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RESUMO: Objetivo: realizar uma reviso integrativa da literatura
acerca de quais estratégias de cuidado e apoio sdo ofertadas
ao cuidador de pessoas com cancer, no ambito hospitalar,
ambulatorial e/ou domiciliar. Método: revisdo integrativa da
literatura nas bases de dados BDENF, LILACS, MEDLINE,
Portal CAPES, PubMed e SciELO, por meio dos descritores
“Terapia Familiar”, “Enfermagem Familiar”, “Cuidadores”,
“Neoplasias”, “Atencdo Integral a Saude” nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. Utilizou-se para o cruzamento dos descritores
os operadores booleanos “OR” e “AND”. Resultados: apos anélise
criteriosa, 7 artigos atenderam aos critérios de inclusdo. Estratégias
como a capacitagdo para cuidados fisicos ¢ manejo de sintomas,
estimulo ao desenvolvimento de habilidades de auto eficacia,
coping e autocuidado por meio do fornecimento de informacdes e
intervengdes psicoeducacionais, atividades fisicas, uso de praticas
integrativas complementares e também o estreitamento dos lagos
familiares, foram citadas como promotoras da diminui¢do da
sobrecarga e sentimento de incapacidade. Conclusdo: os estudos
enfatizaram diversas estratégias de apoio como promotoras da
diminuigdo da sobrecarga e sentimento de incapacidade. Sao
necessarios mais estudos para validar alguns dos resultados que
ndo obtiveram comprovacao de impacto significativo na qualidade
de vida dos cuidadores.

Palavras-chave: Estratégias de satide; Apoio social; Cuidadores;
Enfermagem; Neoplasias.

ABSTRACT: Objective: conduct an integrative literature
review about which care and support strategies are offered to the
caregiver of people with cancer, in the hospital, outpatient and
or home environment. Method: integrative literature review in
the electronic databases BDENF, LILACS, MEDLINE, Portal
CAPES, PubMed and SciELO, through the descriptors “Family
Therapy”, “Family Nursing”, “Caregivers”, “Neoplasms”,
“Integral Health Care” in Portuguese, English and Spanish.
The Boolean operators “OR” and “AND” were used to cross
the descriptors. Results: after careful review, 7 articles met the
inclusion criteria. Strategies such as training for physical care
and symptom management, stimulating the development of
self-efficacy, coping and self-care skills through the provision
of information and psychoeducational interventions, physical
activities, use of complementary integrative practices and also the
approximation of family ties as promoters of reducing overload
and feelings of incapacity. Conclusion: the studies emphasized
several support strategies that promote the reduction of overload
and feelings of incapacity. Further studies are needed to validate
some of the results that have not been proven to have a significant
impact on caregivers’ quality of life.

Descriptors: Health strategies; Social support; Caregivers;
Nursing; Neoplasms.
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INTRODUCAO

Ocﬁncer configura-se como um dos principais
problemas de saude publica em paises
desenvolvidos e em desenvolvimento, e segundo
estimativas apresentadas pelo Global Cancer Observatory,
ocorreram 18,1 milhdes de novos casos de cancer ¢ 9,6
milhdes de mortes por cancer em 2018'. Estima-se, para
o triénio 2020-2022 no Brasil, a ocorréncia de 625 mil
novos casos, sendo as neoplasias uma das maiores causas
de 6bitos no pais?.

Entretanto, apesar das conquistas em métodos de
detec¢do precoce e rastreamento do cancer, ainda existe um
elevado percentual de casos em que o diagndstico ¢ tardio,
o que repercute na sobrevida do paciente, configurando
um pior progndstico da doenga, bem como interfere
diretamente na dindmica familiar, visto que acarreta uma
maior necessidade de cuidados em domicilio por parte dos
familiares®>.

Nesse contexto, visando atender as necessidades
do seu ente adoecido, a familia se mobiliza, buscando
estratégias para produzir e gerenciar o cuidado cotidiano,
modificando sua estrutura ¢ se adaptando diante da
vulnerabilidade a que esta exposta, e encontra poténcia para
desempenhar da melhor forma este papel®®. Porém, ressalta-
se que os familiares cuidadores, de semelhante modo aos
individuos adoecidos, sofrem, apresentando sentimentos
de medo e incertezas da cura, frente a situagdo vivenciada®.

Desse modo, muitas vezes a experiéncia de cuidar de
um familiar com cancer representa uma grande sobrecarga
fisica, emocional e financeira ao nucleo familiar’, visto
que exige disponibilidade, tempo e dedicagao, podendo
acarretar no adoecimento do cuidador, levando a quadros
de depressdo, ansiedade, fadiga mental e fisica®’. Tais
repercussdes foram verificadas em um estudo brasileiro’,
que objetivou conhecer as vivéncias de familiares
cuidadores de pessoas com cancer, tendo sido evidenciados
desequilibrio na manutencdo das necessidades humanas
basicas dos familiares entrevistados, com alteracdes
nas dimensodes fisicas, espirituais e também sociais, e
sentimentos negativos desde o momento do diagnostico e
perpassando todas as fases do adoecimento e tratamento,
como medo, abalo, choque, tristeza e sofrimento.

Neste contexto, surge a necessidade de apoio
profissional aos familiares e/ou cuidadores, com o intuito
de amenizar o desgaste sofrido por estes individuos no
decorrer do processo de adoecimento do seu familiar,
ofertando estratégias de cuidado que os auxiliem no manejo
do cancer e dos cuidados cotidianos, minimizando, assim,
impactos ao seu proprio autocuidado®>®, Nesse ambito,
pode-se destacar o papel estratégico dos profissionais de
Enfermagem junto aos cuidadores de pessoas com cancer,

visto que estdo em contato direto com o nucleo familiar
adoecido, tornando-se atores essenciais para viabilizacao
de medidas que amenizem a sobrecarga do cuidador’.

Desse modo, o objetivo da presente pesquisa foi
realizar uma revisao integrativa da literatura acerca de quais
estratégias de cuidado e apoio sdo ofertadas ao cuidador
de pessoas com cancer no ambito hospitalar, ambulatorial
e/ou domiciliar.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura,
conceituada como um método que possibilita o resumo
de evidéncias de diversos estudos sobre um determinado
tema por meio de um processo fragmentado em etapas,
com a definigdo da questdo norteadora, busca ¢ selecdo de
estudos, observagdo dos dados principais, avaliagdo destes
estudos, sintese dos resultados e apresentagéo da revisdo'.

O Protocolo foi registrado no Figshare, sob
o Digital Object Identifier https://doi.org/10.6084/
m9.figshare.19424027, conforme recomendagdes
internacionais do principio de dados abertos.

A pergunta utilizada para motivar o aprofundamento
na tematica da revisdo foi: Qual é a producdo de
conhecimento sobre as estratégias de cuidado e apoio
que estdo sendo oferecidas a cuidadores de pessoas com
cancer no ambito hospitalar, ambulatorial e/ou domiciliar?
Utilizou-se a estratégia PICOT!? para delimitar a revisdo
integrativa. Sendo a mesma um acrénimo, representando
no presente estudo: P) Populacao (cuidadores de pacientes
com cancer); 1) Intervencdo (estratégias de cuidado e
apoio oferecidas no ambito hospitalar, ambulatorial e/ou
domiciliar); C) Comparacdo (ndo se aplica); T) Tempo
(estudos publicados nos ultimos cinco anos).

A busca foi realizada no periodo de janeiro a margo
de 2021, de maneira interdependente por dois pesquisares,
por meio dos descritores controlados disponiveis nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS).

As bases de dados onde se utilizou a estratégia de
busca foram: BDENF (Base de Dados de Enfermagem),
LILACS (Literatura Latino-Americana ¢ do Caribe em
Ciéncias da Saude), MEDLINE (Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online), Portal CAPES
(Portal de Periodicos da Coordenacao de Aperfeigoamento
de Pessoal de Nivel Superior), PubMed (U.S. National
Library of Medicine National Institute of Health) e SciELO
(Scientific Electronic Library Online).

Para localizar os artigos que compuseram a
revisdo utilizou-se na estratégia de busca os DeCS
nos idiomas portugués, espanhol e inglés, sendo eles:
“Terapia Familiar”, “Family Therapy”, “Enfermagem
Familiar”, “Enfermeria de la Familia”, “Family Nursing”,



“Cuidadores”, “Caregivers”, “Neoplasias”, “Neoplasms”,
“Atencao Integral a Satde”, “Atencion Integral de Salud”,
“Comprehensive Health Care”. Utilizou-se os operadores
booleanos OR (para palavras sinonimicas) e AND (para
palavras distintas) em todas as bases de dados. Assim,
a estratégia de busca usada foi: (“Terapia Familiar” OR
“Family Therapy”) AND (“Enfermagem Familiar” OR
“Enfermeria de la Familia” OR “Family Nursing”) AND
(“Cuidadores” OR “Caregivers”) AND (“Neoplasias”
OR “Neoplasms”) AND (“Atencdo Integral a Saude” OR
“Atencion Integral de Salud” OR “Comprehensive Health
Care”).

Na terceira etapa da revisdo, fez-se uso da
plataforma de tecnologia por nome Rayyan®, a qual
permite a eleicdo dos estudos. Para isso, dois revisores
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realizaram a escolha dos estudos, e em casos controversos,
um terceiro revisor indicou se o estudo cumpria com os
critérios de inclusdo!!. Os estudos foram selecionados pela
leitura criteriosa dos titulos, resumos e posteriormente dos
artigos na integra. Os critérios de inclusao definidos foram
artigos cientificos similares com a tematica deste estudo,
produgdes disponiveis na integra, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol e que detalhassem o assunto: estratégias
ou ferramentas de apoio aos cuidadores de pessoas com
cancer no ambito hospitalar, ambulatorial e/ou domiciliar,
independentemente do método de pesquisa utilizado,
publicado entre os anos de 2015 a 2020. Além disso, o
guia Preferred Reporting Itens for Systematic Reviews and
Meta- Analyses (PRISMA)!?foi adaptado para o relato desta
revisdo, apresentado na Figura 1.

Estudosidentificados
em outras fontes (n=0)

Estudos duplicados excluidos
n=16)

Estudozexchiidozapdsa
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Figura 1 - Fluxograma do processo de selecdo dos estudos primarios adaptado do Preferred Reporting Items for Systematic Review

and Meta-Analyses (PRISMA)!?

A andlise dos dados foi realizada por meio de
traducdo e leitura dos artigos e as informacdes extraidas
foram descritas em quadros elaborados no Microsoft
Word® 2016, na ordem de citagdo no decorrer do texto.

Os resultados foram demonstrados na forma
descritiva, por meio de sintese dos achados. Para a
caracterizacdo dos estudos selecionados utilizou-se um
instrumento de fichamento de dados adaptado, visando
a sistematizagdo e organizacao, e os artigos selecionados
foram avaliados quanto ao nivel de evidéncia'®.

RESULTADOS

Dos sete estudos primarios, quatro derivaram-se
de ensaio clinico randomizado controlado bem delineado
(nivel II)'*17. Um estudo foi definido como estudo de
coorte bem delineado (nivel IV)'® ¢ dois estudos foram
classificados como descritivos ou qualitativos (nivel VI)&!.

O Quadro 1 que segue apresenta a descri¢do dos sete
artigos selecionados para analise, com relagdo a autor, ano
de publicag¢ao, pais do estudo, populagdo, objetivo, nivel
de evidéncia e estratégias de apoio ao cuidador.
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Quadro 1 - Dados de identificagdo dos artigos incluidos na presente revisdo, 2020

Autor /Ano

Objetivo

Populacio/ Pais

Estratégias de apoio / Nivel de evidéncia

Aubin et al.'*
2017

Implementar e avaliar a eficacia de uma
intervencdo integrando os cuidados
primarios baseados na comunidade com
os cuidados oncologicos para melhorar
os cuidados de apoio aos cuidadores
familiares de doentes com cancer do
pulmao.

Cuidadores familiares (n:120)
divididos em grupo controle (n:60)
e grupo intervengdo (n:60) com
expectativa de vida estimada em pelo
menos 4 meses) como seu cuidador
principal.

Canada

Fornecimento aos cuidadores familiares de recursos,
informagdes e apoio que propiciem a manutengao
de sua saude e do cuidado. Informagdes sobre
o processo de adoecimento, sobre condutas
necessarias no cuidado e sobre o fluxo do processo
de atendimento em casos de cancer. Garantindo
acolhimento, visando sanar davidas sobre o processo
de adoecimento, mitigacao da angustia, ansiedade,
depressao e outras necessidades.

Nivel II

Mazanec et al."
2017

Avaliar a viabilidade, aceitabilidade,
seguranca, ¢ fidelidade de uma
intervengdo que tivesse uma abordagem
psicoeducativa e incluisse uma
atividade de marcha de baixo impacto,
baseada em casa.

15 pacientes adultos e seus
cuidadores familiares, randomizados
em grupo de interven¢do e grupo de
controle.

EUA

Abordagem psicoeducacional com recursos
educacionais ¢ de apoio, além da orientagdo a
caminhadas de baixo impacto no domicilio, com
o objetivo de promogao do bem-estar. A diade
(paciente-cuidador) foram orientados a atuar como
“parceiros de responsabilidade”, e ambos deveriam
realizar a atividade de caminhada. Os cuidadores
demostraram-se satisfeitos, com pontuacdo média
de 8,8/10.

Nivel IT

Hendrix et al.'
2017

Examinar os efeitos de um protocolo
melhorado de formagao informal
de cuidadores (Enhanced-CT) nos
sintomas do cancer e na gestao do stress
dos cuidadores de pacientes com cancer
hospitalizados.

Diades cuidadores-pacientes
oncologicos (n:138).
Reino Unido

Treinamento realizado por profissional da satde
para que o cuidador tenha auto eficacia e confianga
para realizacdo do gerenciamento dos sintomas e das
demandas praticas do paciente oncologico.

As areas de sintomas incluiram prevencdo de
infec¢do, controle da fadiga, controle da dor e
manuten¢ao da nutri¢do e eliminagdo adequada.
Realizacdo de treinamento para auxiliar no
gerenciamento do estresse do cuidador, com a
realizagdo de exercicios de respiragdo e relaxamento
muscular.

Nivel 1T

Hudson et al."”
2015

Avaliar uma intervencao psicoeducativa
individual destinada a atenuar o
sofrimento dos cuidadores de pacientes
com cancer avangado que recebem
cuidados paliativos domiciliarios.

Cuidadores familiares (n:298), sendo
estes de grupo controle (n:148) e de
grupo intervengao (n:150).
Australia

Aprimoramento das informagdes e promogao do
bem-estar por meio de intervengao psicoeducacional
personalizada, fornecendo informagdes e estimulando
a comunicagao e a resolucdo de problemas.

Nivel 1T

O’Neil et al.'®
2019

Compreender melhor os desafios dos
prestadores de cuidados informais no
fim da vida na Africa do Sul, tanto
em casa como em instalagdes de
internamento.

Pacientes oncologicos maiores de
18 anos sem perspectiva de terapia
curativa, com seus cuidadores
informais (n:174).

Africa do Sul

Estratégia educativa relacionada aos cuidados fisicos
e gerenciamento dos sintomas (ex: manejo de dor) do
paciente oncologico, de forma a diminuir o estresse,
inseguranca e tensdo do cuidador.

Nivel IV

Fjose et al.®
2016

Explorar o que os doentes idosos
com cancer e¢ os seus familiares
experimentaram como importante
e dificultoso em relagdes familiares
proximas durante a fase paliativa, e
como interagiram e comunicaram sobre
estes desafios.

26 grupos familiares, incluindo 26
pacientes, 14 conjuges, 37 filhos,
7 genros, 1 neto e 1 irma (para um
total de 86 individuos em todas as
familias).
Noruega

Estimular conversas em familia para definicdo de
papeis, exposi¢do da necessidade individual de cada
membro, para promog¢ao de tempo significativo
com o familiar em cuidados paliativos, por meio
de atividades agradaveis para o mesmo, € para o
fortalecimento e resisténcia da unidade familiar,
estimulando apoio mutuo.

Nivel VI

Cloyes et al."”
2018

Identificar as necessidades Unicas
de lésbicas, gays, bissexuais e
transgéneros (LGBT) doentes com
cancer e prestadores de cuidados, e
rever as recomendagdes que apoiam
cuidados paliativos e em fim de vida
mais eficazes e inclusivos.

Cuidadores e pacientes oncologicos
em cuidados paliativos Lésbicas,
Bissexuais, Gays e Transgéneros
(LGBT).

EUA

Oferta de informagdes sobre cuidados paliativos e
afirmativos. Solicitagdo de metas de atendimento
de forma que o paciente ou cuidador reflitam sobre
quais s3o suas necessidades naquele momento da
assisténcia.

Nivel VI




Trés estudos abordaram estratégias educativas
relacionadas a cuidados fisicos e manejo de sintomas dos
pacientes, com a realizacdo de treinamentos formulados por
profissionais da saude da Oncologia'*'*!8, uma vez que foi
detectado a queda na qualidade do cuidado ao paciente e
na qualidade de vida do cuidador, devido ao aumento da
carga de estresse quando 0 mesmo nao se sentia capaz ou
ndo possuia habilidades para realizar cuidados fisicos'®.
O estudo de Hendrix et al.'® trouxe o treinamento em
cuidados fisicos e manejo de sintomas junto ao cuidador
como estratégias que traziam confianca e auto eficécia,
diminuindo a tensdo e promovendo o bem-estar.

Ja apesquisa de Cloyes et al."” citou como estratégia
de cuidado ou apoio ao cuidador a solicitagdo de metas de
atendimento, de forma que o cuidador pensasse e refletisse
quais eram suas necessidades no momento da assisténcia.
Esse estudo trouxe ainda que a promogao de um ambiente
livre de julgamentos aliado a cria¢do de espago para trocas
¢ um facilitador na promoc¢ao do cuidado ao paciente e ao
cuidador.

Apenas no estudo de Fjose et al.® ¢ apresentada uma
estratégia de apoio considerando a unidade familiar, por
meio da divisdo de papeis entre os familiares e exposi¢do
individual das necessidades de cada um. Os autores
propdem a promocdo de atividades agraddveis para o
paciente e que proporcionem tempo de vida significativo ao
lado da familia, como por exemplo: conversas importantes
e acesso a fotos e memorias, proporcionando resisténcia e
unido para a unidade familiar®.

Em dois estudos foram citadas estratégias de
autocuidado, como realizagdo de exercicios de respiracao
e relaxamento muscular'®, e a realiza¢do de caminhadas de
baixo impacto para promogao do bem-estar's.

As intervengdes psicoeducacionais demarcadas
nos estudos!*517:1% envolviam fornecimento de
informagoes acerca do curso clinico da doenga, estratégias
comunicacionais para auxiliar na interlocu¢ao com a pessoa
cuidada, formas de lidar com o estresse e reconhecimento
da indispensabilidade deste tipo de cuidado, para que nesta
perspectiva o cuidador fosse capaz de identificar o impacto
das mudangas em sua vida e a importancia de atividades
de lazer e autocuidado para sua saude.

DISCUSSAO

Os resultados demonstraram que as acodes de
cuidado e apoio utilizadas junto aos cuidadores de pessoas
com cancer apresentadas pela maioria dos artigos foram
estratégias de abordagem psicoeducacional, por meio
do fornecimento de informacgdes, recursos educacionais
sobre temas como cuidados gerais, cuidados paliativos,
questdes afirmativas e autogestdo, além da promocao da
comunicagao.

Um estudo espanhol?®® reforga os achados,
sinalizando que as intervengdes psicoeducacionais
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personalizadas sdo fatores importantes para a reducao
da carga de estresse, ansiedade, sintomas somaticos e
insonia, promovendo o desenvolvimento da autogestdo
em cuidadores informais. Um estudo polonés®! reafirma as
estratégias psicoeducacionais ja discutidas até o momento,
evidenciando a reducdo de depressdo e carga de estresse
em cuidadores informais de individuos com Alzheimer, por
meio do treinamento em questdes financeiras e em assuntos
referentes a patologia, uma vez que sdo identificadas
fragilidades economicas e lacunas de conhecimento
por parte dos cuidadores. As dificuldades financeiras
relacionadas a necessidade de executar o cuidado, foram
achados semelhantes em um estudo norte-americano?®,
onde os autores salientam a importancia de atengdo para
informagoes afirmativas, que vao auxiliar cuidadores
a desenvolver suas atividades de forma a diminuir
fragilidades, principalmente sociais e econdmicas.

Também ¢ valido lembrar que a melhoria dos
métodos diagndsticos e avangos nos esquemas terapéuticos
trouxe maior longevidade e qualidade de vida aos pacientes
com cancer!. Juntamente a isso, observou-se um aumento
no cuidado em domicilio realizado majoritariamente por
cuidadores familiares informais. Tal cuidado baseia-se
no acompanhamento das atividades didrias do paciente,
em medidas psicossociais, na tomada de medicacdes,
monitorizag¢do de efeitos colaterais, manejo de sintomas,
como dor e falta de ar, entre outras?-*.

Entretanto, um estudo norte-americano® e um
colombiano? sinalizam que muito se discute sobre
os beneficios da intervenc¢ao psicossocial sobre o
cuidador, abordando, por exemplo, estratégias de coping,
comunicagao e resolugao de problemas. Mas pouco se fala
sobre a auséncia na literatura de estratégias que auxiliem os
cuidadores nestes aspectos, ou sobre a falta de capacitagao
da equipe de saude para atuar frente a processos de
adoecimento que mobilizam todo um nuacleo familiar?*?7,
aspectos principais levados em consideracao na elaboracao
desta pesquisa.

Ainda ¢ levantada a hipotese de que seria necessario
ofertar ambas as intervencoes citadas acima ao cuidador, o
que melhoraria sua eficacia e confianga no acompanhamento
do paciente. Estas evidéncias foram encontradas nos artigos
selecionados na presente revisao, ao apontarem que muitas
das estratégias adotadas junto aos cuidadores vao em
dire¢ao ao apoio técnico e de suporte para as acdes de
cuidado’>8,

Tal medida se torna bastante necessaria,
principalmente se levarmos em consideracdo o que foi
explicitado em um estudo norte-americano?, onde os
autores apontam que os pacientes oncoldgicos percebem
como estd sendo seu cuidado, e essa percepcdo sofre
influéncia direta da qualidade de vida, da saude e do bem
estar de seu(s) cuidador(es). Além disso, o cuidador ndo ¢é
um mero observador passivo da doenca e, portanto, o grau
de satide mental ou fisica deste pode ter um reflexo negativo
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na coordenagao dos cuidados?, na escuta e compreensao de
informagoes de tratamentos passados por profissionais de
satde e no auxilio da tomada de decisdes pelo paciente™®.
Tais fatores corroboram com os achados dos trabalhos
de Hendrix et al.'®e O’Neil et al.'®, que reforgam o papel
positivo que a capacita¢do de cuidadores traz consigo.

Existem evidéncias sélidas de que o cuidador
familiar ¢ uma pega central no acompanhamento e
tratamento de uma pessoa com cancer, como Vvisto em
um estudo norte-americano®!, onde foi explicitado que
a ansiedade, depressdo, angustia, medo e incertezas
sdo sentimentos presentes em ambas as partes e que se
manifestam desde o diagndstico inicial até o fim da vida.
Esses sintomas foram citados em boa parte dos estudos
tratados nesse debate; logo, ¢ valido considerar que o
estagio da doenca afeta a intensidade e a quantidade de
suporte necessarias pelo cuidador, sendo, portanto, a
preparacao deste para realizar sua tarefa, bem como a énfase
no autocuidado, desafios da Oncologia®3!.

Em relagdo ao resultado obtido do estudo de Cloyes
et al."’, que indicou a solicitagdo de metas de atendimento
como forma de apoio aos cuidadores, estas t€ém como
objetivo principal estimular reflexao do cuidador acerca de
suas necessidades. Outros estudos também demonstram que
requerer as demandas do cuidador proporcionam beneficios
para a diminui¢do da sobrecarga, além de ser um fator que
norteia o planejamento de cuidados junto a este publico®>%.

Assim, um estudo australiano®? demonstrou que
com o fornecimento de informagdes personalizadas por
telefone € possivel abordar as possiveis necessidades ndo
atendidas dos cuidadores de pessoas com cancer, por meio
do levantamento de questdes para discussdo, ou seja, o
cuidador ¢ encorajado a pensar em suas necessidades nao
atendidas. Ressalta-se que durante as ligagdes telefonicas
ainda eram abordados temas como apoio a familia e
questdes financeiras e praticas®.

Nos resultados ja evidenciados anteriormente
por Fjose et al.%, a divisdo de papeis, identificacdo das
necessidades de cada membro da familia e a promocao de
tempo significativo apresentaram efeito redutor de estresse
do grupo familiar de pessoas com cancer. Um estudo
polonés®, onde foi abordada as necessidades dos pais de
criangas que sofrem de cancer, a autora refere que a maior
necessidade dos familiares ¢ em relacdo a informagoes.
Logo, o dialogo com a familia, seja individualmente ou em
unidade familiar, além de ser imprescindivel, é a principal
estratégia de inclusdo dos familiares no tratamento e
cuidado ao individuo®. Assim, sdo necessarios estudos
que explicitem melhor a abordagem da dindmica familiar
como forma de apoio ao cuidador, sobretudo em relacao
ao cancer.

Sobre o autocuidado, pauta que estd progressivamente
ganhando espaco na sociedade atual, ¢ necessario discutir o
impacto que esse possui na vida de cuidadores e pacientes
oncologicos*. O tempo de cuidado dispendido pelo familiar

cuidador, varia de acordo com o grau de incapacidade
e necessidade do ente adoecido, tendo-se na literatura
ocorréncia de nenhum, baixo, médio ou elevado grau de
dependéncia®**’. Destaca-se que esse tempo contribui para
diminuir a adesdo a atividades que envolvem o autocuidado
por parte do membro da familia responsavel pelos cuidados
domiciliares.

Ademais, a pessoa que realiza o cuidado pode
negligenciar algumas atividades potencialmente benéficas,
ou até mesmo nao as realizar devido a um sentimento de
culpa de estar deixando, mesmo que momentaneamente,
o familiar sobre cuidados de outros individuos*®. Os
autores definem o autocuidado como uma série de
atitudes e comportamentos que objetivam manter a satide
mental, fisica e o bem-estar, como por exemplo: ter uma
alimentagdo saudavel, praticar exercicios fisicos, realizar
descanso adequado e reparador, dedicar tempo a si proprio
de forma equilibrada, se conectar com o lado espiritual, ou
seja, executar atividades que reduzam o estresse™.

Porém, tem-se como um contra ponto a pratica do
autocuidado dos familiares cuidadores o fato de que nem
todos tem a possibilidade de compartilhar o cuidado com
outrem®?, visto que, normalmente, o cuidador ¢ alguém
imposto pela familia, que em detrimento de ter que cuidar,
passa a viver pelo doente’>?*, Aponta-se ainda que, por
serem cuidadores informais, ndo possuem salario e ainda
podem ficar expostos a criticas dos familiares. Nota-se,
portanto, que ndo € apenas uma escolha ou o sentimento de
culpa que levam alguém a assumir a fungio de cuidador®°.

Ainda existem poucos estudos que analisam como
o grau de engajamento do cuidador em tais atividades
impactam no seu proprio bem-estar e na sua capacidade e
habilidade de oferecer suporte ao seu familiar; entretanto,
pelos trabalhos e discussdes apresentados por Hendrix
et al.'® ¢ O’Neil et al.'® nesta revisdo integrativa, pode-
se inferir que a qualidade de vida do familiar interfere
significativamente na efetividade no cuidado.

Uma revisdo de literatura®’ apontou as terapias
integrativas complementares como forma de estimular
o autocuidado em cuidadores de pessoas com cancer,
promovendo impactos potencialmente positivos no
reforco a qualidade de vida desses cuidadores. No estudo
evidenciado por Mazanec et al.'®, foram abordados outros
tipos de atividades de estimulo ao autocuidado, como
a caminhada de baixo impacto e alguns exercicios de
respiracao, sendo estes promotores de auto eficécia.

Ressalta-se que de acordo coma a literatura, as
terapias integrativas complementares, como exercicios de
yoga, massoterapia, reflexologia, meditacao, musicoterapia,
terapias com animais, entre outros, realizado em ambiente
confortavel, seja este domicilio ou locais onde as
praticas sdo desenvolvidas, fornecem o autocuidado dos
cuidadores®’. Pontua-se que a revisdo ndo demonstrou
quais sdo as praticas mais indicadas, podendo assim
serem escolhidas caso o cuidador seja consultado quanto



a suas vontades®’. Ademais, estudos sobre essas praticas,
no tocante a efetividade, nimero de sessoes e beneficios,
S30 escassos.

Um estudo norte-americano®® demonstrou um
programa online de meditacdo mindfulness, ofertado por
meio eletronico (telefone, web etc.) por um periodo de oito
semanas, que funciona como ferramenta de autocuidado
para cuidadores participantes de grupos de apoio, sem
especificar quais praticas estes tém o costume de executar.
Essa estratégia de cuidado pessoal passa por topicos como
a autorreflexdo, autocuidado focado na autocompaixao,
meditagdo de atencdo plena e também de cuidado,
auxiliando na redu¢do da sobrecarga®.

Cabe ressaltar que as estratégias de cuidado ao
cuidador encontradas nesta revisdo foram voltadas, em
sua maioria, a a¢des individuais, voltadas aos cuidadores
ou ainda a unidade familiar. No entanto, cabe destacar a
importancia que os grupos de apoio representam como
estratégias de apoio aos cuidadores de pessoas com
cancer®, apesar de ndo terem sido relatado nos estudos
analisados. Um estudo turco*!' com publico exclusivamente
feminino (filhas e esposas de pessoas com deméncia),
que buscava entender os efeitos de intervengdes em um
grupo de apoio para cuidadores de pessoas com deméncia,
evidenciou que intervengoes realizadas durante os grupos,
com educagao em saude referente a patologia, discussao
de temas e partilha de experiéncias promoveu melhora na
capacidade de enfrentamento de situacdes relacionadas
ao cuidado, aperfeigoamento da comunicagdo e empatia,
além da diminui¢do significativa da sobrecarga social e
emocional*.

As evidéncias acerca dos grupos de apoio se
mostram bastante relevantes e podem ser utilizadas como
apoio familiar, assim como nas sugestdes de Fjose et al.6,
que ressaltam a importancia de momentos de unido familiar
por meio de didlogo e realizacdo de tarefas simples.

Ressalta-se que apesar da sistematizacao na busca
e selecdo dos artigos, se reconhece a impossibilidade de se
esgotar a literatura disponivel sobre esta tematica. Portanto,
entre as limitagdes do método, destaca-se a busca limitada
a seis bases de dados, a limitacdo de cinco anos referente
ao periodo de busca, bem como a limitagao dos idiomas de
dominio dos autores (portugués, inglés e espanhol).

A despeito destas limitagdes, o presente estudo
sintetizou evidéncias de sete trabalhos, sendo a maioria
composta de ensaios clinicos. Demonstrou-se claramente

Rev Med (Sao Paulo). 2022 set.-out.;101(5):e-196094.

que as estratégias de apoio colaboram para reduzir a
sobrecarga e oportunizam o autocuidado dos cuidadores,
pressupondo que a auséncia dessas estratégias pode
comprometer o processo de cuidado aos individuos com
cancer. Diante disso, este estudo contribuiu para o avango
do conhecimento cientifico e ratificou a importancia de
politicas e praticas em servicos de Oncologia, visando
estratégias de apoio aos familiares cuidadores no ambito
hospitalar, ambulatorial e/ou e o domiciliar, tanto a nivel
nacional quanto mundial.

CONCLUSAO

Os dados obtidos neste estudo apontaram que as
estratégias de cuidado e apoio ao cuidador de pessoas com
cancer no ambito hospitalar, ambulatorial e/ou domiciliar se
voltaram a praticas individuais e junto a unidade familiar,
que se apresentaram como promotoras da diminuicao da
sobrecarga e sentimento de incapacidade e inseguranga
no cuidado.

Os estudos analisados trouxeram como evidéncias
a capacitacgao para cuidados fisicos e manejo de sintomas,
estimulo de desenvolvimento de habilidades de auto
eficacia, coping e autocuidado, por meio do fornecimento de
informagdes e intervengdes psicoeducacionais, atividades
fisicas, uso de praticas integrativas complementares
e também o estreitamento dos lagos familiares como
importantes estratégias de apoio aos cuidadores de pessoas
com cancer.

Cabe ressaltar que estudos fora da revisao abordaram
a importancia dos grupos de apoio aos familiares e
cuidadores como sendo outra ferramenta importante na
diminui¢ao da sobrecarga do cuidador. Assim, ante a
atual situag@o da produgao cientifica sobre o assunto, este
trabalho evidencia a caréncia de pesquisas sobre formas
de cuidado e apoio no ambito coletivo aos cuidadores,
especialmente no que se refere aos grupos de apoio
educativos.

Por fim, sdo necessarios mais estudos para validar
alguns dos resultados que nao obtiveram comprovagao de
impacto significativo na qualidade de vida dos cuidadores,
para aprofundamento da tematica e melhoria das estratégias
de apoio aos cuidadores, visto que desempenham papel
fundamental na manuten¢ao do bem-estar e dignidade da
pessoa cuidada.

Contribuicdo dos Autores: Todos os autores: DHSR, ETM, PAHP, ALRL, JVA, participaram das seguintes etapas de elaboraco
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