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INTRODUCAO
VAMOS FALAR SOBRE O CANCRO PARENTAL?

A incidéncia de cancro esta a aumentar mundialmente, com maior nimero
de novos casos em pessoas dos 30 aos 50 anos?, idade em que muitos tém
filhos dependentes?. A vivéncia de cancro nas pessoas com filhos depen-
dentes, designada de Cancro Parental (CP) &€ um fenémeno crescente? que
se caracteriza por uma experiéncia de vida angustiante para o ndcleo fami-
liar, inerente a natureza da doenca e que acarreta consequéncias fisicas e
psicolégicas, incerteza sobre o futuro e um potencial de ameaca a vida.
Estas consequéncias provocam sofrimento, alteracoes nas rotinas e nos
relacionamentos, inversao de papéis e dificuldades socioeconémicas*®.

Os pais que vivenciam o CP enfrentam ainda outros desafios adicionais ao
longo do processo de doenga. Por um lado, estao focados em proteger os
filhos, contudo confrontam-se com dificuldades no desempenho do papel
parental, nomeadamente em manter as dindmicas familiares e, apoiar e
comunicar adequadamente com os seus filhos*®7, As capacidades paren-
tais diminuem, devido ao desgaste emocional e fisico caracteristico da
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doenga oncolégica e a dificuldade em compreender as
reacoes dos filhos ao CP%, podendo originar sentimento
de fracasso no cumprimento das suas responsabilida-
des como pais. Devido ao processo de doenca, 0 cui-
dado e apoio dos pais fica comprometido, pelo que os
filhos podem apresentar mais problemas emocionais e
comportamentais5, comparativamente aos adolescen-
tes que nao vivenciam esta realidade. Na adolescéncia,
ter um progenitor com cancro pode afetar negativamen-
te 0 ajuste psicossocial, coexistindo risco aumentado
de problemas de internalizagao (ansiedade, angustia
de separacao, depressao, pensamentos intrusivos e
sintomas somaticos), externalizacao (comportamentos
agressivos/delinquentes), menor qualidade e satisfa-
¢cao com a vida, alteracdes no desempenho escolar, e
stress pos-traumatico?*.

Os adolescentes sao o grupo etario mais vulneravel a
vivéncia do CP®, porque tém uma maior percecdo da
doenca parental. Contudo, nem sempre as suas ne-
cessidades sdo atendidas?. Devido a sobrecarga da
doenca, os pais tém dificuldade em os apoiar e espe-
ram que os profissionais de satde os ajudem. Todavia,
a inexperiéncia na area, a lacuna no conhecimento e
a nao inclusao dos adolescentes, por parte dos siste-
mas de salde, no processo de doenca parental cons-
tituem-se barreiras ao apoio destas familias®. A lacuna
na intervencao ressalta a preméncia de conhecer as
necessidades dos adolescentes que vivenciam o CP, e
compreender melhor a experiéncia da paternidade nos
doentes oncolégicos, incluindo as suas dificuldades e
necessidades®.

E PRECISO DAR VOZ A QUEM VIVENCIOU A
REALIDADE DO CANCRO PARENTAL

No propésito de conhecer melhor e compreender a vi-
véncia dos adolescentes e pais que se deparam com o
CP, realizou-se uma investigacao que objetivou: analisar
as necessidades de adolescentes que vivenciam o CP e
analisar a perspetiva dos pais sobre as implicacoes do
cancro no papel parental.

METODOLOGIA

A investigacao realizada no IPO de Coimbra integrou
dois estudos qualitativos, aprovados previamente pela
Comissao de Etica institucional.

Consideraram-se doentes oncolégicos, em qualquer
fase da doenca, com filhos dos 14 aos 19 anos de
idade, sem défices cognitivos, que compreendessem
e falassem portugués fluentemente. O recrutamento
dos participantes ocorreu por conveniéncia durante a
sua hospitalizacao.

A colheita de dados decorreu entre fevereiro e setem-
bro de 2021, com a realizacao de entrevistas semies-
truturadas, recorrendo-se a guides de entrevistas
previamente construidos com base nos principios
metodoldgicos e conceptuais de modelos tedricos
subjacentes a tematica.

Participaram 13 adolescentes e 13 pais, maiorita-
riamente maes, média de idades de 49,15 anos, em
diferentes fases de tratamento (recuperacao pos-ope-
ratéria, quimioterapia, radioterapia, imunoterapia e
hormonoterapia). Um dos participantes vivenciava um
segundo diagnéstico de cancro. A data das entrevis-
tas, o tempo desde o diagnéstico variou de dois meses
a um ano. Quanto a situacao laboral, todos os partici-
pantes trabalham, mas no momento em que participa-
ram no estudo todos se encontravam de baixa médica.
A média de idades dos filhos era 15,77 anos. Quanto
a escolaridade, os adolescentes, frequentavam maio-
ritariamente o 3° ciclo e o ensino secundario.

Através de um raciocinio indutivo, realizou-se a codifica-
¢ao e categorizacao dos dados em segmentos, segun-
do referencial de analise de contetddo de Bardin®, com
suporte do software MAXQDA Analytic Pro 2022.

Os adolescentes e os responsaveis legais, consentiram
a participacao e gravacao da entrevista e assinaram o
termo de consentimento livre e esclarecido. Os depoi-
mentos dos participantes foram codificados por forma
a salvaguardar o anonimato e confidencialidade, iden-
tificando-se as entrevistas pela letra E, seguidamente
numeradas pela ordem de realizacao.

RESULTADOS
QUAL A PERSPETIVA DOS ADOLESCENTES?

Da analise das entrevistas dos adolescentes a viven-
ciar o Cancro Parental emergiram cinco dominios:
“Confronto com a doenca”, “Conhecimento sobre a
doenca”, “Experiéncias anteriores com a doenca on-
colégica”, “Vivéncia do cancro parental” e “Alteragoes
somaticas”, conforme descrito na Figura 1.
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Figura 1. Dominios, categorias e subcategorias. Coimbra, Portugal, 2021.

Quando os adolescentes se confrontam com o diagnés-
tico de cancro num dos pais experienciam um evento
stressante. No confronto com o CP, os participantes
evidenciaram Negacao, Choque, Revolta e Raiva, Espe-
ranca e Aceitacao. Consequentemente, a expressao de
emocoes dos adolescentes variou entre o medo, tristeza,
ansiedade e alegria com a recuperacao do progenitor.

0 conhecimento sobre o cancro e a informagao sobre
tratamentos e prognostico sao referidos na literatura
como a necessidade mais reconhecida pelos adoles-
centes, todavia frequentemente, nao atendida. Tam-
bém os adolescentes deste estudo evidenciaram esta
necessidade.

Alguns participantes relataram experiéncias prévias de
doenca oncolégica, mencionando que a perda de pes-
soas significativas com os marcou ssubstancialmente.

A vivéncia do CP acarreta consequéncias na dinami-
ca familiar e na interagao pais-filhos, evidenciando os
participantes do estudo a assuncao de novas respon-
sabilidades, dificuldades econémicas, alteragdes no
relacionamento com o progenitor doente, adocao de

mecanismos de coping e mudancas na escola e la-
zer. Consequentemente, destacaram a importancia do
apoio, da escuta e da partilha, a vontade do regresso
a normalidade, salientando-se o crescimento axiologi-
€0, com maior valorizacao da vida e oportunidade de
crescimento face a vivéncia.

Uma das consequéncias do CP nos adolescentes sao
as alteragbes somaticas. Alguns participantes revela-
ram alteracoes do sono e repouso, e do peso corporal.
A andlise destaca duas fases cruciais de intervencao
do enfermeiro, ao longo da vivéncia do CP, a fase de
diagnostico e a fase de tratamento. Concomitante-
mente, salientam-se areas prioritarias de intervencao
como a educagao sobre o CP e estratégias para ultra-
passar potenciais problemas, a andlise das experién-
cias prévias com a doenga oncolégica, a prevengao de
alteracoes somaticas decorrentes desta vivéncia, sem
descurar o apoio emocional, e a referenciacao em
caso de alteragcdes psicossociais.

Os adolescentes a vivenciar CP demonstraram ne-
cessidades emocionais, educacionais e psicossociais
(Figura 2).

PERSPETIVAS DE ADOLESCENTES E PAIS QUE VIVENCIAM O CANCRO PARENTAL:
RESULTADOS DE UMA INVESTIGAGAO REALIZADA NO IPO DE COIMBRA

~
N
o
~
o
==
—
s
3
(=]
w
=



PERSPETIVAS DE ADOLESCENTES E PAIS QUE VIVENCIAM O CANCRO PARENTAL:

INFO JULHO 2024

RESULTADOS DE UMA INVESTIGAGAQO REALIZADA NO IPO DE COIMBRA

SOBRE A
DOENCA

CONFRONTO
COM A DOENCA

EDUCACIONAIS 0

PSICOSSOCIAIS

CONHECIMENTO

EXPERIENCIAS
ANTERIORES
COM A DOENCA
ONCOLOGICA

VIVENCIA
DO CANCRO
PARENTAL

ALTERACOES
SOMATICAS

Figura 2. Necessidades dos adolescentes a vivenciar CP. Coimbra, Portugal, 2021.

Estas necessidades poderdo ser atendidas através
de intervencgodes psicoeducacionais, em conformidade
com a evidéncia cientifica. Constatou-se ainda que as
necessidades surgem quer na fase de diagnostico,
quer no decorrer da vivéncia do CP, justificando uma
intervencao de enfermagem diferenciada, adaptada a
cada adolescente, considerando o estadio da doenca
parental e o tempo decorrente desde o diagnostico,
e atendendo a que as repercussoes do CP ocorrem
durante toda a trajetéria da doenca.

Categorias Tudo mudou em nés:

0 diagnostico de cancro

Subcategorias Revelar o diagnostico aos filhos
pais

cancro dos pais

0 apoio dos enfermeiros

Reacao dos filhos ao diagndstico de cancro dos

Comportamento dos filhos apoés diagnoéstico de

E A PERSPETIVA DOS PAIS?

Na analise da opinidao dos pais sobre o impacto do
cancro no papel parental identificou-se o dominio “Vi-
véncia do cancro parental”, que resultou de duas cate-
gorias que exprimem o inegavel impacto da doenga na
vida dos pais: “Tudo mudou em nés: O diagnéstico de
cancro” e “A vida continua: Repercussdes do cancro
parental na interacao pais-filhos” (Figura 3).

m VIVENCIA DO CANCRO PARENTAL
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Mudancas na relacao com os filhos

Comprometimento do papel parental

Figura 3. Dominio, categorias e subcategorias. Coimbra, Portugal, 2021.

Os pais elencaram as diferentes implicacdes da doen-
¢a oncoldgica no papel parental, nomeadamente na
transmissao do diagnoéstico aos filhos.

Para “Revelar o diagnéstico aos filhos”, alguns pais
referiram que eles proprios revelaram o diagnostico,
contrariamente a outros pais que referiram que nao
foram os proéprios a revelar o diagnéstico.

Quanto a “Reacao dos filhos ao diagnéstico de cancro
dos pais”, alguns pais referiram que notaram tristeza
e preocupacao dos filhos apés saberem do diagnos-
tico. Outros pais referiram que notaram revolta dos
filhos, no entanto, alguns mencionaram que 0s seus
filhos reagiram com naturalidade ao diagnéstico. Ou-
tros pais referiram ainda que os filhos nao tiveram no-
¢cao da severidade do diagnéstico e outros aludiram
que nao tiveram nocao da percecao dos filhos ao seu
diagnostico.



Relativamente ao “Comportamento dos filhos apos
diagnéstico de cancro dos pais”, alguns pais referiram
que nao notaram alteracao do comportamento dos fi-
Ihos apds saberem do diagnéstico. Contudo, outros
mencionaram que notaram alteracoes na concentragao
e desempenho escolar. Alguns pais referiram que nota-
ram nos filhos a adocao de comportamentos protetores
em relacao a eles, assim como, notaram alteracoes a
nivel emocional. Outros pais notaram regressao no de-
senvolvimento dos filhos, ao invés de outros, que nota-
ram amadurecimento dos filhos. Alguns pais também
notaram alteracoes no relacionamento com a familia.

Sobre “O apoio dos enfermeiros”, os pais referiram
nao ter tido apoio dos enfermeiros na comunicacao
do diagnoéstico e na gestao da situacdao de doencga
com os filhos. Subsequentemente, alguns pais deram
sugestoes sobre as intervengoes que os enfermeiros
poderiam realizar para os apoiar.

As repercussoes do CP na interacao pais-filhos foram
manifestadas pelos pais de diferentes formas. Alguns
pais evidenciaram “Alteracdes nas rotinas”, nomeada-
mente na redistribuicdo das tarefas domésticas. As
“Dificuldades socioecondémicas” foram mencionadas
por alguns pais, evidenciando perdas financeiras. De-
corrente da vivéncia do CP, alguns pais experienciaram
“Distanciamento da familia devido a hospitalizacao”.

As “Mudancas na relacao com os filhos” foram descritas
pelos pais de forma diversa. Alguns evidenciaram inver-
sao de papéis. Outros, evidenciaram distanciamento
fisico, e outros, referiram aproximacao e fortificacao na
relacao.

0O “Comprometimento do papel parental” foi relatado
pelos participantes, sendo que alguns pais referiram
sentimento de culpa associado ao compromisso do
papel parental.

Em consonéancia com os resultados obtidos no estudo
com os adolescentes, concluiu-se que a intervencao
do enfermeiro é fundamental nas fases de diagnéstico
e de tratamento, pois na fase de diagnéstico, os pais
demonstraram dificuldades em revelar o diagnéstico
aos filhos, em compreender a sua reacao e compor-
tamento apés saberem o diagnoéstico, evidenciando
a necessidade do apoio dos enfermeiros. Verificou-se
que a doenca acarretou consequéncias na interacao
com os filhos devido as alteracées nas rotinas, difi-
culdades socioeconémicas, distanciamento devido a
hospitalizagao, mudancas na relagao e compromisso
do papel parental. Considerando a similaridade de
alguns resultados com os obtidos no estudo com os
adolescentes pode concluir-se que existe impacto do
CP na diade, nomeadamente ao nivel das relagoes e

dindmicas familiares. Esta conclusao permite reforcar
a importancia de direcionar intervencoes a diade nas
fases de diagnoéstico e tratamento. Atendendo as im-
plicacoes do cancro, nomeadamente aos desafios que
acarreta no papel parental e na relacao pais-filhos con-
sidera-se relevante o enfermeiro incluir o foco “papel
parental” no cuidado integral ao doente oncolégico,
implementando intervencoes que promovam a paren-
talidade ativa e fortalecam os lacos pais-filhos durante
0 processo de transicao salide-doenca, capacitando-os
para o desempenho efetivo do papel parental.

Ressalva-se que, nos estudos realizados, tanto os ado-
lescentes, como os pais, sublinharam a importancia e
necessidade do apoio dos enfermeiros. Manifestaram
que o momento das entrevistas teve um carater tera-
péutico, por permitir escuta, partilha, apoio emocional
e esclarecimento de dividas e consideraram que este
apoio deveria ser conferido regularmente, sugerindo
um maior acompanhamento da diade, como forma de
facilitar este complexo processo de transicao.

0 desenvolvimento de um trabalho de revisao teérica
integrado num processo doutoral e concomitante a
analise da vivéncia dos adolescentes e pais que expe-
rienciaram o CP permitiu identificar aspetos relevantes
a considerar no desenho de um modelo de interven-
cao de enfermagem adaptado a diade que vivencia o
CP que se pretende implementar futuramente.

O estudo dos adolescentes possibilitou conhecer a
experiéncia e identificar e analisar as necessidades
dos adolescentes a vivenciar o CP, bem como com-
preender as dificuldades sentidas, nomeadamente ao
nivel da informacao, da vivéncia e dos desafios que a
doenca oncoldgica parental acarreta. Ja o estudo dos
pais permitiu compreender as implicacdes do cancro,
nomeadamente a vivéncia e os desafios que a doenca
acarreta no papel parental e na relacao pais-filhos.

Acredita-se que os estudos realizados possam pro-
porcionar aos enfermeiros a oportunidade de refletir
sobre o impacto do CP e a vontade de incluir o foco
papel parental no cuidado integral ao doente onco-
l6gico. Augura-se com esta investigagao sensibilizar,
também, os enfermeiros gestores e os decisores da
area da salde para a relevancia do cuidar desta po-
pulacao individuo com cancro/ filho adolescente/ fa-
milia, contribuindo para a implementacao de politicas
publicas que permitam cuidar holisticamente das fa-
milias a vivenciar o CP com a decorrente obtencao de
ganhos em salde para os doentes oncoldgicos, filhos
adolescentes e familia.
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