Artigo Original
Enfrentamento diante do Paciente Oncolégico
Artigo submetido em 9/5/11; aceito para publicaggo em 12/7/11

Estratégias de Enfrentamento de Enfermeiros frente ao Paciente
Oncolégico Pediatrico

Coping Strategies of Nurses toward Patients in Pediatric Oncology

Estrategias de Enfrentamiento de los Enfermeros hacia al Paciente Oncolégico
Pediatrico

Maria Gizelda Gomes Lages', Maria Amélia de Oliveira Costa?, Thayson Rodrigues Lopes®, Frdyla Cristinne Sousa de Amorim?,
Ari Pereira de Araujo Neto®, lanny Raquel Dantas Nascimento?, Charllyton Luis Sena da Costa’

Resumo

Introdugao: Na dificuldade de cuidar de criangas com cincer, pode-se utilizar estratégias de enfrentamento, entendidas
como um conjunto de respostas comportamentais do individuo, diante de situagio estressora e na tentativa de adaptar-se
a0 evento estressor. Objetivos: Avaliar as estratégias de coping de enfermeiros frente ao paciente oncolégico pedidtrico;
determinar a quantidade de enfermeiros que utilizam coping no seu dia a dia ao cuidar de pacientes oncoldgicos
pedidtricos, identificar as estratégias coping e as situagoes de enfrentamento dos enfermeiros ao cuidar dos pacientes
oncolégicos pedidtricos. Método: A pesquisa foi de natureza quantitativa, descritiva e exploratéria. A coleta de dados
deu-se através da aplicacao do Inventdrio de Estratégias de Coping, no hospital referenciado para o tratamento de
doencas oncoldgicas, Teresina (PI) de marco a setembro de 2010. A populagio-alvo do estudo foi constituida por
todos os enfermeiros que j4 trabalharam ou trabalham na 4rea de oncologia pedidtrica do referido hospital; de um total
de 20 enfermeiros, 12 aceitaram participar. Resultados: Os resultados demonstram que a totalidade da populagio
entrevistada utilizou estratégias de coping e a situagdo estressante mais citada foi a fase terminal, sendo a estratégia de
enfrentamento de resolugao de problemas a mais utilizada por 11 enfermeiros (93,8) e a menos, fuga-esquiva utilizada
por nove enfermeiros (75%). Conclusao: A menor utilizagio de estratégias negativas demonstra que os enfermeiros
se preocupam, se envolvem, e nio negam suas responsabilidades no processo em que se encontram. Os Enfermeiros
pesquisados utilizam predominantemente estratégias positivas, embora ainda recorram a meios que nao ajudam no
enfrentamento.
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INTRODUCAO

Pela complexidade do cincer, a assisténcia a crianga
acometida por essa doenca deve ser bastante abrangente,
através de um cuidar holistico, observando tanto os fatores
fisicos quanto psicoldgicos, jd que essa patologia ¢ uma
das que mais causam dor, sofrimento, medo, ansiedade e
estresse a0 paciente, familia e aos profissionais que cuidam
de tais criancas.

Ao longo do processo terapéutico, a enfermagem tem
uma maior possibilidade de contato com o paciente,
por nio limitar suas agdes apenas para procedimentos
meramente técnicos, pois aliam-se as diversas caracteristicas
relativas ao ser humano, dessa forma privilegiam os
aspectos sociopsicoespirituais'.

As neoplasias possuem localizagoes e aspectos clinicos
variados e nao possuem sintomas ou sinais especiﬁcos,
podendo ser detectados em vérios estdgios de evolucio
histopatolégica e clinica. Por isso que, na maioria das
vezes, existe a dificuldade do seu diagnéstico ¢ a afirmacio
de que a suspeita de cincer pode surgir diante dos mais
variados sintomas?.

Os novos tratamentos apresentam dois principais
objetivos: aumentar a sobrevida, de modo a minimizar os
efeitos tardios do tratamento; e reconduzir a crianca na
sociedade com qualidade de vida. Dessa forma, contam
com trés modalidades: quimioterdpica, radioterdpica
e cirtrgica, incluindo, nesse primeiro tipo, as drogas
citostdticas comumente denominadas de quimioterapia
antineopldsica. Em alguns casos, utiliza-se uma modalidade
terapéutica separadamente, e, em outros, pode existir uma
combinacio de duas ou até das trés modalidades’.

Com relagio ao cincer, os profissionais enfermeiros
devem atuar nas acoes de prevenc¢do e controle, eles
devem cuidar desses pacientes que possuem cincer
tanto na avaliagdo diagndstica como no tratamento,
reabilitacio e atendimento aos familiares. Além dessas,
eles desenvolvem educagio em satde, agdes integradas
com outros profissionais, apoiam medidas legislativas e
identificam fatores de risco ocupacional na prdtica da
assisténcia ao paciente oncoldgico e sua familia®.

Logo, o exercicio profissional no 4mbito hospitalar ¢
marcado por mdltiplas exigéncias, o setor de oncologia
porta uma particularidade que sdo as representagdes
do cincer fortemente associadas 2 ideia de morte’.
Aqueles que lidam com pacientes oncoldgicos estao
mais intensamente mobilizados visto que, no cancer,
a dimensio real desses acontecimentos ¢ valorizada e
requintada pela for¢a simbdlica que a doenga carrega®.

O estresse causado pelo exercicio profissional denota o
estado gerado pela percepcio de estimulos que provocam
excitagdo emocional e, ao perturbarem a homeostasia,
disparam um processo de adaptagao caracterizado entre
outras alteracoes, pelo aumento de secrecio de adrenalina
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produzindo diversas manifestacées sistémicas com
distarbios fisioldgicos e psicolégicos. O termo estressor
por sua vez define o evento ou estimulo que provoca ou
conduz ao estresse’.

O enfermeiro ¢ o profissional que cuida do paciente
de forma holistica, sempre ao seu lado, prestando-lhe
cuidados diretos e através dessa relacio desenvolvem um
sentimento afetivo. Essa técnica desencadeia proximidade
do profissional que cuida e de quem estd sendo cuidado,
ao tornar-se diferente e preferida. E considerado como
uma base de seguranca e quando por algum motivo ¢
interrompido, como o que acontece com a morte, gera
sofrimento e sentimento de perda, ou seja, provoca o luto
que é uma resposta esperada frente & separacio®.

Na dificuldade de cuidar de criancas com cincer,
podem ser usadas estratégias de enfrentamento, processo
que pode ser definido, entio, como um conjunto de
respostas comportamentais que o individuo, diante de
uma situacio de estresse, emite para modificar o ambiente
na tentativa de adaptar-se da melhor forma possivel ao
evento estressor, de maneira a reduzir ou minimizar seu
cardter aversivo. Tais estratégias sio aprendidas e mantidas
ou nao no decorrer da vida de cada individuo, o que vai
depender dos esquemas de reforcamento a que cada um foi
submetido durante sua histéria’. Nao existe uma traducao
para o portugués de coping, mas muitos autores utilizam
a palavra enfrentamento'.

O modelo de coping de Folkman e Lazarus ¢
conceituado de quatro formas bdsicas: o primeiro estd
relacionado com o processo que ocorre entre individuo e
ambiente, o segundo com a fungio que o coping tem em
relacio a administrar a situacio estressora, o terceiro diz
respeito & percepgio, interpretacio e entendimento da
situagdo avaliada como estressante e, por fim, o quarto
conceito que constitui atividades de esforcos cognitivos
e comportamentais para administrar o evento estressor,
ou seja, o individuo deve perceber o evento, analisar as
opgoes e s6 assim utilizar a estratégia mais favordvel para
aquele momento'.

Folkman e Lazarus (1980) enfatizam o papel assumido
pelas estratégias de coping, mostrando que essas estratégias
podem mudar de um momento para outro, durante
as etapas de uma situagio estressante. De acordo com
essas mudancas nas reagdes individuais, nio existe a
possibilidade de se tentar predizer respostas situacionais
a partir do estilo especifico de coping de uma pessoa'?.

De acordo com esses, as estratégias dependem muito da
sua funcio e podem ser de dois tipos. O coping focalizado
na emogio, que ¢ tido como um esforco para controlar
o estado emocional e estd associado ao estresse, ou a
resultado de situagoes estressantes. Essa forma tem como
objetivo mudar o emocional do individuo que sofreu o
estresse, diminuindo a sensagio fisica desagraddvel de um
estado de estresse'”. Jd no coping focalizado no problema, a



preocupagao maior estd na tentativa de mudar a situagio
estressante; ao definir o problema, deve-se enumerar as
opgdes, comparando-as em termos de custo e beneficio e
escolher uma atitude. Esse é considerado mais adaptativo,
pois apresenta a capacidade de diminuir ou eliminar a
fonte de estresse. A agdo de coping pode estd direcionada
ao ambiente (fonte externa de estresse), ou a prépria pessoa
(fonte interna de estresse), sendo necessdria a modificagcio
dos estados motivacionais e cognitivos do individuo®.

A justificativa desse estudo ¢ dada pela importincia
que ¢ direcionada ao cancer, pois é uma patologia que
devasta tanto o fisico, social, quanto o psicolégico, o que
afeta o paciente, familia e o enfermeiro, sendo esses por
prestarem algum tipo de cuidado a esse paciente, por
isso se faz importante o estudo das estratégias de coping
utilizadas pelo enfermeiro como forma de aliviar o estresse
do dia a dia ao cuidar de paciente oncolégico pedidtrico.

Este estudo tem como relevincia avaliar as estratégias
de coping dos enfermeiros; pois, a partir do conhecimento
da estratégia utilizada, poderd adequar suas agoes as suas
necessidades e assim melhorar a qualidade da assisténcia
prestada ao paciente oncolégico pedidtrico e da familia,
através do bem-estar do enfermeiro envolvido nesse
processo de cuidar, além de subsidiar o servio no préprio
hospital, pois esse poderd realizar uma melhor capacitagao
desses profissionais e assim melhorar o atendimento ¢
rendimento de cada profissional.

O problema de pesquisa deste trabalho foi verificar se
os enfermeiros utilizam estratégias de coping ao cuidar de
pacientes oncoldgicos pedidtricos, tendo como hipétese
que a utilizacdo dessas estratégias de coping por enfermeiros
interfere positivamente no cuidado ao paciente oncoldgico
pedidtrico.

O objetivo geral foi avaliar as estratégias de coping de
enfermeiros frente ao paciente oncoldgico pedidtrico; e
os objetivos especificos foram: determinar a quantidade
de enfermeiros que utilizam coping no seu dia a dia ao
cuidar de pacientes oncolégicos pedidtricos, identificar
as estratégias coping e as situagoes de enfrentamento
dos enfermeiros ao cuidar dos pacientes oncoldgicos
pedidtricos.

METODO

Esta ¢ uma pesquisa de natureza quantitativa
definida como o desenvolvimento de conhecimento, ou
seja, raciocinio de causa e efeito, redugio de varidveis
especificas, hipéteses e questoes, uso de mensuragio,
observagio e teste de teorias. Neste tipo de estudo, o survey
éa melhor expressao de instrumento, ainda fazendo-se uso
da pesquisa descritiva e exploratdria com a finalidade de
melhor caracterizar o estudo aqui utilizado.

Foi realizada em um hospital filantrépico referenciado
para tratamento de doengas oncolégicas na cidade de
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Teresina (PI) cujos quadros funcionais contemplam a
populacio pesquisada.

A populagio-alvo do estudo foi constituida por todos
os enfermeiros que ja trabalharam ou trabalham na drea
de oncologia pedidtrica do referido hospital, sendo que,
do total de 20 enfermeiros, a amostra final totalizou
apenas 12, que se enquadraram no critério de inclusio
(ser enfermeiro do hospital, ter vivenciado uma situagao
de estresse e aceitar participar da pesquisa).

Foram incluidos no estudo enfermeiros do hospital
que jd haviam vivenciado algum tipo de estresse ao cuidar
de paciente oncoldgico pedidtrico, uma vez que foram
avaliadas as estratégias que os sujeitos utilizaram para o
enfrentamento de certas situacoes estressantes.

O instrumento utilizado nesta pesquisa foi o /nventdrio
de Estratégias de Coping de Lazarus e Folkman (1984),
utilizado para avaliar como os enfermeiros que lidam
com as demandas internas ou externas de um evento
estressante. Esse instrumento é composto por 66 itens que
incluem pensamentos ¢ agoes, e cuja intensidade ¢ medida
por meio de uma escala tipo Likert de trés pontos que
varia de 0 (ndo utiliza) a 3 (utiliza em grande quantidade).
Os itens que compdem o inventdrio sio divididos em
oito fatores classificatérios, que foram reorganizados e
mantidos por Savéia, Santana e Mejias'* apés a verificagio
da confiabilidade e validade do instrumento 2 realidade
brasileira. Sao eles: confronto (itens 7, 17, 28, 34, 40, 47),
afastamento (itens 6, 10, 13, 16, 21, 41, 44), autocontrole
(itens 14, 15, 35, 43, 54), suporte social (itens 8, 18, 22,
31, 42, 45), aceitagao de responsabilidade (itens 9, 25,
29, 48,51, 52, 62), fuga-esquiva (itens 58, 59), resolucao
de problemas (itens 1, 26, 46, 49) e reavaliagio positiva
(itens 20, 23, 30, 36, 38, 39, 56, 60, 63).

Inicialmente, a pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica da Faculdade Integral Diferencial (FACID) com
protocolo de nimero 388/09. Em Seguida, foi realizado
contato com o local da pesquisa referenciado para
tratamento de doengas oncoldgicas na cidade de Teresina
(PI), a fim de se obter autorizagio para a realizagio da
pesquisa entre os enfermeiros, por meio de uma carta
de apresentagio e de autorizagdo; posteriormente, foi
estabelecido contato com os sujeitos a serem avaliados.
Foi entregue, para cada sujeito que aceitou participar, o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
explicitando os objetivos da pesquisa e os procedimentos
do estudo, junto com o Inventdrio de Estratégias de Coping.
A aplicacio do Inventdrio de Estratégias de Coping ocorreu
no hospital, entre os meses de margo a setembro de 2010,
onde foram entregues para o preenchimento.

Os dados coletados foram analisados pelo pacote
estatistico SPSSWIN versio 17.0 com vistas a identificar
grupos de sujeitos e suas estratégias de coping. A andlise
utilizou-se de procedimentos estatisticos descritivos
como frequéncia relativa e absoluta, de forma a criar um
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quadro descritivo dos procedimentos de enfrentamento
mais utilizados pelos sujeitos da pesquisa. A andlise dos
dados foi realizada com base em bibliografia relacionada
a: estratégias de coping e sintomas de estresse, e fatores
estressantes e estratégias de enfrentamento utilizadas por
enfermeiros de oncologia.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre diversas estratégias de enfrentamento existentes,
o que determina a sua escolha é a natureza do estressor,
as circunstancias em que ele se reproduz, a histéria prévia
de confronto e o préprio estilo que caracteriza o sujeito,
ou seja, como ele enfrentou as situacdes anteriores. H4
dois tipos bésicos de individuos, aqueles que apresentam
tendéncia evitadora e minimizadora e aqueles com estilo
afrontativo ou vigilante'®.

Alguns autores complementam que enfrentamento
estd relacionado ao desenvolvimento de habilidades dos
individuos para controlarem e adaptarem-se as situacoes
de estresse, ou seja, ¢ uma resposta ao estresse. E que as
pessoas possuem diferentes niveis de tolerAncia a situagoes
estressantes. Dessa forma, enquanto algumas sio afetadas
pela menor mudanga em sua vida, outras sio afetadas
apenas por estressores de maior intensidade ou quando a
exposi¢do a estes ¢ muito prolongada®.

Nota-se que, cada vez mais, o enfermeiro estd sendo
chamado a se preparar para enfrentar a problemdtica do
doente portador de doenca cronica degenerativa ou fora
de possibilidades terapéuticas, uma vez que este o coloca
face a face com as frustragées de um trabalho com poucos
retornos gratificantes, no qual se torna necessdrio entender
as construgoes culturais cumulativas que medeiam o
significado imputado as emogées no dia a dia do seu
trabalho!.

Com isso, o entendimento das estratégias ird ajudar
em uma melhor adaptagio aos fatos estressantes, pois
com esse conhecimento serd mais fcil a sua mudanga, j4
que as estratégias estdo relacionadas a fatores situacionais,
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podendo mudar de momento para momento durante
cada situagio de estresse, significando que uma estratégia
que foi adaptativa em uma situacio pode ser totalmente
prejudicial em outra.

Na Tabela 1, que apresenta a frequéncia de utilizagao
para cada estratégia, ¢ possivel visualizar que, apesar de
a estratégia de resolugio de problemas ter sido utilizada
por um maior nimero de participantes, a estratégia de
reavaliacio positiva foi empregada com mais frequéncia.

Os resultados desta pesquisa mostram que todos os
oito fatores propostos por Lazarus e Folkman (1984)
foram evidenciados e que todos os sujeitos envolvidos
na pesquisa (100%) utilizaram dessas estratégias, o que
corroboram pesquisas anteriores que revelam ligacio entre
as diferentes estratégias, podendo apresentar ou nio o
predominio de uma determinada estratégia. Esta pesquisa
mostra a predominncia de trés: resolugio de problemas
(93,8%), reavaliacdo positiva (86,1%), suporte social
(84,8%). Ao escolher a situago de estresse para proceder
ao preenchimento do Inventdrio de Coping, verificou-se
que a fase terminal do paciente oncolégico foi citada em
50% pelos enfermeiros, esses resultados conferem com
os achados de Rodrigues e Chaves'” que avaliaram os
fatores estressantes e as estratégias de coping de enfermeiros
envolvidos no tratamento de pacientes oncoldgicos.

Com tudo isso, o enfermeiro estd proximo dos
pacientes nos momentos dificeis, por isso ¢ solicitado
por tais quando necessitam de esclarecimentos, ou de
cuidados imediatos. Assim esse profissional tem que estar
preparado para conviver todos os dias com o sofrimento,
com a anggstia e com os temores que podem surgir em
diversas situacoes que envolvem esse cuidar®.

Nesta pesquisa, a estratégia de confronto (Tabela 1) foi
a menos utilizada, pois 44,4% da populagio pesquisada
nio utilizaram esta estratégia e 6,9% a usaram em grande
quantidade. Resultados semelhantes foram encontrados

em outros estudos!'®?!

, cabendo salientar que, com esses
resultados, a maioria buscou evitar comportamentos

com intengoes de confronto diante do ocorrido, pois tais

Tabela 1. Distribuicdo percentual da utilizacdo das Estratégias de Coping pelos sujeitos pesquisados no municipio de Teresina (P, 2010)

Fatores Ndo usou Pouco Bastante Grund.e
quantidade

Confronto 44,4 34,7 13,9 6,9
Afastamento 35,7 33,3 22,6 8,3
Autocontrole 18,3 18,3 36,7 26,7

Suporte social 15,3 16,7 40,3 27,8
Aceitacdo de responsabilidade 17,9 25,0 38,1 19,0

Fuga e esquiva 25,0 29,2 37,5 8,3
Resolugéo de problemas 6,3 6,3 52,1 35,4
Reavaliagé@o positiva 13,9 13,0 33,3 39,8
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estratégias correspondem as formas ofensivas com esforgos
agressivos, podendo, muitas vezes, apresentar grau de
hostilidade e risco envolvido para o enfrentamento da
situagdo, isto ¢, sdo estratégias nas quais a pessoa apresenta
uma atitude ativa em relagio ao estressor”?. Nem sempre as
estratégias envolvidas no confronto com a situagio levam
a resultados positivos, como o fato de descontar a raiva
em outras pessoas, fugir das pessoas em geral e extravasar
seus sentimentos.

Diferentemente das estratégias de confronto, o
afastamento corresponde a estratégias defensivas, centradas
na emogao, nas quais o individuo evita confrontar-se com
a ameaca, nio modificando a situagio, esforcando-se
para o desprendimento ¢ diminui¢io da intensidade da
situagao®'’. O indice encontrado (Tabela 1) mostra que
35,7% dos participantes nao utilizaram essa estratégia e
8,3% a utilizaram em grande quantidade. Este resultado
demonstra que os enfermeiros nao negaram ou recusaram
ter contato com o fato desestruturante. Outras pesquisas
também demonstram tais resultados'®?**!, diferentemente
de outro estudo que avaliou as estratégias de coping na
adolescéncia, no qual os adolescentes estio utilizando
estratégias de escapar do problema, ou seja, estao negando
enfrentar o fato estressante, diferente também do estudo
em questao'’.

O autocontrole (Tabela 1) nao foi utilizado por 18,3%,
contudo, um percentual de 26,7% utilizou em grande
quantidade essa estratégia, que estd relacionada aos esforcos
da pessoa em buscar o controle das emogoes frente aos
estimulos estressantes. Nesse sentido, é possivel observar
que o enfermeiro tenta controlar suas emogdes, guardando
seus sentimentos para si mesmo. Ter autocontrole
denota, também, nio fazer nada apressadamente ou
seguir um primeiro impulso’®. Resultado parecido foi
encontrado ao avaliar as estratégias de coping em idosos
institucionalizados® e também em uma pesquisa com o
uso de estratégias de coping na adolescéncia'’.

O suporte social foi a terceira estratégia mais utilizada
(Tabela 1). No total, 40,3% utilizaram essa estratégia e
15,3% nao a usaram. Essa estratégia, bastante utilizada
pelos sujeitos, estd relacionada ao apoio encontrado nas
pessoas e no ambiente, sendo esse um fator psicossocial
positivo, que pode ajudar o enfermeiro a lidar com o
efeito indesejado do estresse, a0 manifestar uma resposta
apropriada a situagdo. A estratégia suporte social apresenta
trés diferentes aspectos. O primeiro deles refere-se a
procura de apoio social para encontrar solugoes; o segundo
¢ 0 apoio emocional em amigos e familiares; e o terceiro
¢ o apoio de outros profissionais*. Ela pode apresentar-se
tanto centrada na emogao, em caso de suporte emocional,
quanto no problema, na busca de suporte informativo.
Vale ressaltar que o suporte socioemocional para os sujeitos
desta pesquisa se refere predominantemente aos familiares,
amigos e colegas profissionais, sendo declarado nos trés
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casos um percentual de 83,3%. Tais achados podem ser
contemplados em outras pesquisas®® 214,

Ao utilizar a estratégia de aceitagio de responsabilidade
(Tabela 1), um percentual de 38,1% enquadra-se na
classificacao bastante utilizada e 17,9%, na classificacio
nio usada. Nesse caso, ¢ possivel observar que o enfermeiro
aceita a realidade e engaja-se no processo de lidar com a
situacdo estressante. Muitas vezes, o ele pode se sentir
responsdvel por desencadear a situagio estressante e, neste
sentido, enfrenta sentimentos de autocritica e repreensio.
Como foi o caso desta pesquisa, em que cinco dos 12
enfermeiros compreenderam que a situagio estressante
foi provocada por eles; porém, esses sentimentos podem
ter um efeito motivador, fato que estimula a enfrentar
seus problemas de outra forma?, ao entender que as
coisas devem ser diferentes na préxima vez. Isso foi visto
em outras pesquisas, ao avaliar o coping em familiares
de pacientes internados em Unidades de Tratamento
Intensivo (UTT)°.

Embora a fuga-esquiva tenha sido uma estratégia
utilizada bastante (37,5%), caracterizando-se o seu nao
uso em 25%. Tais resultados (Tabela 1) demonstram
que os enfermeiros ainda sentem dificuldades em se
defrontar com a morte ou a possibilidade dela, pois o
comportamento de fuga-esquiva consiste em fantasiar
sobre possiveis solugoes para o problema sem, no entanto,
tomar atitudes para de fato modificd-las?, além de desejar
que a situagio acabe o mais répido possivel. Neste caso,
pode-se descrevé-la como os esforcos para escapar e/ou
evitar o fator estressante. E possivel observar em outros
estudos a esquiva consciente da realidade da ameaga. Sendo
uma estratégia centrada na emogio, que ¢ caracterizada
como uma tentativa de normalizar o impacto emocional
do estresse no individuo, elas se tornam menos adaptativas
do que a centrada no problema. Esse resultado foi visto em
outro estudo que analisou os fatores estressantes e coping
de enfermeiros responséveis pelo tratamento de pacientes
oncoldgicos'’, além de outras pesquisas que mostram
resultados semelhantes?***.

Apesar de usarem fuga-esquiva, a estratégia de
resolugio de problemas (Tabela 1) foi a mais utilizada,
sendo de 52,1% seu percentual, enquadrando-se na
classificacdo: usada bastante. Observou-se que 35,4%
utilizaram essa estratégia em grande quantidade e apenas
6,3% ndo a usaram. Tal fato faz supor que esses sujeitos
tém um planejamento adequado para lidar com os
estressores, mesmo sentindo dificuldades em se defrontar
com a morte de seus pacientes.

Esses dados mostram que, ao invés de anular ou afastar
a situacio estressante de seu cotidiano, o enfermeiro opta
por tentar resolver seu problema, modificar suas atitudes,
sendo capaz de lidar com as pressdes das pessoas ¢ do
ambiente ao seu redor, de modo a diminuir ou eliminar
a fonte geradora de estresse’, ao se concentrar no que
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deveria se feito e recusar recuar e batalhar pelo que quer.
Neste caso, supoe-se que ele pensard em um plano de agio,
buscando concretizd-lo. Caracteriza-se em uma estratégia
focalizada no problema sio consideradas adaptativas,
buscando remover ou abrandar a fonte estressora, ao levar
em conta a realidade. Esses resultados foram encontrados
em outros estudos?” 224,

A reavaliagio positiva (Tabela 1) foi a segunda
estratégia mais usada; apesar de a estratégia de resolucio
de problemas ter sido utilizada por um maior niimero
de participantes, a estratégia de reavaliacdo positiva foi
empregada com mais frequéncia, sendo de 39,8% seu
percentual, que enquadram-se na classificagio: usada
bastante e 13,9% enquadraram-se na classificacio nao
usada. Esse fato demonstra que os enfermeiros tendem a
reestruturar o que aconteceu de forma a buscar, através
dos aspectos positivos, resolverem a questdo ou diminuir
a carga afetiva direcionada 2 situac¢ao, sendo dirigida para
o controle das emogbes que estdo relacionadas a tristeza
como forma de reinterpretagio, crescimento e mudanga
pessoal a partir da situagdo conflitante??’, podendo
apresentar dimensio religiosa, como foi visto no estudo
em que dez dos 12 enfermeiros mostraram religiosidade
diante do fato estressante e todos os enfermeiros que se
sentiram culpados por desencadear a situacio rezaram, o

que foi observado em outras pesquisas'®*.

CONCLUSAO

Os resultados desta pesquisa demonstram que os oito
fatores propostos por Lazarus e Folkman (1984) foram
evidenciados e que todos os sujeitos envolvidos na pesquisa
utilizaram dessas estratégias o que corrobora resultados
de pesquisas anteriores que revelam associacio entre os
diferentes estilos de enfrentamento, podendo apresentar
ou nio o predominio de uma determinada estratégia. Ao
determinar as estratégias, as formas de enfrentamento mais
utilizadas pelos enfermeiros foram resolucio de problemas,
reavaliagdo positiva e suporte social, e a situagao de estresse
mais relatada foi a fase terminal, pois é nessa fase que
ocorrem maiores situacoes de estresse, tornando-se mais
dificil e angustiante.

Esse uso pode significar que eles procuram um
planejamento adequado para lidar com as situagées
estressantes, ao utilizar formas positivas para solucionar os
problemas, na tentativa de, através de planos e alternativas,
diminuir a carga emocional, de modo a potencializar o
enfrentamento das adversidades com o suporte social,
recebendo qualquer informagio, auxilio material ou afetivo
oferecido por grupo ou pessoas através do envolvimento
socioemocional. Com isso, permitiu-se concluir que o uso
de mais de uma estratégia de coping é mais adaprativo do
que usar apenas um tipo, visto que o individuo tem mais
recursos para enfrentar a situagio estressante.
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A utilizagio em pouca quantidade de confronto,
afastamento e fuga-esquiva pode ser também ressaltada,
pois demonstra que os enfermeiros se preocupam e
se envolvem, por nio negarem suas responsabilidades
no processo em que se encontram; mas, apesar de
essas estratégias terem sido utilizadas com pouca
frequéncia, a sua utilizacdo demonstra que os enfermeiros
ainda apresentam certas dificuldades, mas esses sio
compensados com o uso frequente de estratégias que
ajudam positivamente no enfrentamento ao cuidar de
pacientes oncoldgicos pedidtricos.

Evidenciou-se, entao, que o entendimento dessas
estratégias pode proporcionar atitudes que irdo ajudar nas
necessidades do cuidador enfermeiro e assim amenizar
o seu sofrimento e melhorar o processo de cuidar dos
pacientes oncoldgicos pedidtricos. Por isso, a necessidade
de mais estudos dessas estratégias ajudard a melhorar a
qualidade da assisténcia prestada ao paciente oncolédgico
pedidtrico e da familia, através do bem-estar do enfermeiro
envolvido nesse processo de cuidar, além de subsidiar o
servico no préprio hospital, pois esse poderd realizar uma
melhor capacitagio desses profissionais e assim melhorar
o atendimento e rendimento de cada um.
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Abstract

Introduction: When facing the difficulties of taking care of children with cancer, coping strategies, which are understood
as a set of behavioral responses of a person under a stressful sicuation and when trying to adapt themselves to the
cause of the stress. Objective: To evaluate the Coping strategies nurses use towards pediatric oncologic patients; to
determine the number of nurses who use Coping in their routine when taking care of pediatric oncological patients,
and to identify the coping strategies and situations that nurses face when taking care of pediatric oncologic patients.
Method: The research included quantitative, descriptive and exploratory settings. The data collection was done based
on the application of the Coping Strategies Inventory, in the hospital established to the treatment of oncologic illness,
Teresina-(PI) from March to September of the year 2010. The target population of this study was formed by all the
nurses who work or have already worked in pediatric oncology of the abovementioned hospital, 20 out of 12 nurses
agreed to participate. Results: The results demonstrate that all the interviewed population use Coping strategies and
the most stressful situation was the terminal phase, and the strategy to face problem-solving situations is the most used
by eleven nurses (93.8) and the least used one was the escape dodge, used by just nine nurses (75%). Conclusion:
The least use of negative strategies demonstrates that the nurses get worried and involved, and do not deny their
responsibilities in the process they are in charge of. The interviewed nurses use mainly positive strategies, although
they still turn to means that do not help them with the facing strategy.

Key words: Pediatric Nursing; Oncologic Nursing; Nurse-Patient Relations; Adaptation, Psychological; Child

Resumen

Introduccién: En la dificultad de cuidar a los nifios con cdncer se puede utilizar estrategias de enfrentamiento, entendidas
como un conjunto de respuestas de conducta del individuo, ante la situacidn estresante y en la tentativa de adaprarse
al evento de estrés. Objetivo: Evaluar las estrategias de coping de enfermeros frente al paciente oncoldgico pedidtrico,
determinar la cantidad de enfermeros que utilizan coping en el cotidiano al cuidar a pacientes oncolégicos pedidtricos
e identificar las estrategias de coping y las situaciones de enfrentamiento de los enfermeros al cuidar de los, pacientes
oncoldgicos pedidtricos. Método: La investigacion fue de naturaleza cuantitativa, descriptiva y exploratoria. La recogida
de datos fue llevada a cabo a través de la aplicacién del Inventario de Estrategias de Coping, en el hospital referenciado
para el tratamiento de enfermedades oncolégicas, Teresina-PI de marzo a septiembre de 2010. La poblacién target del
estudio estaba constituida en todos los enfermeros que ya trabajaban o trabajan en el drea de oncologia pedidtrica del
referido hospital, de un total de 20 enfermeros, 12 aceptaron participar. Resultados: Los resultados demuestran que
la totalidad de la poblacién encuestada utilizé estrategias de coping y la situacién extrusora més citada fue la de la fase
terminal, y la estrategia de enfrentamiento de resolucién de problemas fue la mds utilizada por 11 enfermeros (93,8)
y la menos utilizada fue la fuga-esquiva, utilizada por nueve enfermeros (75%). Conclusién: La menor utilizacién de
estrategias negativas demuestra que los enfermeros se preocupan, se comprometen, y no niegan sus responsabilidades
en el proceso en que se encuentran. Los Enfermeros investigados utilizan predominantemente estrategias positivas,
aunque atn recorran a medios que no ayudan en el enfrentamiento.

Palabras clave: Enfermeria Pedidtrica; Enfermerfa Oncolégica; Relaciones Enfermero-Paciente; Adaptacién Psicoldgica;
Nifno
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