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APRESENTACAO

Sabemos que o trabalho do médico humanitario envolve uma grande variedade
de atividades que podem girar em torno de diversas atividades. Existe um longo e vasto
caminho muitas vezes pouco iluminado pelos sistemas de comunicag¢do, mas que sdo uma
base essencial para o desenvolvimento dessa ciéncia. Exemplos como de equipes médicas
que atuam em situacGes de conflito e pds-conflito, no controle e combate as doencas
epidémicas, no atendimento emergencial as vitimas de catastrofes naturais, e garante
atendimento médico as pessoas excluidas dos sistemas de saude locais, contribuem para
esse entendimento.

A proximidade com o paciente e os valores éticos necessitam ser valorizados e
incentivados, pois geram possibilidades além de pressionarem grandes industrias e
governos para que medicamentos acessiveis e de qualidade cheguem as populagdes mais
pobres do mundo.

Tendo em vista a dimensédo e a importancia dessa tematica, a mais nova obra da
Atena Editora, construida inicialmente de trés volumes, direciona ao leitor um novo material
de qualidade baseado na premissa que compGée o titulo da obra.

Situacbes de emergéncia pedem resposta rapida, com atendimento médico
especializado e apoio logistico, mas falhas cronicas no sistema de saude local, como a
escassez de instalagbes de saude, de profissionais qualificados e a inexisténcia da oferta
de servigos gratuitos para populagées sem recursos financeiros, também podem motivar
a atuacgdo da organizagado. Ou seja, uma amplitude de temas que aqui serdo abordados
dentro dos diversos campos de atuag¢do dos profissionais envolvidos.

De forma integrada e colaborativa a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora,
tras ao leitor producdes académicas desenvolvidas no territério nacional abrangendo
informacgdes e estudos cientificos no campo das ciéncias médicas com énfase na promogao
da saude em nosso contexto brasileiro. Desejamos que a obra “Medicina: Longe dos
holofotes, perto das pessoas” proporcione ao leitor dados e conhecimento fundamentado
e estruturado.

Tenham todos uma 6tima leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Considerando o cenéario de doenca
oncoldgica e cuidados paliativos, a atencdo ao
paciente deve ser estendida aos familiares,
na medida em que estes também enfrentam o
impacto do diagnostico e processo de tratamento,
ainda mais ao assumirem a fungéo de cuidadores.
O presente capitulo trata-se de uma reviséo
integrativa da literatura sobre a experiéncia dos
filhos como cuidadores principais e responsaveis
pelo acompanhamento dos pais em cuidados
paliativos no contexto da oncologia. Os estudos
encontrados evidenciaram os impactos na vida
das familias, ressaltando as repercussées
emocionais do adoecimento, as reverberacbes
do papel de cuidador, as mudangas na rotina,
bem como nos planos e projetos futuros frente
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a iminéncia da perda. Percebeu-se que, ao
mesmo tempo em que o cuidado prestado aos
pais pode proporcionar sentimentos de gratidao
e carinho, a sobrecarga com esta funcéo se faz
presente, podendo ocasionar sintomas ansiosos
e depressivos. A vivéncia dos filhos convoca a
reflexdes e intervencdes especificas direcionadas
a esta populagdo, atentando para a importancia
de estudos sobre essa tematica.
PALAVRAS-CHAVE: Oncologia,
Paliativos, Familia, Filhos Adultos.

Cuidados

THE EXPERIENCE OF ACCOMPANY THE
PARENTS AT THE END OF LIFE: ALOOK
AT THE CHILDREN OF PATIENTS WITH

CANCER IN PALLIATIVE CARE

ABSTRACT: Taking into account the setting
of oncological disease and palliative care,
the patient care must be extended to family
members, as they also face the impact of the
diagnosis and treatment process, even more so
when they assume the role of caregivers. This
present chapter is about an integrative literature
review concerning the experience of children as
primary caregivers and responsible for monitoring
parents in palliative care in the context of
oncology. The studies found revealed the impacts
on the lives of families, highlighting the emotional
repercussions of the illness, the reverberations of
the caregiver role, changes in routine, as well as
in future plans and projects facing the imminence
of loss. It was noted that, at the same time that
the care provided to parents can provide feelings
of gratitude and affection, the overload with this
function is present, which can cause anxiety and
depressive symptoms. The children’s experience
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calls upon reflections and specific interventions aimed at this population, paying attention to
the importance of studies on this theme.
KEYWORDS: Oncology, Palliative Care, Family, Adult Children.

11 INTRODUGAO

A experiéncia dos filhos como cuidadores principais e responsaveis pelo
acompanhamento dos pais em cuidados paliativos no contexto da oncologia figura uma
vivéncia bastante comum na atualidade, ja que cada vez mais encontramos pacientes com
limitacdes terapéuticas recebendo cuidados que visam a melhora da qualidade de vida, o
que implica numa perspectiva de integralidade do cuidado. Nestas situagdes, a familia é
amplamente participante do processo, o que faz com que, por vezes, os filhos assumam o
papel de cuidadores de seus pais.

Forma-se ai um cenéario peculiar e que, de uma certa maneira, produz uma mudanca
de papéis. Como se sentem os filhos cuidando e sendo responsaveis por muitas decisées
sobre a vida, rotinas e perspectivas futuras dos pais? Eles também se sentem “cuidados”?
E os pais? Se permitem permearem por esta atengcao oferecida? Estas e outras questdes
tdo emergentes na assisténcia a estes pacientes pretendem ser discutidas a seguir a luz
de estudos nacionais ou também realizados em outros contextos que tangenciam esta
tematica, buscando oferecer subsidios para as familias envolvidas neste processo, bem
como para as equipes de saude, que prestam atendimento aos familiares durante a
internagdo hospitalar ou os cuidados em domicilio.

A doenca oncoldgica é considerada um dos problemas mais complexos enfrentados
no sistema de saude publica mundial devido a sua importancia epidemiol6gica, social e
econdmica (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER, 2020). Estimativas da Organizagéo
Mundial da Saude alertam que, em 2030, havera uma incidéncia de 27 milhdes de casos,
17 milhdes de Obitos e 75 milhées de pessoas acometidas por essa doenga anualmente,
ressaltando a magnitude deste problema no Brasil (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER,
2018). Ainda, na maioria das vezes, a descoberta do diagnéstico de céancer vem
acompanhada de um estigma negativo e ameacgador, compreendido como sinénimo de
sofrimento e morte (SENGUL et al., 2014).

Diante da cronicidade dessa doenca e potencial ameaca a vida do sujeito, instaura-
se a necessidade de ampliar os cuidados para além dos sintomas fisicos, propiciando
a assisténcia integral tanto para o paciente quanto para sua familia. Nesse sentido, os
cuidados paliativos se mostram como uma abordagem que promove a qualidade de vida
de pacientes e familiares que estejam lidando com uma doencga que ameace a continuidade
da vida, através da prevencgéo e alivio do sofrimento fisico, psicolégico, social e espiritual
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2018). De acordo com a Worldwide Palliative Care

Alliance (WPCA), seis milhdes de pessoas com cancer necessitam de cuidados paliativos

Medicina: Longe dos holofotes, perto das pessoas Capitulo 1 _



em todo o mundo, sendo a maioria composta por adultos com idade superior a 60 anos
(CONNOR; BERMEDO, 2014).

Na abordagem dos cuidados paliativos, o olhar para a familia é primordial, uma
vez que esta apresenta demandas sociais, espirituais, fisicas e psicolégicas durante o
processo de cuidado do seu familiar em adoecimento (REIGADA et al., 2014). Sabe-se que,
no momento em que a doenga acomete um membro da familia, os efeitos repercutem em
todo o sistema familiar, acarretando uma ruptura da dindmica anteriormente estabelecida e
a consequente necessidade de ajustamento frente a nova realidade. No caso do paciente
com cancer e em cuidados paliativos, intensificam-se as modificagbes nos padrbes de
interacéo, regras e responsabilidades entre todos os envolvidos no processo (BARBOSA et
al., 2017; FRANCO, 2008).

A familia tende a se reorganizar para oferecer o suporte que o paciente necessita e,
a partir desta dinamica, surge a fungéo de um cuidador principal. De acordo com Floriani e
Schramm (2008), define-se como cuidador principal o responsavel pelas tarefas de auxilio
e cuidado diario ao paciente, sendo associado, normalmente, a figura dos conjuges ou pais
e filhos (GAYOSO et al., 2018).

A responsabilidade assumida pelos filhos pode se justificar tanto pelo sentimento
de obrigacédo filial, sendo este advindo de valores da sociedade e da cultura, quanto
pelos sentimentos de protecdo e desejo genuino de participagcdo no cuidado em fungéo
de vinculos consistentes (CHAPPEL; FUNK, 2012; SILVA, 2013). Além das mudancas de
papéis que podem surgir entre pais e filhos, alteram-se os comportamentos, regras e habitos
(OLIVEIRA et al., 2016). O cuidado dos filhos para com os pais pode estar associado ao
bem-estar dos cuidadores, da mesma forma que pode representar um fator de sobrecarga
para estes (FUNK; CHAPPEL; LIU, 2011). O estudo de Mosher e Danoff-Burg (2005) sobre
0 impacto psicossocial do cancer dos pais nos filhos verificou a existéncia de sofrimento
psicolégico e sintomas de ansiedade, depresséo e estresse pos-traumatico na amostra
pesquisada.

Parece existir uma invalidag&o cultural e social desta experiéncia, naturalizando-a,
na medida em que a doenga e a morte dos pais tendem a anteceder a dos filhos. Além disso,
também se percebe uma banalizagdo do ato de cuidar, como se fosse resumido a uma
retribuicdo de favores, renegando as repercussdes que essas responsabilidades impoem
na vida de quem as assume. No entanto, estes familiares podem reagir ao adoecimento dos
genitores de maneira mais complexa e intensa do que geralmente se acredita, ressaltando
a necessidade de estudos e consequente atengdo a essa populacao (SCOZ, 2012).

Em uma busca realizada em bases de dados PubMed, Lilacs, Scielo e Pepsic, a
partir dos descritores “cancer”, “cuidados paliativos”, “familia”, “cuidador”, “filhos adultos”,
e considerando publicagdes nos idiomas portugués, espanhol e inglés, foram encontrados
diversos materiais bibliograficos relacionados aos cuidadores de pacientes oncolégicos e

em cuidados paliativos que apontam que os filhos estdo entre os principais responsaveis
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pelos cuidados (ALMEIDA, 2012; AREIA et al., 2018; DELALIBERA et al., 2018; GAYOSO
et al.,, 2018; OLIVEIRA et al., 2016). Contudo, os estudos que citaram o impacto do cancer
dos pais em filhos adultos, ndo relacionavam a vivéncia dos cuidadores e a abordagem
de cuidados paliativos. Por outro lado, encontraram-se trabalhos sobre a experiéncia de
familiares cuidadores de pacientes oncologicos em cuidados paliativos, poréem estes nao

focavam a vivéncia especifica dos filhos.

21 COMO SE SENTEM OS FILHOS NESTE PROCESSO?

Em cuidados paliativos, a familia € parte integrante e essencial no cuidado integral
ao paciente. Ela se apresenta como um cuidador informal, um mediador dos cuidados
profissionais ofertados, assim como uma importante referéncia durante todo o processo de
adoecimento. Todavia, o cuidar nestas condi¢cdes também pode trazer como consequéncia
niveis elevados de depressao, ansiedade e estresse nos familiares, da mesma forma em
que pode acarretar prejuizos na qualidade de vida (ALMEIDA, 2012).

As pesquisas na area apontam consequéncias que vao em muitas dire¢des e trazem
reflexdes sobre os impactos desta vivéncia na vida de todos os envolvidos. No que tange
as questdes emocionais, percebem-se sentimentos de tristeza, impoténcia e medo da
perda. Dentre os sentimentos negativos mais prevalentes na vivéncia de cuidadores tanto
de pacientes oncol6gicos quanto em cuidados paliativos estdo, além dos anteriormente
citados, o desespero e a culpa decorrentes da sensacao de impoténcia ao perceber que,
por mais que se dediquem aos cuidados, nao vislumbram melhora no quadro clinico do seu
familiar (CUNHA; PITOMBEIRA; PANZETTI, 2018).

Contudo, uma visdo mais integrada e capaz, inclusive, de salientar aspectos
positivos, também é descrita em algumas pesquisas, relacionando-se aos aprendizados
trazidos pela experiéncias e a maior valoriza¢do da vida. O estudo de Levesque e Maybery
(2013) identificou dimensbes diferentes da experiéncia de ter um genitor com cancer. Além
do viés de dor e sofrimento emocional, também foram identificados aspectos positivos
frente ao adoecimento: fortalecimento do vinculo entre pais e filhos e mudanga de viséo da
vida. Outros autores também citam a satisfacéo por prestar os cuidados ao seu familiar, a
esperanca e o crescimento pessoal como sentimentos positivos nos cuidadores (DUARTE;
FERNANDES; FREITAS, 2013), mas também a maturidade e fortalecimento dos lagos
(MCPHAIL et al., 2016).

A gravidade do quadro clinico e iminéncia da perda parecem ser os principais fatores
geradores de sofrimento, porém a proximidade e o vinculo, bem como o desejo genuino
de cuidar e a gratificagcéo pela possibilidade de auxiliar o seu genitor até o fim da sua vida
parecerem importantes elos com a sensacdo de conforto e satisfacdo. A qualidade e o
tipo de vinculo construido entre pais e filhos estéo relacionados a disponibilidade do filho

para cuidar e a qualidade dos cuidados prestados, assim como implicam diretamente nas
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consequéncias disso para os proprios filhos (SILVA, 2013). Alguns autores acrescentam
que, ainda que se trate de uma tarefa &rdua, a relacado afetiva entre o cuidador e o paciente
transforma o cuidado em um ato de amor e de prazer (FRATEZI; GUTIERREZ, 2011).

Por sua vez, outros autores (CHAPPELL; FUNK, 2012; FUNK et al., 2011) afirmam
existir, por vezes, uma relacdo de obrigacdo de cuidado por parte dos filhos, sendo esta
derivada de valores impostos pela cultura familiar e sociedade. Dessa forma, o cuidado
passa a ser um dever moral na medida em que, quando eram criangas, 0s pais cuidaram
dos filhos, instaurando a necessidade dos filhos cuidarem dos pais quando estes se tornam
dependentes, sendo um sentimento perpassado pelas geracdes (OLIVEIRA et al., 2016).
Ponte e Pais-Ribeiro (2014) trazem que, quando a relagéo anterior ao adoecimento era
conflituosa ou distante, o cuidado se relaciona com o sentimento de obrigagéo e imposicéo
como forma de evitar censura por parte dos demais membros da familia e conquistar

aprovacao social.

31 DE QUE FORMA ENFRENTAM ESTA REALIDADE?

Diante do impacto causado pela doencga e tratamento do seu genitor, somado ao
peso das responsabilidades assumidas, torna-se necessaria a busca por maneiras para
enfrentar este processo. Sendo assim, verifica-se que a espiritualidade e a fé se destacam
como importantes recursos para aliviar o sofrimento. De acordo com Moreno-Gonzalez,
Salazar-Maya e Tejada-Tayabas (2018), existe uma tendéncia por parte dos familiares a
buscarem respostas em algo divino, fazendo referéncia a um ser supremo, em quem confiam
e depositam sua fé. Através da espiritualidade, os familiares encontram significados para a
enfermidade, sofrimento e morte, bem como forga para enfrenta-los. A pesquisa realizada
por Costa et al. (2016) sobre a avaliagdo da estrutura familiar de pacientes em cuidados
paliativos no domicilio, reforgca a presenca da religiosidade ao constatar que a maioria das
familias mantinha um vinculo espiritual.

Frente ao cenario, o cuidado em relagéo a satde mental dos cuidadores se faz muito
significativo. Diversos s&o os autores que explanam sobre os beneficios da psicoterapia no
contexto dos cuidados paliativos para os familiares, tais como gerenciamento de conflitos e
decisdes, auxilio na elaboragao do processo de luto antecipatério - em que a pessoa enlutada
experiencia a perda antes que ela ocorra efetivamente, proporcionando a elaboracéo da
realidade, bem como o encontro de novos significados, relagdes e identidades (FRANCO,
2014). Além disso, o acompanhamento psicolégico contribui para a redugdo de sintomas
psicopatologicos existentes e/ou auxilia na prevencéo de incidéncia de sintomas futuros
diante da perda iminente e do luto propriamente dito (BRAZ; FRANCO, 2017; REZENDE;
GOMES; MACHADO, 2014).

Ao se assumirem como referéncia de cuidado, a responsabilidade integral parece
recair sobre os filhos, o que pode gerar um sentimento de sobrecarga e, por vezes, de
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solidao diante das decisdes a serem tomadas, intensificando niveis de estresse e tensao.
Em pesquisa realizada por Delalibera, Barbosa e Leal (2018), sobre & caracterizagéo do
cuidador em cuidados paliativos, identificou-se que em 65% dos casos eram filhos, os
quais relataram insuficiéncia de apoio pratico e emocional advindo de membros da familia
e amigos. Essa auséncia de suporte pode estar relacionada a maiores niveis de ansiedade,
depresséo e somatizagédo, segundo os autores.

A pesquisa de Areia et al. (2018) sobre familiares cuidadores de individuos com
cancer terminal em cuidados paliativos corrobora os dados encontrados, na medida em
que se percebeu uma alta prevaléncia de sofrimento psicolégico, depressao, ansiedade,
somatizacdo e luto antecipatério complicado nesses sujeitos. De acordo com o0s
resultados dessa pesquisa, realizada com 112 familiares cuidadores, 66,1% dos familiares
apresentaram altos niveis de sofrimento, 68,8% elevado risco de depressao e 72,3% risco
significativo de ansiedade.

Considerando o contexto de filhos cuidadores de pacientes oncoldgicos, a
vivéncia em si pode desencadear estresse e ansiedade, bem como ser um potencial para
sintomatologia depressiva, no momento em que os filhos passam pelas diferentes etapas
da doenga do genitor e confrontam-se ndo s6 com a possivel mortalidade de um dos pais,
mas também com a sua propria vulnerabilidade a doencga e finitude (AMORIM; PEREIRA,
2009; MOSHER; DANOFF-BURG, 2005).

4] COMO SE ORGANIZA A ESTRUTURA FAMILIAR NESTE MOMENTO?

Dentre as repercussdes familiares frente ao adoecimento, cria-se a necessidade de
reorganizagdo tanto da estrutura, quanto dos papéis e das relagbes afetivas (FARINHAS;
WENDLING; DELLAZZANA-ZANON, 2013). Assim, a mudanga de papéis surge na medida
em que aquele que foi cuidado na infancia e/ou mesmo na adultez, passa a ser responsavel
pelos cuidados basicos do seu pai ou mée. Oliveira et al. (2016), ao se referirem a “pratica
maternal” assumida pelo filho, salientam a possibilidade de haver uma relagdo de poder e
submissé@o, mas em outras situa¢des pode ser uma forma de prestar carinho e gratidao, e
ndo necessariamente uma relagdo de superioridade.

Em muitas situacdes, percebe-se a presencga constante dos filhos no hospital junto
ao paciente internado, o que retrata certa rentncia em olharem para si. Diante do contexto
da percepcao de familiares/cuidadores de pacientes com diagnéstico de cancer terminal
em atendimento domiciliar sobre cuidados paliativos, Oliveira et al. (2017) apontam que
0 cuidador modifica sua vida para lidar com o adoecimento e possiveis intercorréncias.
As anulacbes das vontades e desejos individuais em prol das necessidades do paciente
foram percebidas. Ainda que esses autores se remetam ao cuidado no domicilio, também
se verifica essa realidade no ambiente de internacéo hospitalar. Portanto, pode-se definir
que “a linha ténue de divisdo entre a vida do paciente e do cuidador desaparece, pois, 0
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cuidador passa a experimentar a vida do seu familiar doente intensamente a fim de que
nada lhe falte” (FREITAS et al., 2008, p. 512).

Afalta de espaco para outras atividades, que néo relacionadas com as demandas dos
pais, é outro fator importante a ser abordado. Um estudo sobre a sobrecarga e prevaléncia
da sintomatologia psicopatolégica dos cuidadores de familiares em cuidados paliativos,
sendo a maioria filhos, evidenciou que 41,3% destes se dedicavam aos cuidados mais de
16 horas do seu dia (DELALIBERA et al., 2018). Muitas vezes, percebe-se um sentimento
de culpa subsequente, ndo autorizando que os filhos dediquem tempo para si mesmos.

Outra consequéncia importante sdo as repercussodes na vida laboral. Estudos sobre
esta tematica identificam que uma parcela significativa dos cuidadores abdicou do seu
oficio para dedicar-se integralmente aos cuidados do familiar. Também, descreveram que
muitas vezes esses familiares diminuiram o tempo de trabalho para conciliar as demandas
do paciente com demais atividades (DELALIBERA et al., 2018; WASNER; PAAL; BORASIO,
2013).

Segundo Funk et al. (2011), o cuidado dos filhos para com os pais pode estar
associado a um fator protetivo para o bem-estar dos cuidadores ou pode resultar em
sobrecarga para eles, na medida em que existe uma tensado para os filhos e filhas que
necessitam de um nivel de organizacdo cada vez mais elaborado para cuidar dos seus
pais e avos idosos, cuidar dos filhos e prover financeiramente a familia (ROLLAND, 2016).

51 COMO OS FILHOS VIVENCIAM O LUTO E PERCEBEM O FUTURO?

Refletir sobre a vida e o futuro na auséncia do genitor € uma experiéncia complexa,
considerando o vinculo e a participagdo dos pais nos projetos de vida. No momento em que
urge pensar sobre essa realidade, o sentimento de culpa pode aparecer como uma forma
de sentenciar o anteceder a morte. Assim, sabe-se que o impacto que a auséncia dos pais
tera sobre a dinamica familiar e a propria existéncia sdo temas que, ainda que possam ser
pensados, seguem como um registro desconhecido na experiéncia dos filhos cuidadores.
Além da perda da fungéo de cuidador, que estéa intimamente associada a sua identidade,
cogitar a sua vida sem alguém téo significativo pode acarretar intensa angustia (LIMA;
MACHADO, 2018).

Outras perdas, reais e simbdlicas, também permeiam esse momento de luto
antecipatério. Diante deste tempo anterior a morte, existe a possibilidade de uma busca
por compreensao frente a realidade, de forma a encontrar recursos para administrar essa
experiéncia (KOVACS, 2008). Ainda, oportuniza-se a construgdo de caminhos para lidar
com as perdas do adoecimento e da finitude, que sdo expressas em varios ambitos da vida,
favorecendo para a resolugdo de pendéncias (expressdo de sentimentos, perdoar e ser
perdoado). Nos casos em que o fim de vida fica se evidencia, o luto antecipatério também
possibilita a organizacdo de despedidas e o surgimento e construcdo de significados
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(PARKES, 2009).

A possibilidade de uma transicdo emocional que se antecede a perda por morte
pode gerar impactos positivos na vivéncia do luto propriamente dito, mantendo os vinculos
entre os envolvidos (ZISOOK, 2000). Isso porque, segundo alguns autores (KOVACS,
1992; RANDO, 2000), quando existe a oportunidade e a disponibilidade (interna e externa)
de estar proximo durante todo o processo de adoecimento do familiar, o luto antecipatério
viabiliza tempo para que a absor¢éo da realidade da perda iminente seja possivel. Segundo
Sales e D’Artibale (2011), poder acompanhar o processo até a morte do seu familiar pode
configurar como uma maneira de se despedir aos poucos, diminuindo assim a sensacéo
de impoténcia, e contribuindo para a vivéncia do luto pés-morte de forma mais integrada e
saudavel (CARTER; MCGOLDRICK, 1995).

No entanto, esse periodo anterior a morte também pode trazer consigo preocupagdes
e fatores estressores aos familiares, relacionados as mudancas de planos e projetos, na
medida em que, por exemplo, passam a organizar sua vida sem incluir a pessoa enferma
(RODRIGUEZ, 2014). Alguns familiares podem, inclusive, ndo conseguir se conectar com
a dor da morte inevitavel, mantendo-se em um processo de negacédo da perda (CARTER,;
MCGOLDRICK, 1995).

Diante da posi¢ao assumida muitas vezes pelos filhos e sua responsabilidade pelos
cuidados, e consequente proximidade com a dor e com a morte de seus pais, o estudo
de Scoz (2012) traz importantes reflexdes sobre o luto antecipatério de filhos adultos de
pacientes com doenga oncolégica em progressédo. Percebe-se, portanto, uma vivéncia
ambivalente entre a elaborag@o das perdas (reais e simbolicas) e as decisdes praticas,
apelos por novas vivéncias e resisténcia a investir em outros contextos que ndo o de
adoecimento do genitor. A experiéncia da relacdo intensamente intima entre pais e filhos
pode revelar aspectos do passado desta relacdo, bem como gerar impactos positivos ou
negativos no futuro, considerando o pés-6bito do familiar.

61 CONSIDERAGOES FINAIS

Por meio deste capitulo buscou-se compreender alguns dos possiveis
atravessamentos existentes na vivéncia da experiéncia dos filhos cuidadores de pais com
doencga oncolédgica avancada. Foi possivel verificar aspectos que favorecem o cuidado,
como o vinculo de proximidade, acarretando sentimentos de conforto e satisfagdo. Contudo,
diversos estudos também ressaltam o sofrimento fisico, psicoldgico, social e demandas
espirituais, expressos pelos filhos cuidadores, tanto em fungdo das responsabilidades
praticas, quanto em virtude da iminéncia da perda.

Ao se destacar, por meio desta revisdo, a escassez de bibliografia sobre a tematica
e a constatacdo das repercussdes desta vivéncia especifica para a qualidade de vida e
0 processo de elaboragédo do luto do filho cuidador, sugere-se que outros estudos sejam
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feitos, considerando cenarios distintos, que ndo somente de hospitalizagéo, tais como de
cuidados paliativos domiciliares. Estudos como esse ampliam a reflexdo quanto ao papel
dos profissionais de saude, principalmente do psicélogo, no cuidado tanto do paciente
quanto dos seus familiares, favorecendo para intervencdes mais efetivas, que auxiliem os
filhos no enfrentamento deste processo.
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