~/\ lICongresso Nacional Especializado

em Cuidados Paliativos
Ay

d 10.71248/9786583818171-8

ATUACAO MULTIPROFISSIONAL INTEGRADA PARA APRIMORAR
DIAGNOSTICO, TRATAMENTO, SUPORTE PSICOSSOCIAL E
REABILITACAO EM ONCOLOGIA PEDIATRICA
CONTEMPORANEA

Resumo: Este estudo teve como objetivo
identificar como a integragdo multiprofissional ¢
apresentada na organizacdo do cuidado em
oncologia pediatrica, considerando dimensdes
clinicas, psicossociais, comunicacionais e
tecnologicas. Trata-se de uma revisdo narrativa
de literatura, de abordagem qualitativa e carater
descritivo-interpretativo, realizada nas bases
PubMed, SciELO, Web of Science, Scopus e
BVS. O corpus final foi composto por oito
estudos publicados entre 2024 e 2025. Os
resultados demonstram que a integrag¢do entre
diferentes areas favorece a precisao diagnostica,
reduz atrasos assistenciais ¢ amplia a seguranca
terapéutica, ao passo que equipes fragmentadas
estdo associadas a falhas clinicas e
desigualdades no acesso. Evidenciou-se também
que intervengdes psicossociais interprofissionais
fortalecem o enfrentamento familiar, enquanto
praticas unidimensionais ampliam sofrimento
emocional. A reabilitacdo integrada mostrou
impacto direto na preservagdo funcional,
cognitiva e social das criangas, e a comunicagao
interprofissional emergiu como elemento
estruturante da continuidade assistencial.
Conclui-se que a integracdo multiprofissional
constitui componente essencial para qualificar
diagnostico, tratamento, suporte psicossocial,
manejo da dor e reabilitagdo, configurando o
modelo assistencial mais consistente para o
cuidado oncoldgico pediatrico contemporaneo.

Palavras-Chave: Apoio Psicossocial; Equipe
Multidisciplinar; Oncologia.
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INTEGRATED MULTIPROFESSIONAL APPROACH TO IMPROVE
DIAGNOSIS, TREATMENT, PSYCHOSOCIAL SUPPORT, AND
REHABILITATION IN CONTEMPORARY PEDIATRIC ONCOLOGY

Abstract: This study aimed to identify how multiprofessional integration is presented in the
organization of care in pediatric oncology, considering clinical, psychosocial,
communicational, and technological dimensions. It is a narrative literature review, with a
qualitative approach and descriptive-interpretative character, conducted in the PubMed,
SciELO, Web of Science, Scopus, and BVS databases. The final corpus consisted of eight
studies published between 2024 and 2025. The results demonstrate that integration between
different areas favors diagnostic accuracy, reduces care delays, and increases therapeutic safety,
while fragmented teams are associated with clinical failures and inequalities in access. It was
also evident that interprofessional psychosocial interventions strengthen family coping, while
unidimensional practices amplify emotional suffering. Integrated rehabilitation showed a direct
impact on the functional, cognitive, and social preservation of children, and interprofessional
communication emerged as a structuring element of continuity of care. It is concluded that
multidisciplinary integration is an essential component for improving diagnosis, treatment,
psychosocial support, pain management, and rehabilitation, configuring the most consistent
care model for contemporary pediatric oncology.

Keywords: Psychosocial support; Multidisciplinary team; Oncology.

INTRODUCAO

A oncologia pediatrica estrutura-se em um campo assistencial marcado por avangos
diagnosticos, terapéuticos e organizacionais, resultantes da incorpora¢do progressiva de
tecnologias e de conhecimentos aplicados ao cuidado da crianga com cancer. Esse cenario
envolve diferentes areas profissionais responsaveis por etapas distintas do atendimento, desde
a identificacdo inicial de alteracdes clinicas até os processos terapéuticos e de
acompanhamento. A presenca simultanea dessas areas faz parte da configuracdo
contemporanea dos servigos especializados voltados ao cancer infantil (Perasso ef al., 2025).

O diagnostico em oncologia pediatrica envolve multiplos pontos de atencao e diferentes

formagodes profissionais, uma vez que sinais e sintomas podem emergir em contextos variados

da rede de saude. A distribuicao territorial dos servigos, a estrutura dos fluxos assistenciais ¢ as
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caracteristicas organizacionais de cada regido influenciam a forma como a investiga¢ao clinica

¢ conduzida (Cai; Cheung; Hudson, 2024). Esses elementos constituem componentes

estruturais do processo de identificacao inicial.

O tratamento do cancer infantil compreende modalidades como quimioterapia,
radioterapia, cirurgias e terapias alvo, aplicadas conforme protocolos especificos e
caracteristicas clinicas individuais. A condugdo dessas modalidades envolve monitoramento
continuo, acompanhamento de efeitos adversos e organizacao interna dos servigcos para
responder as demandas assistenciais que surgem ao longo do percurso terapéutico
(Kleinlugtenbelt et al., 2025).

Dimensdes psicossociais integram a assisténcia em oncologia pedidtrica e envolvem
profissionais responsaveis por suporte emocional, social e educativo, especialmente em
situacOes de hospitalizagdo prolongada e afastamento das rotinas cotidianas. Entre essas
atuagdes encontram-se acompanhamento psicologico, orientacdo social, mediagdo escolar e
atividades pedagogicas no ambiente hospitalar (Perasso ef al., 2025).

A reabilitacdo faz parte dos componentes assistenciais aplicados durante e apds o
tratamento oncologico, incluindo intervengdes voltadas as funcdes motoras, cognitivas,
nutricionais ¢ fonoaudioldgicas. Profissionais de fisioterapia, nutri¢do, terapia ocupacional e
fonoaudiologia compdem esse conjunto de acdes voltadas a recuperacdo funcional e ao
acompanhamento de possiveis limitagdes decorrentes do processo terapéutico (L Hotta et al.,
2025).

A organizag¢do interna dos servigos especializados envolve protocolos clinicos, rotinas
institucionais, registros estruturados e mecanismos formais de comunicagdo entre equipes.
Esses dispositivos compdem a estrutura operacional utilizada para organizar condutas, registrar
informagdes e acompanhar o desenvolvimento das atividades assistenciais (Kleinlugtenbelt et
al., 2025). A participacao familiar integra as rotinas de atendimento em oncologia pediatrica,
abrangendo atividades como acompanhamento da crianga, recebimento de orientacdes e
envolvimento em cuidados cotidianos. Pais e cuidadores permanecem presentes durante o
processo terapéutico e participam das etapas de atendimento conforme as diretrizes

institucionais (Cai; Cheung; Hudson, 2024).

A escolarizagdo durante o tratamento ¢ incluida como componente assistencial quando

ha necessidade de continuidade pedagdgica em periodos de hospitalizagdo ou afastamento das
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atividades regulares. Programas educativos e acompanhamento pedagodgico podem ser

incorporados as rotinas dos servi¢os conforme a estrutura disponivel (Perasso et al., 2025).

O manejo da dor no cancer infantil ¢ realizado por diferentes profissionais que atuam
em etapas como avaliagdo, registro e implementacdo de intervengdes compativeis com a
condicdo clinica. A conducdo dessas atividades pode incluir abordagens farmacoldgicas,
fisioterapéuticas e psicologicas articuladas de acordo com a organizagdo do servigo (L’Hotta et
al., 2025). Ferramentas tecnologicas integram os recursos utilizados nos servi¢os de oncologia
pediatrica, como prontuarios eletronicos, plataformas digitais e modalidades de teleatendimento
voltadas ao registro, monitoramento e acompanhamento clinico. Esses instrumentos fazem
parte da estrutura que compde o funcionamento cotidiano de diversos servigos especializados
(Kucukkaya; Goktas; Sahin, 2025).

No Brasil, diferencas estruturais entre regides e servigos influenciam a trajetoria
assistencial de criancas com cancer, incluindo aspectos relacionados ao acesso, a
disponibilidade de recursos e a organizacao interna de cada instituicao. Essas variagcdes fazem
parte do panorama nacional que caracteriza a assisténcia pedidtrica oncoldgica (Scialla et al.,
2025). A formagdo profissional destinada ao trabalho em oncologia pediatrica envolve
programas de capacitacdo, conteudos especificos e iniciativas de educacao permanente voltadas
a atuacdo em equipes que compdem os servicos especializados. A preparagao das equipes inclui
componentes técnicos e organizacionais compativeis com a complexidade desse campo (Leon-
Herrera et al., 2025).

Esse conjunto de elementos compde a estrutura assistencial descrita nas publicagdes
dedicadas ao cuidado oncologico pediatrico e permite identificar os componentes técnicos €
organizacionais envolvidos nesse campo (Kleinlugtenbelt e a/., 2025). Diante desse panorama,
o objetivo deste estudo ¢ identificar como a integragdo multiprofissional ¢ apresentada na

organizacao do cuidado em oncologia pediatrica.

METODOLOGIA

Este estudo foi desenvolvido como uma revisao narrativa de literatura, com abordagem

qualitativa e carater descritivo-interpretativo, voltada a reunir e sintetizar evidéncias recentes

sobre a atuacdo multiprofissional em oncologia pediatrica, com foco em diagndstico,
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tratamento, suporte psicossocial, manejo da dor, reabilitacdo, comunicacao profissional e uso

de tecnologias no cuidado infantil. Esse delineamento foi escolhido por permitir integrar

diferentes perspectivas apresentadas na literatura contemporanea, sem necessidade de
uniformizacao metodoldgica entre os estudos.

As buscas foram realizadas digitalmente a partir do Brasil, sem coleta de dados
primarios, o que dispensa analise ética. As bases consultadas foram PubMed, SciELO, Web of
Science, Scopus e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Para garantir precisao e aderéncia ao
tema, foram utilizados exclusivamente trés descritores oficiais do DeCS/MeSH: Apoio
Psicossocial, Equipe Multidisciplinar ¢ Oncologia, combinados com operadores booleanos
AND e OR. O recorte temporal definido abrangeu os anos 2024 e 2025, assegurando a inclusao
de producdes atuais e compativeis com a discussdo apresentada.

Os critérios de inclusdo adotados foram: (1) artigos publicados entre 2024 e 2025; (2)
estudos disponiveis na integra; (3) textos publicados em portugués, inglés ou espanhol e (4)
pesquisas que tratassem sobre o tema. Foram definidos como critérios de exclusdo: (1) artigos
fora do periodo temporal estabelecido; (2) estudos que ndo abordassem o tema; (3) pesquisas
duplicadas; (4) publicagcdes sem rigor metodoldgico; (5) documentos sem acesso ao texto
completo; e (6) produgdes excessivamente gerais, que nao apresentassem elementos aplicaveis
ao tema analisado.

Ap0s leitura de titulos, resumos e posterior analise completa, 8 estudos atenderam aos
critérios de elegibilidade, nimero que corresponde exatamente ao conjunto de referéncias
presentes nos Resultados e Discussao. Esses estudos tratam de distintos aspectos do cuidado
multiprofissional, incluindo praticas colaborativas, seguranca terapéutica, suporte psicossocial,
continuidade escolar, manejo da dor, comunicagdo clinica e incorporagcdo de tecnologias
digitais.

Os achados foram organizados de forma descritiva, preservando a estrutura e o conteudo
apresentados pelos proprios autores, sem categorizagao prévia ou divisdo tematica, de modo a
manter fidelidade a natureza narrativa da revisdo. A analise seguiu abordagem qualitativa
interpretativa, baseada na comparag¢ao entre os estudos e na identificagdo de convergéncias que

registra o impacto da atuacdo multiprofissional no cuidado de criancas com cancer. Nao foram

aplicadas andlises estatisticas, respeitando o carater narrativo e explicativo da investigagao.

Esse procedimento permitiu sustentar a discussdo apresentada, alinhada aos estudos
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contemporaneos que fundamentam a relevancia da equipe multidisciplinar e do apoio

psicossocial na oncologia pediatrica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os estudos analisados indicam que a atuacao multiprofissional em oncologia pediatrica
constitui alicerce decisivo para qualificar diagnostico, terapéutica e reabilitagdo, sustentando
avancos nas praticas colaborativas. Schmidt er al. (2024) destacam que a integragdo entre areas
aumenta a precisdo diagnostica e favorece continuidade assistencial, enquanto Daruvala et al.
(2024) mostram que fluxos desarticulados retardam encaminhamentos e ampliam desigualdades
regionais, comprometendo o diagnostico precoce.

Daruvala et al. (2024) também enfatizam que reconhecer sinais iniciais exige vigilancia
interdisciplinar, ao passo que Schmidt ef al. (2024) apontam que decisdes mais precisas resultam
da interacdo constante entre especialidades. Esses apontamentos evidenciam que a deteccao
oportuna decorre da combinagdo entre monitoramento articulado e competéncia técnica
compartilhada, por meio disso, atrasos diagnosticos refletem a fragmentacdo assistencial,

enquanto a comunicacao interprofissional sustenta trajetorias clinicas mais seguras.

No ambito terapéutico, Garcia et al. (2025) indicam que condutas tornam-se mais seguras
quando maltiplas areas compartilham decisdes, ao passo que Pershad et al. (2024) indica maior
incidéncia de falhas em equipes que atuam de forma isolada e sem comunicagdo estruturada,
isso mostra que a efetividade terapéutica depende da colaboracdo entre setores e da adequada
circulacao de informagdes, permitindo intervengdes rapidas e consistentes. Com isso, praticas
uniprofissionais tendem a elevar riscos clinicos, enquanto a integracdo continua fortalece
segurancga e precisao das condutas.

O suporte psicossocial emerge como pilar assistencial quando Daruvala et al. (2024)
demonstram que intervengdes interdisciplinares reduzem sofrimento emocional e fortalecem
adesdo, enquanto Turner et al. (2025) sinaliza que familias sem apoio multiprofissional

enfrentam sobrecarga emocional significativa, com isso, o acolhimento ndo ¢ elemento

complementar, mas nucleo estruturante da adesdo terapéutica. A partir disso, a presenca
articulada de psicologia, pedagogia e servico social amplia compreensao familiar e reduz tensoes
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emocionais que comprometem continuidade.

Na reabilitacdo, Schmidt et al. (2024) indicam que intervengdes coordenadas entre
fisioterapia, terapia ocupacional e fonoaudiologia geram recuperagdo funcional superior,
enquanto Perasso et al. (2025) mostram que criancas sem assisténcia multiprofissional
prolongada apresentam maior risco de perdas cognitivas e sociais. Isso mostra que a reabilitacao
ndo constitui etapa final, mas componente transversal do processo terapéutico. Sob essa
pepectiva, a integracdo favorece metas amplas e recuperacdo continua, evitando sequelas
prolongadas.

A comunicagdo interprofissional, segundo Pershad et al. (2024), constitui elemento
essencial para garantir previsibilidade e seguranga das condutas, enquanto Garcia et al. (2025)
aponta que falhas comunicacionais estdo associadas a atrasos terapéuticos e intervencoes
inadequadas, que tras a tona que a tomada de decisdo depende da fluidez informacional entre
setores € que a auséncia desse eixo compromete todo o percurso assistencial. Dessa forma,
reunides clinicas e planos conjuntos estruturam praticas colaborativas consistentes.

A familia assume papel decisivo no tratamento, e Turner ef al. (2025) demonstram que
o apoio interprofissional fortalece enfrentamento emocional e melhora adesdo, enquanto
Daruvala et al. (2024) mostram que familias desassistidas enfrentam inseguranca e dificuldades
na compreensao da trajetdria oncoldgica, com isso, destaca-se que a orientacdo multiprofissional
reorganiza a experiéncia dos cuidadores, reduzindo sobrecarga psicolégica e favorecendo
participacdo ativa. Por seguinte, o acolhimento direcionado torna-se determinante para sustentar
continuidade terapéutica.

A continuidade escolar, analisada por Perasso ef al. (2025), revela-se como ferramenta
essencial para preservar autoestima e funcionamento cognitivo, enquanto Schmidt et al. (2024)
explica que auséncia de estimulos reabilitadores integrados aumenta risco de déficits escolares
e sociais, por meio disso, € notdrio que a escolarizagdo adaptada nao € recurso periférico, mas
dimensdo terapéutica que contribui para estabilidade emocional e senso de normalidade.
Portanto, a interprofissionalidade amplia o cuidado para além do espago hospitalar, incorporando
educacdo como eixo estruturante do processo terapéutico.

No manejo da dor, Easpaig ef al. (2025) comprovam que intervengdes articuladas entre
fisioterapia, psicologia e farmacoterapia produzem alivio mais amplo e humanizado, enquanto

Garcia et al. (2025) salienta que tratamentos pouco integrados apresentam maior risco de
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subtratamento ou de intervencdes desproporcionais. Esses resultados mostram que a dor possui

natureza multidimensional e requer abordagens combinadas capazes de contemplar todas as suas

expressoes.

A incorporagdo de tecnologias digitais, segundo Pershad ef al. (2024), amplia o alcance
e agiliza o monitoramento, enquanto Turner ef al. (2025) mostra que familias sem apoio continuo
enfrentam dificuldades de comunicacdo e inseguranga diante de mudangas clinicas. Esses
achados indicam que a tecnologia complementa o cuidado humano ao favorecer contato
permanente e decisdes rapidas. Desse modo, recursos digitais reduzem barreiras geograficas e
fortalecem a continuidade assistencial.

As desigualdades regionais sdo destacadas por Daruvala et al. (2024), que demonstra a
mitigacdo dessas barreiras por meio de redes multiprofissionais, enquanto Perasso ef al. (2025)
demonstram que criangas sem suporte escolar e psicossocial adequado enfrentam maior
vulnerabilidade social e cognitiva. Nesse contexto, abordagens integradas compensam
parcialmente desigualdades estruturais, ampliando o acesso e reduzindo assimetrias no cuidado.
A formacgao profissional ¢ apontada por Turner et al. (2025) como determinante da qualidade
interprofissional, enquanto Pershad et al. (2024) atesta que falhas comunicacionais derivam da
auséncia de capacitagdo adequada. Nesse sentido, praticas colaborativas dependem de
qualificac¢do continua que sustente o didlogo técnico e a articulagdo segura entre areas, tornando
os investimentos formativos diretamente relacionados a resolutividade clinica.

A literatura recente sintetizada por Schmidt ez al. (2024) e Grant ef al. (2025) demonstra
que equipes integradas reduzem complicagdes, ampliam a reabilitacdo e fortalecem o suporte
psicossocial, enquanto modelos exclusivamente biomédicos apresentam limitagoes claras. Esses
autores reforcam que a interprofissionalidade produz efeitos superiores em multiplas dimensoes

do cuidado, consolidando protocolos amplos como referéncia contemporanea.

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise dos estudos demonstra que a integracdo multiprofissional constitui elemento

estruturante e indispensavel para qualificar o cuidado em oncologia pediatrica, abrangendo

desde o diagndstico precoce até a reabilitacdo continua. A articulagdo entre diferentes areas
profissionais mostrou-se fundamental para aprimorar a precisao diagnoéstica, garantir segurancga
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terapéutica, fortalecer o suporte psicossocial, favorecer a continuidade escolar, qualificar o

manejo da dor e ampliar a efetividade das intervengdes reabilitadoras, revelando que resultados

robustos dependem de praticas colaborativas consolidadas.

Constatou-se que atrasos diagnosticos, falhas terapéuticas e insegurangas vivenciadas
pelas familias estdo diretamente relacionados a auséncia de comunicacdo estruturada,
fragmentacdo assistencial e desigualdades regionais. Por outro lado, a presenga de equipes
articuladas possibilitou trajetorias clinicas mais seguras, maior adesao as terapias e redugao de
vulnerabilidades emocionais e sociais, indicando que a interprofissionalidade ndo ¢ recurso
complementar, mas pilar que sustenta a integralidade do cuidado.

As evidéncias também reforgam que o apoio psicossocial, a escolarizagdo adaptada e as
intervengoes reabilitadoras constituem dimensdes essenciais para o desenvolvimento infantil
durante o tratamento, e que sua efetividade depende da atuacdo conjunta de psicoélogos,
pedagogos, assistentes sociais, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, fonoaudidlogos e
demais profissionais envolvidos. Esses achados mostram que o cuidado oncolédgico pediatrico
requer uma abordagem ampliada, que integra dimensdes bioldgicas, emocionais, cognitivas e
sociais de forma continua.

Além disso, verificou-se que tecnologias digitais, planos interdisciplinares estruturados
e qualificacdo permanente das equipes fortalecem a fluidez informacional e ampliam a
capacidade de resposta dos servigos, representando elementos promissores para organizar
praticas assistenciais mais equitativas e resolutivas. Tais dispositivos contribuem para superar
barreiras geograficas e estruturais, mitigando desigualdades presentes nos diferentes contextos
analisados.

Dessa forma, conclui-se que a integragdo multiprofissional, apresentada nos estudos
revisados, configura um modelo indispensavel para aprimorar diagndstico, tratamento, suporte
psicossocial, comunicagdo e reabilitacdo em oncologia pediatrica contemporanea. O conjunto
das evidéncias revela que praticas colaborativas efetivamente estruturadas ampliam desfechos
clinicos, funcionais e emocionais, confirmando que o cuidado compartilhado entre diversas
areas profissionais ¢ o caminho mais promissor para qualificar o cuidado em oncologia

pediatrica contemporanea.
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