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Resumo: Com o objetivo de analisar as relagcdes entre otimismo e ganho per-
cebido em cuidadores de criancas com cancer, constituiu-se uma amostra de
conveniéncia de 60 cuidadores, com media de idade de 36,5 anos (DP=9,17),
81,7% de mulheres, em um hospital de referéncia. Utilizaram-se os instrumentos:
Teste de Orientacao da Vida, Inventario de Desenvolvimento Pos-Traumatico,
e questionario sociodemografico e clinico. Apds analise estatistica descritiva e
inferencial, verificou-se correlacao positiva entre otimismo e ganho percebido
(percepcao de recursos e competéncias pessoais). Otimismo e ganho percebido
também se associaram as variaveis clinicas e sociodemograficas: cuidadores
casados e com criancgas fora de quimioterapia referiram maior ganho percebido;
e cuidadores cujos filhos tinham mais tempo de tratamento, se mostraram mais
otimistas e com maior ganho percebido. Conclui-se que caracteristicas individuais
e clinicas devem ser consideradas em intervencdes com foco na ressignificacao
da experiéncia de ter um filho com cancer e o crescimento frente a adversidade.

Palavras-chave: cuidadores, otimismo, crescimento psicologico pds-trauma-
tico, crianga, oncologia

Abstract: In order to analyze the relationship between optimism and benefit
finding in caregivers of children with cancer, a convenience sample with 60
caregivers was made up, with an average age of 36.5 (DP=9.17), 81.7 women,
in a referral hospital. The tools used were: Life Orientation Test, Post-traumatic
Growth Inventory and socio-demographic and clinical questionnaire. After the
descriptive and inferential statistical analysis, the positive correlation between
optimism and benefit finding (perception of resources and personal skills) was
observed. Optimism and benefit finding were also associated with clinical and
socio-demographic variables: married caregivers and with children without
chemotherapy reported greater benefit finding; and caregivers whose children
had a longer treatment period turned out to be more optimistic and with greater
benefit finding. It is concluded that individual and clinical characteristics should
be considered in interventions focused on reframing the experience of having a
child with cancer and the growth face to adversities.

Keywords: caregivers, optimism, post-traumatic growth, children, oncology

Resumen: Para analizar la relacion entre optimismo y crecimiento psicologico
postraumatico en los cuidadores de nifios con cancer, se constituyd una mues-
tra de conveniencia de 60 cuidadores, con una edad media de 36,5 anos (DE =
9,17), 81,7 % de mujeres, en un hospital de referencia. Los instrumentos utiliza-
dos fueron: Life Orientation Test, Posttraumatic Growth Inventory y cuestionario
sociodemografico y clinico. Tras el analisis estadistico descriptivo e inferencial,
se constato una correlacion positiva entre el optimismo y la ganancia percibida
(Percepcion de recursos y habilidades personales). EL optimismo y la ganancia
percibida también se asociaron con variables clinicas y sociodemograficas: los
cuidadores casados y los ninos sin quimioterapia reportaron una mayor ganancia
percibida;y los cuidadores cuyos hijos tuvieron mas tiempo de tratamiento, fueron
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mas optimistas y percibieron una mayor ganancia. Se
concluye que las caracteristicas individuales y clinicas
deben ser consideradas en intervenciones enfocadas
a replantear la experiencia de tener un hijo con cancer
y crecimiento ante la adversidad.

Palabras clave: cuidadores, optimismo, crecimiento
psicologico postraumatico, nino, oncologia

O cancer € uma doenga que vem acometendo
mais vitimas a cada ano no mundo inteiro, atin-
gindo, inclusive, criancgas. O Instituto Nacional
de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA)
estima que para o biénio de 2020-2022, a esti-
mativa € de que surjam 625 mil novos casos de
cancer no Brasil, para cada ano (Ministério da
Saude, 2020). Nesse contexto, pesquisadores
na area da Psicologia da Saude, vém perceben-
do necessidade de mais pesquisas, tanto com
criancas portadoras de cancer, como tambem
com seus cuidadores e familiares, buscando
assim uma melhor compreensao deste momento
(Compas et al,, 2014; Willard et al., 2016; Gardner
et al, 2017; Wiener et al,, 2015).

Os estudos com pais e cuidadores de criancas
com cancer tém enfocado, principalmente, no
sofrimento psicoldgico vivenciado pelos cui-
dadores (de Siqueira et al., 2019), no impacto
profissional e financeiro associado ao tratamento
oncologico da crianca (da Silva et al., 2019), nas
mudancas nas praticas educativas, nas alteracoes
na dinamica familiar e na influéncia de praticas
culturais na vivéncia do tratamento (Kohlsdorf &
Costa Junior, 2012). Essas variaveis relacionadas a
familia compdem um conjunto de caracteristicas
psicossociais que precisam ser compreendidas
pela equipe de saude, de modo que a assisténcia
acrianca em tratamento atenda as demandas de
alta complexidade do cancer, tanto no que se
refere aos aspectos biomédicos, como tambéem
aos aspectos psicossociais (Kazak & Baxt, 2007).

Juntamente com a crianga, os pais sofrem os
efeitos da doenca e do tratamento, os quais in-
cluem reacdes emocionais variadas e mudancas
nas relacdes familiares, que abrangem a alter-
nancia dos papeis de cada membro no funcio-
namento da familia. Em busca de ajustamento,
a familia precisa encontrar formas de manter

uma rotina dinamica, incorporando os aspectos
mais desafladores que se colocam, como os
tratamentos e as mudancas no contexto social
e familiar (Hildenbrand et al., 2014).

Devido aos desafios de um tratamento on-
cologico infantil, os pais ou cuidadores acabam
por ter um papel mais ativo no cuidado a crianga.
Esses cuidados se estendem desde aqueles mais
simples em casa, até o acompanhamento em
consultas e tratamentos - como quimioterapia.
O ato de cuidar de uma crianca com cancer
impde demandas diferentes e desafiadoras que
podem comprometer a saude fisica e emocional
do cuidador (Salvador et al., 2015).

Pensando na saude emocional desses cuida-
dores, autores como Fotiadou et al. (2008) afir-
mam que algumas caracteristicas pessoais, como
o otimismo, podem favorecer o enfrentamento
ao adoecimento do filho. O otimismo parece ser
um recurso pessoal importante para os pais de
criangas com cancer, o que tem gerado interesse
nos pesquisadores (Bozkurt et al., 2019). Entre-
tanto, estudos sobre o otimismo no contexto de
cuidadores de criancas com doenca cronica tém
recebido pouca atencao.

O otimismo, no campo das emocdes positivas,
assim como o bem-estar subjetivo, a alegria e a
autodeterminacao, tem se tornado componen-
te teodrico fundamental. Seligman e Csikszent-
mihalyias (2014) referem que nas ultimas trés
décadas o otimismo tem sido extensamente
estudado, resultando em inumeras producdes
cientificas com achados impressionantes. De
acordo com Segerstrom, Carver e Scheier (2017),
pessoas otimistas tendem a ser mais confiantes
e persistentes, e o otimismo pode ser preditor
e promotor de bem-estar, especialmente em
situacoes desafiantes ou estressantes.

Pensando em formas de medir o otimismo,
Scheier e Carver (1985) desenvolveram o Life
Orientation Test (Teste de Orientagao para a Vida),
passando a estudar o otimismo em diferentes
grupos. Os autores definem o otimismo como
uma disposicao geral em esperar bons resultados,
especificamente como forma de orientagao para
a vida, sendo mais otimista ou mais pessimista.



Larissa Bessert Pagung - Kelly Ambrésio Silveira - Alessandra Brunoro Motta 3/13
Otimismo e ganho percebido em cuidadores de criancas com cancer

Uma orientacao otimista de vida esta também
relacionada a promocao de resiliéncia psicologica
e resultados positivos de saude em portadores
de doencas cronicas (Williams et al., 2010).

Outro construto que tem sido estudado no cam-
po da saude, € o ganho percebido. O ganho perce-
bido envolve o processo de reavaliar circunstancias
adversas de forma positiva, diminuindo as implica-
¢oes negativas do processo, bem como protegendo
a autoestima (Taylor, 1983). E, em outras palavras,
como afirmam Seligman e Csikszentmihalyi (2014),
0 ganho percebido se refere a encontrar beneficios
na adversidade, ideia que vem de encontro com o
surgimento da Psicologia Positiva.

Phipps (2007) buscou relacionar otimismo e
ganho percebido em sua pesquisa com crian¢as
com cancer. Os resultados apontaram uma rela-
cao positiva entre estes dois construtos, indicando
que pessoas otimistas conseguem perceber
ganhos apos um evento traumatico - como o
cancer, por exemplo. Em estudo com adultos
sobreviventes do cancer infantil, Yi et al. (2015)
descobriram que o otimismo estava correlacio-
nado positivamente tanto com o crescimento
pos-traumatico, quanto com melhor qualidade
de vida na vida adulta. Com os cuidadores de
criangas sobreviventes com cancer, os achados
vao na mesma direcao, indicando que encontrar
beneficios na adversidade pode ter um impacto
positivo, em termos de qualidade de vida, para
esses cuidadores (Gardner et al., 2017).

Uma variedade de tipos de ganho, em relacao
a experiéncia de uma doenca, tem sido relatada
pela literatura, por pessoas com doencas cronicas
diferentes (Harding et al., 2014; Mavandadi et al,,
2014), como relacionamentos fortalecidos, cresci-
mento pessoal e espiritual (Kim et al., 2016), maior
valorizacao da vida, mudanca das prioridades da
vida (Stanton et al.,, 2006), e melhores habitos de
saude e aceitacao (Tennen & Affleck, 2002).

Muitos tedricos (Stagl et al., 2015; Sears et al,,
2003; Tedeschi & Calhoun, 1996) vém propondo
um papel para o ganho percebido no desenvolvi-
mento do crescimento pos-traumatico (Post-Trau-
matic Growth - PTG). Nesses modelos, ha diversas
variaveis do processo que levam ao ganho perce-

bido, tornando-o o resultado. Tedeschi e Calhoun
(2015), em seu modelo de PTG, apontam para um
crescimento a partir do trauma que resulta em
uma reconstrucao e reestruturacao das crencas
globais ou estruturas esquematicas que guiam os
objetivos, a compreensao, a tomada de decisao,
e a significagcao de eventos ameagadores que
acometem os individuos.

Com base no exposto, considera-se que atri-
butos pessoais, como o otimismo, possam afetar
a forma como os cuidadores de criancas com
cancer percebem ganhos no processo do tra-
tamento dos filhos. O otimismo, na perspectiva
deste estudo, € entendido como uma orientacao
otimista para a vida, ou seja, uma tendéncia
pessoal. Ja o ganho percebido, apesar de sugerir
uma ideia de resultado de um processo finaliza-
do, trata-se também de uma variavel presente
durante o processo de enfrentamento.

Com base nos dados trazidos acima, realizou-se
um estudo com o objetivo de investigar as relagdes
entre otimismo e ganho percebido em cuidado-
res de criancas com cancer. O estudo buscou
descrever o otimismo em cuidadores de criancas
com cancer; investigar o ganho percebido em
cuidadores diante da experiéncia de adoecimento
do filho; e analisar as relacdes entre as variaveis
clinicas das criancas e as sociodemograficas dos
pais com o otimismo e o ganho percebido.

Método

Participantes

Participaram desta pesquisa 60 cuidadores
principais de criancas diagnosticadas com cancer,
em sua maioria, mulheres (81,7%), com média de
idade iguala 36,5 (DP = 9,17). As criancas estavam
em tratamento no Servico de Onco-Hematolo-
gia de um hospital infantil publico, vinculado ao
Sistema Unico de Saude (SUS), localizado na
cidade Vitoria, capital do Espirito Santo, ES. Este
hospital recebe pacientes advindos de todo o
estado do ES, interior e regiao metropolitana, bem
como do leste de Minas Gerais e sul da Bahia,
sendo local de referéncia para o tratamento on-
cologico infantil. Esses cuidadores constituiram
uma amostra de conveniéncia, considerando os
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seguintes critérios de inclusao: ter um filho e/
ou ser cuidador principal de uma crianca com
diagnostico de cancer, que estivesse inscrita
no Servi¢co de Onco-Hematologia do hospital e
apresentasse um tempo de diagnoéstico minimo
de 1 més. Foram excluidos os casos de pais cujos
filhos se encontravam em situacao critica e/ou
internados na Unidade de Terapia Intensiva.

Instrumentos

Para a caracterizacdo sociodemografica dos
cuidadores e, também, a caracterizacao das crian-
cas, foram utilizados instrumentos especialmente
elaborados, a saber: (a) Questionario de dados
sociodemograficos dos cuidadores, para a identifi-
cagao de dados referentes a composicao familiar,
moradia, estado civil do cuidador, escolaridade,
ocupacgao, entre outras informagoes; e (b) Proto-
colo de registro das caracteristicas da crianca,
contemplando dados sobre sexo, idade, diagnos-
tico, tempo de tratamento, gravidade da doenca
(baixo, médio e alto risco), tipo de tratamento
(quimioterapia, radioterapia, cirurgia e tratamentos
combinados), entre outros. Os dados dos instru-
mentos referidos foram obtidos diretamente do
cuidador e por meio de consulta aos prontuarios
medicos das criancas, respectivamente.

O otimismo foi medido por meio do Teste de
Orientacao da vida (Bandeira et al., 2002), versao
em portugués do Life Orientation Test-LOT, de
Scheier et al. (1994), que visa medir o construto
de orientacao da vida: maneira como as pessoas
percebem suas vidas, de uma forma mais otimista
ou menos otimista. E constituido por dez itens e
dentre esses itens, encontram-se trés afirmativas
positivas (itens 1, 4 € 10), trés afirmativas negativas
(itens 3, 7 € 9) e quatro questdes neutras (2, 5,6 e
8), que sao respondidas em uma escala tipo Likert.
O indice geral de otimismo € obtido pela soma da
pontuacao das questdes positivas e negativas,
sendo que nas questdes negativas a atribuicao
da pontuacao ¢ invertida. Os valores que mais
se aproximam de 4 indicam um maior grau de
expectativa otimista. O estudo de validagao trans-
cultural do instrumento encontrou indicadores
satisfatorios relacionados a fidedignidade, validade

e consisténcia interna (valor de a = 0,68) do teste
para a populacao brasileira (Bandeira et al., 2002).

O Inventario de Desenvolvimento Pos-Traumati-
co (Silva et al., 2009) foi utilizado para a medida de
ganho percebido. Trata-se da versao em portugués
do Posttraumatic Growth Inventory (PTGI), de Te-
deschi e Calhoun (1996), composta de vinte e um
itens que expressam mudancas psicologicas po-
sitivas ocorridas apos um acontecimento adverso.
As resposta sao fornecidas em uma escala Likert,
em que o individuo pode escolher uma opgao que
varia de 0 a 5, sendo: 0 = “Eu ndo experienciei esta
mudanca como resultado da doenca do meu filho';
1 = "Eu experienciei muito pouco esta mudanca
como resultado da doenca do meu filho™; 2 = “Eu
experienciei pouco esta mudanga como resultado
da doenca do meu filho"; 3 = “Eu ndo experienciei
moderadamente esta mudanca como resultado da
doenca do meufilho"; 4 = “Eu experienciei bastante
esta mudanca como resultado da doenca do meu
filho" e 5 = "Eu experienciei completamente esta
mudanca como resultado da doenca do meu filho',
de acordo com o seu grau de identificagao com
o item. O instrumento avalia 0 ganho percebido
considerando quatro dimensoes: (a) Percepcao
de recursos e competéncias pessoais; (b) Novas
possibilidades e valorizagao da vida; (c) Fortale-
cimento das relagdes interpessoais; e (d) Desen-
volvimento Espiritual. A tradugao apresentou boa
consisténcia interna, sendo, porisso, adequada a
sua utilizagao na populacao portuguesa (Silva et
al, 2009). Na ocasiao da realizacao desta pesquisa,
ainda nao existia um estudo de validagao para a
populacao brasileira, por esta razao utilizou-se
a versao portuguesa. O calculo de consisténcia
interna da versao portuguesa para a amostra de
60 cuidadores de criancas com cancer deste
estudo, obteve valores substanciais do Alpha
de Cronbach para o escore total (a = 0,79) e para
os fatores 1 - Percepcao de recursos e compe-
téncias pessoais (a = 0,68) e 3 - Fortalecimento
das relacdes interpessoais (a = 0,74). Para o fator
2 - Novas possibilidades e valorizacao da vida (a
= 0,56) e fator 4 - Desenvolvimento espiritual (a
= 0,28), os valores foram moderados e razoaveis,
respectivamente.
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Procedimento

A pesquisa iniciou-se apos autorizacao do
Comité de Etica (Parecer 1.145.387), da Secreta-
ria de Saude do Estado do Espirito Santo e do
Servico de Onco-Hematologia do Hospital. O
recrutamento dos participantes era feito em sala
de espera do ambulatério de Onco-Hematologia
do hospital e na enfermaria, apos consulta diaria
da pesquisadora a agenda de atendimento do
ambulatorio e registro de internacao da enfer-
maria e, apods a consulta ao prontuario meédico
da crianca para verificar se ela atendia ao cri-
tério de inclusao de ter, no minimo, 1 més de
tratamento, os cuidadores eram convidados a
participar do estudo. Em seguida, realizava-se
uma entrevista para a apresentacao da pesquisa
e assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE), atendendo a resolugao n®
466 de 2012, do Conselho Nacional de Saude
sobre as normas éticas para pesquisa com seres
humanos. Somente apos essa etapa, a coleta de
dados era iniciada, com a aplicacao individual
dos instrumentos, realizada pela pesquisadora,
que é psicologa. A coleta de dados foi realizada
entre outubro e dezembro de 2015. Neste periodo,
todos os cuidadores abordados e que atendiam
aos critérios de inclusao, aceitaram participar do
estudo. Pelo fato de a pesquisadora ser externa
ao hospital, foi importante contar com o apoio da
equipe, especialmente, para o acesso as fontes
de recrutamento dos participantes e viabilizagcao
de espaco para a coleta de dados. No ambula-
torio, a coleta era feita na propria sala de espera
do ambulatorio. Na enfermaria, a coleta ocorreu
proximo ao leito da crianga ou corredor do hospi-
tal, a depender da escolha do cuidador por nao
se afastar da crianca, mesmo na presenca de
recreadores na enfermaria. Em ambos os locais,
buscou-se criar uma interacao favoravel junto
ao participante, mesmo na auséncia de espaco
especifico para a coleta de dados.

Analise dos dados

Foi realizada analise descritiva dos dados a
partir de medidas como média, mediana, propor-
cao, frequéncia, amplitude de variacao, de acordo

com a natureza do dado e com os objetivos da
pesquisa. Na analise dos dados obtidos a partir
dos instrumentos TOV-R e PTGI, foram conside-
radas as orientacdes normativas dos autores. O
teste de correlacao de Spearman foi utilizado
para identificar a associacao entre as variaveis
sociodemograficas dos cuidadores e clinicas
das criancas, otimismo (Teste de Orientacao da
Vida - TOV-R) e ganho percebido (Inventario de
Desenvolvimento Pds-Traumatico). Em seguida,
foi realizada uma comparagao de médias de
grupos independentes para dois niveis de vari-
aveis, utilizando o Teste de Mann-Whitney, com
o objetivo de identificar as diferencas significati-
vas entre os resultados de diferentes grupos da
amostra (anos de tratamento, quimioterapia). Por
fim, foi realizada uma comparagao de médias de
grupos independentes para dois ou mais niveis
de variaveis, por meio do Teste de Kruskal-Wallis,
com o objetivo de identificar as diferencas signi-
ficativas entre os resultados de diferentes grupos
(estado civil, diagnoéstico) da amostra. O nivel de
significancia utilizado neste estudo foi de 0,05.

Resultados

Com o objetivo de conhecer aspectos da re-
alidade do cuidador, que compdem o contexto
de investigacao - cancer infantil - foram obtidas
caracteristicas sociodemograficas dos cuidadores
e clinicas das criancas com cancer. Os cuidadores
eram mulheres (81,7%) e homens (18,3%), com
predominio de grau de parentesco mae (80%) e
pai (20%). A idade dos cuidadores variou entre 20
e 67 (Média = 36,5; DP = 9,17), e um pouco mais da
metade deles era casado (55,5%). A maior parte da
amostra se considera religiosa (93,3%). A escolari-
dade dos cuidadores variou do ensino fundamental
incompleto até o nivel de pos-graduacao, com
propor¢ao maior de cuidadores com ensino medio
completo (33,3%). Quase metade dos cuidadores
(48,3%) possuia renda inferior a um salario-minimo.

Sobre as criancgas, verificou-se uma distribuicao
homogénea de meninos e meninas (30 meninos
e 30 meninas), com meédia de idade de 9 anos
(DP = 5,28). Em relacao ao tipo de cancer, verifi-
cou-se o predominio de tumores solidos (41,7%),
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seguidos de leucemias (38,3%) e linfomas (9%). Na
ocasiao da realizacao do estudo, a maior parte
das criancas estava submetida ao tratamento
quimioterapico (65%). Além disso, no que con-
cerne ao nivel de gravidade, a maior parte se
mostrou de baixo risco (75%), em seguida médio
risco (18,3%) e alto risco (6,7%). E, no que se refere
ao tempo de tratamento, a média de meses de
tratamento foi de 24,29 (DP = 35,4).

Em relacao ao otimismo, verificou-se que os
cuidadores de criangas com cancer apresentaram
uma media do grau de percepcao de vida de
2,64 (DP = 0,57). A partir do calculo de percentil,
os resultados apontaram uma pontuagcao media
localizada no percentil 50 (51,6%) e 70 (35%), in-
dicando haver uma percepcao otimista da vida.
A analise dos itens que determinam o grau de
percepcao de vida otimista permitiu verificar que
‘esperar que acontecam mais coisas boas que
coisas ruins', medido pelo item 10, obteve a maior
média (M = 3,97), seguido de “esperar o melhor
em momentos de incerteza" (M = 3,93), medido
peloitem 1, e de “ser sempre otimista em relagao
ao futuro” (M = 3,6), medido pelo item 4. A menor
media da percepgao otimista de vida entre os
cuidadores de criancas com cancer foi observada
no item 3, que refere o pensamento de “se algo
ruim pode acontecer, vai acontecer” (M = 2,1).

O ganho percebido, medida pelo PTCI, foi descri-
ta em fatores gerados pelo agrupamento de itens.
Desse modo, verificou-se que entre os cuidadores
de criancas com cancer, o Fator 4 - Desenvolvi-
mento Espiritual apresentou a maior meédia (M =
4,55; DP = 0,71) € o item deste fator que obteve a
maior média foi o item numero 15 - Tenho mais
compaixao para com os outros (M = 4,85; DP = 0,36).

No Fator 1 - Percepcao de Recursos e Com-
peténcias Pessoais (M = 4,52; DP = 0,65), o0 item
mais referido foi 0 4 - Sinto que posso contar mais
comigo prépria, com a média de 4,78 (DP = 0,72);
jano Fator 2 - Novas Possibilidades e Valorizacao
daVida (M = 4,34; DP = 0,73), o item mais mencio-
nado foi 0 1 - Mudei as minhas prioridades sobre
o que € importante navida (M = 4,5, DP = 1,14). O
item que apresentou menor media (21 - Aceito
melhor necessitar dos outros, M = 4,43; DP = 1,29)

compode o Fator 3 - Fortalecimento das Relacdes
Interpessoais (M = 4,14; DP = 0,96), que obteve a
menor media entre os fatores.

No geral, os quatro fatores apresentaram mée-
dias elevadas, denotando que os cuidadores de
criangcas com cancer conseguem perceber ga-
nhos diante da experiéncia do cancer na crianga.

Pelo teste de correlacao de Spearman para
amostras nao parametricas, houve correlagao posi-
tiva significativa entre o Otimismo e o Fator 1 - Per-
cepgao de Recursos e Competéncia Pessoais (rho
=0,36; p = 0,004), da medida de ganho percebido.
Dessa forma, os cuidadores mais otimistas referiram
maior ganho percebido, no ambito de mudancas
positivas em seus recursos e competéncias.

A analise das relacdes entre as variaveis de
interesse indicou correlagdes significativas entre:
estado civil dos cuidadores e ganho percebido;
quimioterapia e ganho percebido; e tempo de
tratamento, otimismo e ganho percebido. Consi-
derando o estado civil dos cuidadores, houve di-
ferenca significativa para o ganho percebido ((*(3)
= 8,315, p = 0,40) € o Fator 3 - Fortalecimento das
Relacdes Interpessoais do ganho percebido (x3(3)
=12,751, p = 0,005), pelo teste de Kruskal-Wallis. A
partir de uma analise dos ranks, verificou-se que
0s cuidadores casados percebem maior ganho
(33.45) e, também, um maior fortalecimento das
relagdes interpessoais (34.,42).

Para os grupos de cuidadores, cujas criancas
estavam fazendo quimioterapia e para aqueles
cujas criancas nao estavam submetidas a tal
tratamento, houve diferenca para a media geral
do ganho percebido (U = 214,00; p = 0,002), e para
os fatores: Fator 1 — Percepcgao de Recursos e
Competéncia Pessoais (U = 271,00; p = 0,022), Fator
2 - Novas Possibilidades e Valorizacao da Vida
(U = 249,50; p = 0,012) e Fator 3 - Fortalecimento
das Relagdes Interpessoais (U = 274,50; p = 0,034).

Os dados permitem verificar que os cuidadores
das criangas que nao estao em quimioterapia
percebem mais ganhos durante o processo,
COMO UMma maior percepgac pessoal de recursos
e competéncias, uma maior abertura a novas pos-
sibilidades, valorizacao da vida e percebem um
fortalecimento das suas relagdes interpessoais.
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O teste de correlagao de Spearman demonstrou
uma correlacao positiva entre o tempo de trata-
mento e o item 4 - Eu sou sempre otimista com
relacao ao meu futuro, do Teste de Orientacao da
Vida (rho = 0,306; p = 0,018), demonstrando que
quanto maior o tempo de tratamento, mais otimis-
tas eles sao em relacao ao futuro. Considerando o
ganho percebido, houve correlacao positiva entre
o tempo de tratamento e os Fatores 1 - Percepgao
de Recursos e Competéncias Pessoais e 2 - Novas
Possibilidades e Valorizacao da Vida (rho = 0,27;
p = 0,03; rho = 0,36; p = 0,004, respectivamente).

Houve correlagao tambem positiva com os
itens 12 — Consigo aceitar o resultado das coisas
de forma melhor e 14 - Existem outras oportuni-
dades que nao teriam existido antes (rho = 0,25;
p = 0,04; rho = 0,32; p = 0,01, respectivamente). A
partir destes resultados, verifica-se que quanto
maior o tempo de tratamento, mais os cuidado-
res conseguem compreender seus recursos e
competéncias pessoais e, tambéem, novas possi-
bilidades e uma valorizagcao de suas vidas. Alem
disso, ha aideia entre eles de ser possivel aceitar
o resultado das coisas de uma forma melhor e
perceber oportunidades ao longo do tratamento.

Por fim, considerando os grupos com mais e
menos de 1ano de tratamento, houve diferenca sig-
nificativa para o Ganho percebido (Fator 2 - Novas
Possibilidades e Valorizacao da Vida) (U = 265,50, W
=730,5; p = 0,000), reforcando o resultado anterior.
Analisando as médias de cada grupo, observou-se
uma maior percepgao de novas possibilidades e
valorizacao da vida (M = 4,60; DP = 0,52).

Discussao

Adotando um delineamento descritivo, de cor-
te transversal, esta pesquisa analisou as relagcoes
entre otimismo e ganho percebido em cuidadores
de criancas com cancer. Aléem disso, foi verificado
também se variaveis sociodemograficas dos cui-
dadores e clinicas das criancas se relacionavam
com o otimismo e o ganho percebido.

Em relacao ao otimismo, verificou-se que a
maior parte dos cuidadores obteve uma pon-
tuacao media localizada no percentil 50 (51,6%)
e 70 (35%), indicando haver uma percepcao oti-

mista da vida. Quando se considera o percentil
70 (35%), percebe-se que apenas uma parcela
dos cuidadores se mostrou mais otimista, po-
rém € preciso considerar as circunstancias em
que esses cuidadores se encontravam quando
responderam a pesquisa: em um ambiente hos-
pitalar, com uma crianga doente e longe de suas
casas. Aléem disso, uma variedade de fatores deve
ser levada em conta quando se fala de otimismo
em cuidadores de criancas com cancer: carac-
teristicas socioeconémicas, como idade, sexo,
nivel de escolaridade (Ellen et al. 2004); fatores
intrapsiquicos, como autoestima e autocontrole
(Andersson, 1996; Fotiadou et al., 2008) e também
fatores da crianga, como gravidade dos sintomas
e prognostico. Outros fatores como o suporte
social e atensao do cuidador sao potencialmente
importantes para o desenvolvimento e manuten-
cao do otimismo (Gardner et al,, 2017).

De fato, o otimismo tem sido observado em
cuidadores de criancas com cancer (Barrera et
al., 2005), inclusive, em um nivel mais elevado
do que o observado em cuidadores de criangas
saudaveis (Fotiadou et al., 2008). De modo mais
especifico, cuidadores de criangas com mais
tempo de tratamento, apresentaram méedias
maiores no item da escala de otimismo “Eu sou
sempre otimista em relagao ao futuro”; indicando
possivelinfluéncia situacional sobre o otimismo,
decorrente do ajustamento psicologico a doenca
que pode ser observado ao longo do tempo.
Em outros contextos, como relatam Bozkurt et
al. (2019), em pesquisa realizada na Turquia, nao
houve correlacao significativa entre o tempo de
diagnostico e o otimismo; de maneira contraria
ao encontrado neste estudo, as analises dos au-
tores mostraram que quanto maior o tempo apos
o diagndstico, menores os niveis de otimismo.
Ainda sao escassos os estudos que investigam o
otimismo em cuidadores de criancas com cancer,
havendo limitagao nas inferéncias a respeito do
entendimento do otimismo enquanto relacionado
atracos de personalidade ou a determinantes si-
tuacionais relativos a doenca. O que podemos in-
ferir € que o contexto dos cuidadores de criangas
com cancer influencia na percepcao otimista de
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vida. No estudo de Fayed et al. (2011), os modelos
de analise indicaram que o otimismo foi menos
influenciado por caracteristicas da doenga, como
o tipo de cancer e o tempo do diagnostico; e mais
influenciados por tracos de personalidade de pais.
Particularmente, no presente estudo nao foram
investigadas caracteristicas intrapsiquicas dos
cuidadores que pudessem estar relacionadas ao
otimismo, constituindo, portanto, uma limitagao.
Em consonancia com o estudo de Fayed et al.
(2011), sugere-se que novas pesquisas incluam
a medida do otimismo ao longo do tempo, a fim
de verificar possiveis mudancgas do fendmeno no
contexto do cancer infantil.

Um dos objetivos desse estudo foi investigar o
ganho percebido em cuidadores de criangas com
cancer. A esse respeito, é valido retomar neste
ponto da discussao o conceito desse fenémeno,
dada a sua recente insercao na literatura nacio-
nal sobre o cancer infantil. O ganho percebido
trata de uma mudanca positiva observada pelo
individuo que passa por uma adversidade, po-
dendo ser referido também como crescimento
pos-traumatico (Shaw et al., 2005). Trata-se do
processo de observar beneficios na adversida-
de, diminuindo assim as implicacdes negativas
do mesmo (Seligman & Csikszentmihalyi, 2014).

Nesse estudo, os cuidadores das criangas
que estavam em tratamento de cancer referiram
perceber ganhos, por meio da experiéncia de ter
um filho com cancer. Particularmente, o ganho
percebido apresentou maior media no Fator
4 - Desenvolvimento Espiritual, o qual abriga-
va, também, o item mais referido: “Tenho mais
compaixao para com os outros'. Em revisao de
literatura sobre coping espiritual, ajustamento psi-
cossocial e saude mental de jovens com doencas
cronicas, Reynolds et al. (2016) concluiram que a
espiritualidade e a religiao contribuem de modo
significativo para o ajustamento psicossocial dos
individuos diante da adversidade representada
pelo cancer e seu tratamento. Nessa mesma dire-
cao, Vitorino et al. (2018) referiram que a religidao e
a fé sao um importante recurso de enfrentamento
para maes de criangas com cancer. Alem disso,
afirmam que cuidadores que se adaptam melhor

a situacao, em geral, apresentam maior grau de
estratégias de enfrentamento espirituais/religio-
sas positivas. Esse estudo mostrou que, quando
se trata de cuidadores de criancas com cancer,
a religiosidade também se constitui caminho
de crescimento em meio a adversidade. Passar
pela experiéncia de ter um filho com cancer
pode representar ganhos, especialmente, rela-
cionados ao desenvolvimento espiritual. O fato
destes cuidadores referirem mais compaixao,
pode demonstrar um aumento na possibilidade
de maior empatia, altruismo e solidariedade com
as pessoas (Silva et al., 2009; Kim et al,, 2007).

Para a melhor compreensao do ganho per-
cebido, foram investigadas suas relacdes com
variaveis sociodemograficas dos cuidadores
(estado civil) e clinicas das criangas (quimiote-
rapia e tempo de tratamento); as associacoées
significativas sao discutidas, a seguir.

Os cuidadores casados perceberam maior
ganho durante o tratamento do cancer da crianca
e, também, um maior fortalecimento das relacoes
interpessoais (Fator 3). Em contrapartida aos estu-
dos que se referem a deteriorizagao das relagcoes
conjugais durante a experiéncia de ter um filho
com cancer (Dahlquist et al., 1996), os achados
desse estudo indicam outra direcao, a saber:
o fortalecimento das relacdes interpessoais,
particularmente, entre os cuidadores casados.
Em consonancia com esse achado, Wiener et al.
(2017) verificaram que os efeitos do cancer infantil
no casamento e na qualidade de vida dos pais
nao sao, necessariamente, debilitantes. Em seu
estudo, esses autores verificaram que, apesar de
muitos casais encontrarem dificuldades ao longo
do tratamento do filho, o fato de conseguirem
manter uma boa comunicacao e encontrarem
formas de lidar com o estresse pode aumentar
o nivel de satisfagcao conjugal (Wiener et al,,
2017). Em ambito nacional, o estudo de Quintana
(2017) € consistente com esses dados, uma vez
que ao investigar a reestruturacao familiar dian-
te do cancer, relata a ocorréncia de mudancas
nos vinculos, no sentido de um fortalecimento
emocional, de modo que a doenga pode ser um
evento de uniao e reconciliacao familiar.
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E importante ressaltar que o impacto de uma
doenca grave, como o cancer, na relacao conjugal
dos pais deve ser analisado juntamente com ou-
tras variaveis que podem alterar a percepcao do
estressor e, em consequéncia, seus efeitos sobre
o funcionamento familiar e o ganho percebido.
Norberg et al. (2005) alertaram para a realidade
da familia da crianca com cancer, a qual é ca-
racterizada por um acumulo de estressores, que
diferem em duracao, previsibilidade e impacto.
Van Schoors et al. (2017), em revisao de literatura,
apresentam as mudancgas nos relacionamentos
familiares, trazendo maior clareza quanto aos
aspectos positivos e negativos dessas mudancas.
No lado positivo, observou-se melhor percep-
cao dos tragos pessoais e comportamentais do
parceiro, maior capacidade de resolver conflitos,
maior confianca e flexibilidade para com o par-
ceiro e maior apoio; e, no lado negativo, esses
autores encontraram piora na relacao intima e
sexual do casal, pois esses acabam investindo
muito da sua energia fisica e emocional para lidar
com a doenga do filho, dando pouca ou nenhuma
atencao a intimidade e as relacdes sexuais.

Nesse ponto da discussao, entende-se que
a experiéncia do cancer pode trazer mudancas
positivas e negativas para o relacionamento
conjugal. Nesse estudo, a associacao entre estar
casado e ter maior percepgao de ganhos no con-
texto do cancer infantil parece indicar um impacto
positivo, com o fortalecimento dos relacionamen-
tos. Mais uma vez, mostra-se fundamental que a
assisténcia a crianca com cancer inclua também
a familia. Essa assisténcia, por sua vez, deve partir
de uma avaliagao de risco psicossocial familiar
ao longo do processo de tratamento (Alderfer
et al,, 2009), sendo assim possivel adequar as
estratégias de intervencao que possivelmente
contribuirdo para o desenvolvimento da com-
peténcia dos cuidadores e de seu papel como
fonte de suporte social reciproco, aumentando
as chances de passar pela experiéncia do cancer
do filho percebendo beneficios na adversidade.

Sobre as caracteristicas clinicas das criancas
com cancer, analises inferenciais mostraram re-
sultados significativos. Os cuidadores das criancas

que nao estavam em quimioterapia referiram
maior ganho percebido, maior percepgao de
recursos e competéncias pessoais (Fator 1), maior
abertura de novas possibilidades e valorizagao
da vida (Fator 2) e, também, maior fortalecimento
das relacdes interpessoais (Fator 3). Nesse estudo,
as situagdes em que a crianga nao estava em
quimioterapia eram justificadas pelo fato de que
essa modalidade do tratamento ja havia sido con-
cluida ou por nao ter sido parte do protocolo de
tratamento da doenca. No caso de cuidadores de
criangas que ja haviam finalizado a quimioterapia,
essa condicao indicava uma fase do tratamento
em que varias etapas ja tinham sido superadas,
como o diagnostico, o inicio do tratamento qui-
mioterapico e seus efeitos colaterais, contribuindo
para uma percepgao do cancer como um evento
passivel de ser controlado.

Outra variavel clinica da criangca que se asso-
ciou ao ganho percebido foi o tempo de tratamen-
to. Mais especificamente, o tempo de tratamento
em meses se associou ao ganho percebido,
por meio das correlagdes apresentadas com os
itens: “Consigo aceitar o resultado das coisas de
forma melhor"; “Existem outras oportunidades
que nao teriam existido antes"; e com os fatores
‘Percepcao de recursos e competéncias pessoais”
e "Novas possibilidades e valorizagao da vida".
Em outra analise, que agrupou os cuidadores
considerando o tempo de tratamento, verificou-
-se que os cuidadores das criangas com mais
de um ano de tratamento também reportaram
maior ganho percebido, pela correlagao com o
Fator 2 - Novas possibilidades e valorizacao da
vida. Estudos que investigaram relagdes entre
o tempo de tratamento e a variavel ganho per-
cebido encontraram resultados divergentes. Se,
de um lado, Phipps et al. (2007) ndo encontraram
associacao entre essas variaveis; outros estudos
confirmaram a associacao entre o tempo de
tratamento e o ganho percebido, principalmente
aqueles sobre crescimento pos-traumatico com
cuidadores de criancas com cancer (Barakat et
al, 2006; Michel et al.,, 2010) e, também, com os
proprios pacientes, tanto adolescentes, quanto
adultos (Barakat et al., 2006, Cordova et al., 2017,
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Sears et al., 2003). Especificamente no estudo
de Barakat et al. (2006), as familias conseguiam
identificar muitas mudancgas positivas durante o
tratamento e, também, ao final do mesmo, com
percepcdes de crescimento relativo ao que eles
pensam sobre suas vidas, seus planos para o
futuro e o quao cuidadores eles se tornaram.

Por fim, o otimismo apresentou uma correlacao
positiva com o ganho percebido, particularmente,
no fator Percepcao de Recursos e Competéncia
Pessoais. Nesse sentido, o otimismo, em geral, €
visto como um recurso pessoal que pode auxiliar
no desenvolvimento do ganho percebido, pois ele
pode favorecer a visualizacao de ganhos mediante
a experiéncias negativas. Corroborando com essa
ideia, Llewellyn et al. (2013), em estudo sobre predi-
tores do ganho percebido, identificou nos resultados
que tanto o otimismo, quanto as estratégias adap-
tativas, se relacionavam com o ganho percebido e,
aléem disso, os autores tambem apontam estas trés
variaveis como preditores de resiliéncia.

O estudo realizado encontrou limitacoes meto-
dologicas referentes ao recrutamento da amostra,
uma vez que o estudo foi autorizado para a coleta
de dados nos espagos do ambulatorio e inter-
nacao hospitalar. Desse modo, foram excluidos
cuidadores cujos filhos estavam internados em
UTI. O mesmo ocorreu para 0s casos em que
a crianca estava em estado grave. Neste caso,
aspectos éticos e de cuidado ao paciente e a
familia conduziram a tomada de decisao pela
exclusao desses casos, evitando a exposicao do
participante a questoes que pudessem gerar ainda
mais sofrimento psicologico; de modo mais espe-
cifico, falar de aspectos positivos da experiéncia
do cancer quando a condi¢ao de gravidade se
fazia presente de forma aguda. Barreto e Boeckel
(2019) ressaltam que o ambiente hospitalar, assim
como UTls sao locais geradores de estresse e com
uma grande carga emocional para os pacientes
e familiares. Essa € uma das razdes pelas quais
a investigacao nesses contextos, especialmente,
quando o pesquisador hao compde a equipe de
saude, torna-se um desafio. No caso desse estudo,
assumiu-se a limitagao metodologica representada
pela tomada de decisao referida. Essa limitacao

pode ser superada em estudos posteriores, com
foco na investigacao de variaveis relacionadas ao
crescimento pos-traumatico e outros indicadores
de saude mental positiva, em cuidadores de crian-
¢as e adolescentes que estejam em condigao de
maior gravidade. Estudos nessa direcao devem ser
delineados de modo a considerar a necessidade de
amenizar os riscos da abordagem a familia nesses
contextos, o que inclui desde a organizagao de um
espaco fisico adequado para a coleta de dados e
estrategias de suporte psicologico.

Outras limitacdes metodologicas foram obser-
vadas, como a auséncia de estudo de validacao do
PTGl para a populacao brasileira, sendo necessario
a utilizacao da versao para a populagao portuguesa.
Para amenizar essa limitagao, procedeu-se ao cal-
culo de consisténcia interna do PTGl na amostra do
estudo. Os achados a esse respeito se constituem
em contribui¢des do estudo, uma vez que foram
encontrados indicadores satisfatorios para os fatores
1,2 e 3.Em relacao ao fator 4, a consisténcia interna
se mostrou razoavel, o que pode ser explicado pelo
numero reduzido da amostra. Estudo posterior
confirmou a estrutura fatorial da escala em uma
populacao brasileira, bem como indicadores satis-
fatorios de validade, com coeficiente alfa variando
entre 0,72 e 0,92 (Campos & Trentini, 2019).

E relevante destacar que o estudo se insere
na area da Psicologia da Saude, mas o foco em
aspectos positivos da experiéncia de adversidade,
representada pelo cancer na crianga, revela uma
interface com a Psicologia Positiva. Essa interface
pode ser promissora, subsidiando intervengdes
que integrem as forcas e as fragilidades que a
familia traz para o enfrentamento do adoecimento
da crianca. De acordo com Calvetti et al. (2007),
essa aproximagao de areas € uma tendéncia, e
podera auxiliar na compreensao dos aspectos
envolvidos no enfrentamento da doenca bem
como na manutencao da saude da pessoa.

Este estudo buscou analisar e compreender
as relagdes entre otimismo e ganho percebido
em cuidadores de criancas com cancer. De modo
geral, os cuidadores se mostraram otimistas,
mesmo considerando o contexto em que estavam
inseridos, o tratamento do cancer de seu filho.
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Os resultados mostram também a importancia
de se pensar em intervencdes para estes cui-
dadores e/0ou pais de criangas com cancer. As
intervencdes devem ser pensadas de maneiras
distintas conforme este estudo discute, levando
em consideracao aspectos como tempo e fase
do tratamento. Além disso, promover o suporte
social, que se mostrou importante para a percep-
cao de ganho, favorecer a adaptacao psicologica
diante da adversidade, valorizando caracteristicas
individuais - como o otimismo - que possam au-
mentar as chances dos pais ressignificarem a sua
experiéncia e perceberem ganhos advindos dessa.
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