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RESUMO

Este trabalho aborda o impacto do cancer infantil sobre a vida das criangas e suas familias, com foco
no papel do Servico Social nesse contexto. O estudo investiga como o diagndstico e o tratamento de
cancer afetam o cotidiano familiar, impondo desafios emocionais, financeiros e sociais. O assistente
social atua de forma essencial, oferecendo suporte que vai além da salde fisica, abrangendo também
apoio psicoldgico e encaminhamentos para beneficios sociais e direitos garantidos por politicas
publicas. Com uma analise do caso da Associacdo de Assisténcia em Oncopediatria - AMO Crianca,
a pesquisa exemplifica como uma abordagem integrada e humanizada contribui para a melhoria da
qualidade de vida dos pacientes e de seus familiares, promovendo 0 acesso a tratamentos e redes de
apoio. A atuacdo do Servico Social, portanto, revela-se fundamental para enfrentar os desafios
impostos pelo cancer infantil, proporcionando amparo e fortalecendo as familias ao longo do
processo de tratamento.
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1 Introdugéo

A temética do cancer infantil, que afeta de maneira profunda ndo apenas a crianca
diagnosticada, mas também toda a estrutura familiar, ganha relevancia no campo do Servigo Social.
O diagnostico de uma doenca grave como o cancer, especialmente em idades tdo precoces,
desencadeia uma série de impactos fisicos, emocionais e sociais, exigindo um suporte integral e
continuo para a crianca e seus familiares. A atuacdo do Servico Social nesse contexto é fundamental,
pois este campo ndo apenas auxilia no acesso aos tratamentos e beneficios sociais, mas também
oferece apoio emocional e orientacdo para a superagao dos desafios impostos pela doenga.

O presente trabalho ir& explorar as complexidades do papel do assistente social no cuidado de
criangas com cancer e no apoio as suas familias. A analise aborda desde 0s processos de diagnostico
e tratamento, que frequentemente requerem uma abordagem multidisciplinar, até o impacto
emocional e financeiro que incide sobre os familiares. Serdo investigadas, também, as intervencoes
do Servico Social na mediacdo de politicas publicas e no fortalecimento de uma rede de apoio que
inclui desde cuidados médicos até suporte emocional.

Dentro desse escopo, 0 estudo também apresentara um estudo de caso sobre a Associacao de
Assisténcia em Oncopediatria - AMO Crianga, uma organizacao filantrépica que oferece um modelo
exemplar de atendimento e acolhimento as criancas diagnosticadas com cancer e suas familias. Ao
longo da anélise, serdo destacadas as praticas e politicas que promovem a melhoria da qualidade de
vida dos pacientes, evidenciando a importancia de um atendimento integral que abranja ndo apenas
as necessidades médicas, mas também as dimensdes psicoldgicas e sociais dos envolvidos.

A escolha do tema justifica-se pela importancia do cancer infantil, que se apresenta como um
dos maiores desafios para a salde publica e para a estrutura familiar. Essa realidade exige uma
abordagem multidisciplinar, voltada para o enfrentamento das dificuldades que afetam tanto as
criancas quanto seus familiares. Nesse cenario, o Servico Social exerce um papel essencial,
assegurando direitos, oferecendo suporte emocional e promovendo a orientacao necessaria para lidar
com as demandas impostas pela doenca.

Este estudo terd como objetivo principal analisar o impacto do cancer infantil e a atuacdo do
Servico Social nesse cendrio. Para alcancar esse propdsito, serdo examinados o papel que 0s
assistentes sociais desempenhardo no processo de diagndéstico e tratamento, as politicas publicas que
oferecerdo apoio as familias afetadas e o caso especifico da Associacdo AMO Crianca, que ilustrara
a relevancia das acdes realizadas nesse campo.

2 Cancer infantil
2.1 Definigdo e tipos de cancer infantil

De acordo com o Instituto Nacional do Cancer (INCA, 2023), o cancer infantil abrange um
conjunto de doencas malignas que atingem criancas e adolescentes. Essas doencgas se caracterizam
pelo crescimento desordenado de células anormais, que podem formar tumores. Apesar de os fatores
que causam 0 cancer em criancas ainda serem amplamente estudados, acredita-se que estejam
relacionados a mutacdes genéticas, fatores ambientais e alteracbes no DNA. Embora o cancer seja
menos frequente em criancas do que em adultos, ele continua sendo uma das principais causas de
mortalidade infantil em diversos paises.
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A enfermidade cronica também pode ser definida como aquela condicdo que, na crianga,
interfere no funcionamento do corpo por longo prazo, requer assisténcia e seguimento por
profissionais de saude, limita as atividades diarias, interfere no seu processo de crescimento e
desenvolvimento afetando o cotidiano de todos os membros da familia (Nascimento, 2003).

Uma condi¢do cronica em criancas é caracterizada por uma condicdo de salde que
compromete o funcionamento do organismo por um longo periodo, exigindo acompanhamento
constante por profissionais da &rea. Essas condi¢des podem limitar as atividades cotidianas, interferir
no crescimento e desenvolvimento da crianga e impactar diretamente a dindmica familiar,
demandando constantes adaptacdes para lidar com os desafios impostos pela nova realidade.

Os principais tipos de cancer infantil, conforme descrito pelo Instituto Nacional do Céancer
(INCA, 2022), incluem diferentes formas que se destacam pela frequéncia em criancas e adolescentes.
Entre eles, a leucemia é o mais comum, afetando o sangue e a medula 6ssea, especialmente nas
variantes linfoblastica aguda (LLA) e mieloide aguda (LMA). Os tumores no sistema nervoso central,
que incluem os cerebrais e outros que comprometem o sistema nervoso, como meduloblastomas e
gliomas, sdo o segundo tipo mais prevalente. Outro tipo frequente é o neuroblastoma, que se origina
em células nervosas imaturas, geralmente nas glandulas suprarrenais de criangas pequenas.

O tumor de Wilms, que afeta os rins, € mais comum em criancas entre trés e quatro anos. Os
linfomas, como o de Hodgkin e o ndo-Hodgkin, atingem o sistema linfatico e também tém uma
presenca significativa entre os tipos de cancer infantil. O rabdomiossarcoma, por sua vez, desenvolve-
se nos musculos esqueléticos e pode surgir em diferentes partes do corpo. O retinoblastoma é outro
tipo importante, sendo um cancer ocular que geralmente acomete criangcas com menos de cinco anos.
Por fim, os canceres 6sseos, como 0 osteossarcoma e o sarcoma de Ewing, sdo mais prevalentes entre
criancas e adolescentes, completando a lista dos tipos mais relevantes de cancer infantil.

2.2 Diagnostico e tratamento

O diagnodstico e tratamento do cancer infantil demandam uma abordagem ampla, envolvendo
diferentes areas médicas e profissionais especializados. O objetivo principal é a detec¢do precoce da
doenca e a aplicacdo de terapias eficazes que aumentem as chances de cura. A eficiéncia do tratamento
esta diretamente relacionada ao tipo de cancer e ao estagio em que € descoberto.

Conforme o Instituto Oncoguia (2017), o cancer infantil ndo esta relacionado ao estilo de vida
da crianca em questdo e comumente se desenvolve através de alteracbes no DNA das células, no
comeco da vida ou até mesmo antes do nascimento. No que diz respeito ao seu tratamento, “Com
algumas excecdes, os canceres infantis tendem a responder melhor a tratamentos como a
quimioterapia, pois acredita-se que 0 organismo da crianga tende a receber melhor o tratamento
quando se comparado com o adulto. Segundo o Instituto Nacional de Cancer (INCA, 2009) o nimero
de cancer no pais cresce significativamente nas criangas tornando — se uma preocupacdo constante na
salde. O cancer é considerado a primeira causa de morte nesse publico na faixa etaria entre 1 a 19
anos. Conforme os registros no Sistema de Registro de Cancer de Base Populacional (RCBP) foram
registrados 3% o qual corresponde a 9.890 casos por tumores pediatricos no pais (Brasil, 2009; Santos
etal., 2017).

De acordo com o Instituto Nacional do Cancer (INCA, 2023), o diagnéstico do cancer infantil
envolve diversos procedimentos que permitem identificar a doenga com precisédo. O exame clinico €
uma etapa inicial essencial, na qual o médico realiza a coleta detalhada do histérico médico do
paciente e um exame fisico para observar possiveis sinais e sintomas sugestivos da doenca. Além
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disso, sdo realizados exames laboratoriais, como hemogramas e testes bioquimicos, que ajudam a
detectar alteragdes no sangue associadas ao cancer.

Os exames de imagem também sao indispensaveis nesse processo, utilizando métodos como
radiografias, tomografias computadorizadas, ressonancias magnéticas e ultrassons para localizar e
caracterizar tumores. Em casos onde a suspeita de céncer é confirmada, a biopsia torna-se
fundamental. Esse procedimento consiste na remocao de uma amostra do tecido afetado para analise
microscopica, possibilitando a identificacdo do tipo especifico de cancer. Ressalta-se também, que
testes genéticos e moleculares podem ser recomendados para detectar mutagdes genéticas especificas,
contribuindo para a defini¢do do tratamento mais adequado.

O Instituto Nacional do Cancer (INCA, 2023) destaca que as opg¢0es terapéuticas para o cancer
infantil incluem diferentes abordagens, dependendo do tipo e estagio da doenga. A quimioterapia é
uma das estratégias mais utilizadas, sendo frequentemente a primeira linha de tratamento. Ela consiste
no uso de medicamentos para destruir ou inibir o crescimento das células cancerosas. A cirurgia
também é uma opc¢édo importante, especialmente para tumores localizados, permitindo a remocéo do
tumor sempre que possivel.

Outra abordagem terapéutica € a radioterapia, que utiliza radiagdes para eliminar células
malignas ou reduzir o tamanho do tumor. Ela € particularmente indicada em casos de tumores solidos
ou cerebrais. Além disso, o transplante de medula 6ssea pode ser necessario em alguns tipos de
leucemias e outros tumores hematoldgicos, permitindo a substituicdo da medula 6ssea afetada por
celulas saudaveis.

O Instituto Nacional do Cancer também enfatiza os avancos das terapias-alvo e da
imunoterapia no tratamento do cancer infantil. Essas estratégias inovadoras tém como objetivo atacar
alvos especificos nas células cancerosas ou estimular o sistema imunoldgico do paciente para
combater a doenca de forma mais eficaz, ampliando as perspectivas de sucesso no tratamento.

2.3 Impactos do diagnoéstico na rotina da crianca e da familia

O diagnostico de cancer infantil provoca mudancas significativas na rotina tanto da crianca
quanto da familia. Para a crianca, o tratamento compromete suas atividades diarias, como ir a escola
e brincar, exigindo adaptagdes. Além dos sintomas fisicos, como fadiga e dores, os procedimentos
médicos frequentes e a incerteza quanto a cura podem gerar angustia, ansiedade e alteracGes
comportamentais.

Na familia, a rotina sofre uma reconfiguracdo importante. Pais e responsaveis experimentam
um aumento de estresse, tanto emocional quanto financeiro. A necessidade de estar presente nas
consultas, hospitalizacGes e tratamentos muitas vezes forca a interrupgéo das atividades profissionais,
0 que pode trazer problemas financeiros. Alem disso, a atencdo intensiva a crianca doente pode fazer
com que os irmdos se sintam negligenciados, enfrentando também as consequéncias emocionais da
situacao.

O apoio emocional e a reorganizagdo das atividades diarias s&o essenciais para que a familia
enfrente a nova realidade imposta pela doencga. Familias que recebem suporte, tanto de profissionais
especializados quanto de grupos de apoio, conseguem lidar de maneira mais eficaz com os desafios
da doenga oncologica infantil.

Oliveira e Silva (2018, p. 123-135) afirmam que “o cancer infantil impde desafios nao apenas
a crianca, que precisa lidar com os efeitos do tratamento, mas também aos pais, que assumem a
responsabilidade de coordenar o cuidado, o que afeta diretamente a estrutura familiar”.
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Para reduzir os impactos do cancer infantil na dindmica familiar, é crucial adotar estratégias
que contemplem o suporte emocional e a reorganizacao das atividades diérias. O Instituto Nacional
do Céncer destaca a importancia de oferecer assisténcia psicoldgica a crianca e aos familiares,
ajudando-os a lidar com o estresse emocional gerado pela doenca. A terapia familiar proporciona um
espago seguro para que 0s pais expressem suas emocoes, compreendam melhor a situagéo e auxiliem
o0s irmdos a enfrentar essa realidade de forma saudavel.

A criacdo de uma rede de apoio também é fundamental, envolvendo amigos, familiares e
profissionais que possam ajudar a aliviar a carga dos pais, seja com tarefas cotidianas, transporte,
cuidados com outros filhos ou 0 acompanhamento da crianga em consultas médicas. Além disso, a
integracdo em grupos de apoio formados por outras familias na mesma situacdo oferece um espago
para compartilhar experiéncias, trocar informacdes e encontrar conforto emocional.

Outro ponto relevante é a busca por conhecimento sobre o tipo de cancer e os tratamentos
disponiveis. Estar bem informado ajuda os pais a tomarem decisdes mais confiantes e reduz a
ansiedade em relacdo ao desconhecido. Também é essencial reestruturar a rotina familiar de maneira
flexivel, ajustando horéarios de trabalho, estudos e lazer para mitigar o estresse e manter um equilibrio
saudavel no ambiente domestico.

Manter o contato com a escola da crianga e desenvolver um plano de acompanhamento
académico em parceria com os educadores contribui para que a crianca tenha um senso de
normalidade e continuidade em seus estudos. Nos casos em que o tratamento curativo ja ndo é
possivel, o suporte em cuidados paliativos se torna indispensavel, garantindo conforto, manejo dos
sintomas e uma melhor qualidade de vida tanto para a crian¢a quanto para a familia.

O impacto financeiro do diagnostico pode ser significativo, e buscar apoio por meio de
programas sociais, organizacdes ndo governamentais e instituicdes especializadas pode ajudar a
aliviar a pressdo econdmica enfrentada pela familia. Essas estratégias integradas tém como objetivo
minimizar os desafios emocionais, logisticos e financeiros impostos pela doenca.

3 Servigo Social e a atuagdo com criangas com cancer
3.1 O papel do assistente social no contexto da saude

O assistente social desempenha um papel essencial na area da salde, contribuindo para o
cuidado integral das pessoas. Esse cuidado vai além da dimenséao bioldgica, abrangendo também os
aspectos sociais e psicoldgicos que influenciam a salide e o bem-estar. Trabalhando em parceria com
outros profissionais da saude, o assistente social busca garantir que os pacientes e suas familias
tenham o suporte necessario para enfrentar os desafios sociais que possam interferir no tratamento e
na recuperacao.

No Brasil, essa atuacao € guiada por importantes marcos legais, como a Politica Nacional de
Assisténcia Social (PNAS, 2004) e o Sistema Unico de Satde (SUS, 1988), que reforcam o principio
de que a saude é um direito de todos. Com base nesses principios, 0 assistente social tem como
objetivo reduzir desigualdades, promover acesso a recursos e construir caminhos para que cada pessoa
tenha condicGes de enfrentar a doenca com dignidade e apoio adequado.

Yolanda Guerra lamamoto € uma das principais autoras que discute a intervencédo do assistente
social no contexto da salde a partir da perspectiva da praxis, ou seja, da articulacdo entre teoria e
pratica na atuacao profissional. Segundo lamamoto (2008), a intervenc¢édo do assistente social deve



ser vista como uma pratica inserida em uma sociedade de classes, o que implica na compreensao das
desigualdades sociais como estruturantes dos problemas de salde.

Para lamamoto (2007), a atuacdo do assistente social na salde ndo pode se restringir a uma
I6gica burocratica, mas deve focar na transformacdo social, questionando e combatendo as
desigualdades que afetam o acesso a salde. Essa perspectiva critica € essencial para garantir que 0s
assistentes sociais atuem de forma ética, comprometida com a justica social e os direitos humanos,
principios basilares do Cédigo de Etica da profisséo.

No contexto da saude, o assistente social precisa compreender o adoecimento como um
fenbmeno que transcende a biologia e estd intimamente relacionado as condig¢fes sociais e
econdmicas dos individuos. Essa compreensdo amplia a intervencéo do profissional, que passa a atuar
ndo apenas na garantia do acesso a tratamentos, mas na busca por melhores condi¢des de vida para
0s usudrios do sistema de saude.

De acordo com o Ministério da Saude (Brasil, 2023), o assistente social na area da salde
desempenha diversas atividades essenciais que contribuem para a promocao do cuidado integral e
para o fortalecimento do acesso aos direitos sociais. Uma de suas fungdes principais é acolher
pacientes e seus familiares, utilizando a escuta ativa para identificar necessidades sociais que possam
dificultar o acesso aos servicos de saude ou o enfrentamento de doencas. Além disso, 0 assistente
social atua como intermediario entre os usuérios e o sistema de saude, facilitando o acesso a recursos
e direitos sociais, como beneficios previdenciarios, assistenciais, medicamentos e transporte,
assegurando gue 0s pacientes tenham suporte necessario para manter o tratamento.

A colaboracdo em equipes multiprofissionais também é uma parte fundamental do trabalho
do assistente social, contribuindo com médicos, enfermeiros e outros profissionais de saude na
elaboracdo de planos terapéuticos que considerem o contexto social e de vida dos pacientes. Ele
também organiza atividades educativas voltadas para pacientes, familiares e comunidades, com o
objetivo de conscientizar sobre a prevencdo de doencas, promoc¢do da salde e os direitos sociais
disponiveis.

Outro aspecto relevante é o atendimento a pessoas em situacdo de vulnerabilidade, como
aquelas que vivem em contextos de pobreza, violéncia, dependéncia quimica ou enfrentam doencas
cronicas. O assistente social busca garantir que essas pessoas tenham acesso ao suporte social
adequado para enfrentar suas dificuldades. Além disso, tem um papel ativo na defesa de direitos e no
fortalecimento de politicas publicas, promovendo a inclusdo social e 0 acesso a servigos de saude,
especialmente para grupos mais vulneraveis. Sua atuacéo &, portanto, indispensavel para assegurar
um cuidado mais humano e equitativo dentro do sistema de saude.

3.2 Intervencéo Social e politicas publicas de apoio

A intervencgdo social no contexto do cancer infantil é de suma importancia para oferecer
suporte integral as criangas e suas familias, abrangendo tanto o acesso ao tratamento quanto o apoio
emocional e social. Como divulgado pelo Instituto Nacional de Cancer (INCA, 2023), o impacto da
doenca vai além da saude fisica da crianga, afetando a vida familiar, o bem-estar psicolégico e a
situacdo socioecondmica dos envolvidos. Dessa forma, uma abordagem que envolva diferentes areas
do conhecimento € fundamental para garantir o atendimento das necessidades dos pacientes.

O assistente social desempenha um papel crucial no acompanhamento de familias que
enfrentam o céncer infantil, oferecendo suporte desde o0 momento do diagnostico até as etapas do
tratamento. De acordo com o Grupo de Apoio ao Adolescente e a Crianga com Céancer (GRAACC,
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2023) e a Associagdo de Apoio & Crianca com Céancer (AACC, 2023), sua atuagdo é marcada pelo
acolhimento e apoio emocional as familias, especialmente no momento dificil de receber o
diagnostico. Nessa etapa, 0 assistente social ndo apenas oferece suporte emocional, mas também
orienta sobre os direitos do paciente e encaminha os familiares para servigos especializados de apoio
psicoldgico, quando necessario.

Além disso, muitos nucleos familiares enfrentam dificuldades financeiras decorrentes do
tratamento, especialmente quando ele ocorre longe de casa. O assistente social trabalha para garantir
0 acesso a beneficios sociais, como o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) e auxilios que
asseguram transporte e hospedagem para a crianga e seus acompanhantes, aliviando parte da carga
financeira enfrentada pelas familias.

Outro aspecto importante do trabalho do assistente social é apoiar a continuidade da educagédo
da crianca, considerando que, em muitos casos, o tratamento oncoldgico exige o afastamento escolar.
Nesse sentido, ele colabora para reintegrar a crianca ao ambiente escolar ou encaminha para
programas de ensino domiciliar ou hospitalar, garantindo que a educacdo ndo seja interrompida
durante o periodo de tratamento.

O assistente social também atua como um articulador, facilitando o contato das familias com
organizacg0es da sociedade civil, como a AACC e 0 GRAACC, que oferecem suporte complementar.
Essas instituicdes frequentemente fornecem auxilio material, apoio emocional e orientacdo juridica
as familias, contribuindo para um cuidado mais integral e humanizado. A atuacéo do assistente social,
portanto, é essencial para minimizar os impactos sociais e emocionais do cancer infantil, ajudando as
familias a enfrentar o tratamento com mais seguranca € apoio.

Josiane Soares Neto (2001) é uma autora que traz importantes contribui¢fes para o debate
sobre o papel do assistente social no campo da satde. Em seus escritos, ressalta que o assistente social
desempenha a funcdo de mediador entre o Estado e os cidaddos, assegurando que o direito a salde,
garantido pela Constituicdo Federal de 1988, seja respeitado e que 0 acesso a esse Servigco seja
universal.

Além de atender as necessidades imediatas dos usuérios do sistema de saude, Neto enfatiza
que o assistente social deve adotar uma postura critica e ativa na criacdo de politicas publicas que
enfrentem as causas estruturais das desigualdades de acesso aos servigcos de saude. Para isso, é
essencial que esse profissional adote uma visdo ampliada da salde, considerando os diversos fatores
sociais, como habitacdo, educacéo, alimentacdo e condicdes de trabalho, que influenciam diretamente
no processo de adoecimento.

Soares Neto (2021), também ressalta que o direito a salude € inalienavel e que a atuacdo do
assistente social, como profissdo engajada na defesa dos direitos, deve estar sempre alinhada a
protecdo e fortalecimento do Sistema Unico de Satde (SUS, 1988). E necessario garantir que 0s
principios de universalidade, integralidade e equidade sejam efetivamente implementados no sistema
de salde publica.

O governo brasileiro possui importantes politicas publicas voltadas para garantir que criangas
com cancer tenham acesso a tratamento e suporte adequados. Segundo o Ministério da Saude (Brasil,
2023), a Politica Nacional de Atencdo Oncologica (PNAO) estabelece diretrizes para o atendimento
oncoldgico no Sistema Unico de Salde (SUS), assegurando o acesso gratuito ao diagnostico,
tratamento e cuidados paliativos. O cancer infantil esté incluido nas agdes dessa politica, o que garante
um cuidado integral para as criancas e suas familias.



Outro marco importante é o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), que assegura o
direito & salde para criancas e adolescentes, incluindo o tratamento adequado para doengas graves,
como o cancer. O ECA também prevé a criacdo de politicas publicas que protejam integralmente as
criancas em situacdes de vulnerabilidade, especialmente aquelas em tratamento de saude (Brasil,
1990).

Para as familias que precisam se deslocar para outra cidade em busca de atendimento
especializado, o programa Tratamento Fora do Domicilio (TFD), oferecido pelo SUS, é um recurso
essencial. Ele garante transporte e hospedagem para a crianca e seus acompanhantes, sendo
especialmente relevante para familias de baixa renda que enfrentam dificuldades financeiras durante
0 tratamento.

A Lei dos 60 Dias (Lei n° 12.732/2012) é mais uma iniciativa fundamental, pois determina
gue o tratamento oncologico pelo SUS deve comecar em até 60 dias apds o diagndstico. Para o cancer
infantil, essa rapidez € crucial, ja que o diagndstico precoce aumenta significativamente as chances
de cura e melhora o prognostico (Brasil, 2012).

Além disso, campanhas de conscientizagdo, como o Setembro Dourado, tém desempenhado
um papel importante na sensibilizacdo da sociedade sobre os sinais do cancer infantil e a importancia
do diagnoéstico precoce. Essas iniciativas ajudam a promover o conhecimento sobre a doenca e
incentivam as familias a buscarem tratamento o mais cedo possivel, contribuindo para salvar vidas e
melhorar a qualidade do atendimento. Essas politicas e a¢fes refletem o compromisso do governo em
oferecer suporte integral as criancas com cancer e suas familias.

A intervencdo social no cancer infantil € uma parte fundamental do tratamento, garantindo
que as criancas e suas familias tenham suporte nos aspectos emocionais, sociais e financeiros. A
atuacdo do assistente social, junto as politicas publicas voltadas para o atendimento de criangas com
cancer, visa reduzir os impactos negativos da doenga, assegurando o acesso a direitos e promovendo
a qualidade de vida durante o tratamento.

3.3 Acompanhamento e suporte as familias de criangas com cancer

O acompanhamento e suporte oferecidos as familias de criancas com cancer desempenham
um papel fundamental para promover o bem-estar, ndo apenas da criangca em tratamento, mas de todo
o nucleo familiar. O impacto do diagnéstico de cancer em uma crianca gera consequéncias profundas
na dindmica familiar, exigindo uma rede de apoio que transcende o tratamento médico, envolvendo
também aspectos sociais, emocionais e praticos. A complexidade da situacdo demanda suporte
integral para lidar com os desafios de ordem emocional, financeira e logistica, frequentemente
impostos pela doenca e seu tratamento prolongado.

As consequéncias do cancer infantil para a familia sdo muitos. O diagnostico de uma doenga
grave cCOomo 0 cancer em uma crianga provoca uma série de mudancas significativas na vida da familia.
Além do sofrimento emocional, os pais e cuidadores costumam enfrentar questdes como medo,
incertezas sobre o futuro e dificuldades em conciliar o cuidado da crianga com outras
responsabilidades familiares e profissionais. Em muitos casos, ha uma queda significativa na renda
familiar, especialmente quando um dos responsaveis precisa se afastar do trabalho para acompanhar
0 tratamento da crianga, agravando as dificuldades financeiras ja existentes.

O suporte adequado as familias é, portanto, indispensavel para que possam enfrentar de forma
mais equilibrada todos os desafios que o tratamento do cancer infantil impde. Esse suporte deve



10

contemplar as dimensdes emocionais e materiais, garantindo o acesso a informagdes, beneficios
sociais e servicos de saude.

O trabalho do assistente social é fundamental no contexto do diagndstico e tratamento do
cancer infantil, oferecendo suporte psicossocial que proporciona acolhimento e orientacdes as
familias. De acordo com o Ministério da Saude e o Ministério da Educacao (2023), esse profissional
desempenha um papel essencial ao oferecer escuta qualificada e apoio emocional, ajudando os
familiares a enfrentar o impacto do diagnostico, o estresse do tratamento e as incertezas relacionadas
ao futuro da crianca. Essa intervencdo é indispensavel para aliviar a carga emocional e fortalecer as
familias nesse processo desafiador.

Além disso, muitas familias desconhecem os direitos sociais a que tém acesso, como 0
Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC) e o Tratamento Fora de Domicilio (TFD), que oferece
transporte e hospedagem para pacientes que precisam se deslocar para outra cidade em busca de
tratamento. O assistente social desempenha um papel crucial ao orientar e auxiliar as familias no
processo de solicitacdo desses beneficios, garantindo que tenham acesso aos recursos necessarios para
enfrentar o tratamento.

Outro aspecto importante da atuacdo do assistente social é o apoio a educac¢do da crianca, j&
que muitas vezes o tratamento exige afastamento escolar. Ele pode atuar como intermediario junto ao
sistema educacional para assegurar a continuidade dos estudos da crianga, seja por meio da educacao
domiciliar ou hospitalar, preservando o vinculo com a aprendizagem e minimizando os impactos na
rotina escolar.

O assistente social também desempenha um papel significativo na integracéo das familias com
redes de apoio. Diversas organizacdes ndo governamentais, como a Associacdo de Apoio a Crianca
com Cancer (AACC) e o Grupo de Apoio ao Adolescente e a Crianca com Cancer (GRAACC),
oferecem suporte complementar, incluindo transporte, alimentagdo e hospedagem. O profissional de
servico social facilita 0 encaminhamento para essas redes, assegurando que as familias recebam todo
0 apoio disponivel, promovendo um cuidado mais completo e humanizado.

Além do suporte social, 0 acompanhamento psicoldgico é de extrema importancia para as
familias de criangas com cancer. O estresse prolongado pode causar sérios problemas de saide mental,
como ansiedade e depressao, tanto nos pais quanto nos outros membros da familia. O suporte
psicoldgico visa fortalecer a resiliéncia familiar e proporcionar ferramentas para que os cuidadores
possam enfrentar os desafios de maneira mais saudavel.

A psicologia oncolégica, que se dedica ao atendimento de pacientes com cancer e suas
familias, desempenha um papel crucial nesse contexto. O acompanhamento psicolégico pode ser feito
individualmente ou em grupo, e tem como objetivo oferecer apoio emocional e ajudar as familias a
desenvolver estratégias para lidar com o sofrimento causado pela doenga.

O acompanhamento e suporte as familias de criancas com cancer sdo fundamentais para
garantir que a jornada de tratamento seja vivida com o menor impacto emocional e social possivel. A
integracdo entre profissionais de salde, assistentes sociais, psicologos e politicas publicas é essencial
para atender as necessidades das familias, garantindo ndo apenas o tratamento da crianga, mas também
o0 suporte integral a todos os que compartilnam dessa experiéncia desafiadora.

O apoio psicossocial no servico social fundamenta-se em diferentes teorias que buscam
integrar a assisténcia social e o cuidado emocional. A Teoria da Vulnerabilidade Social, conforme
discutida por Robert Castel (1998), ressalta que as vulnerabilidades enfrentadas pelas familias em
contextos de crise ndo sdo apenas materiais, mas também emocionais e relacionais. Assim, a
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intervencdo do assistente social deve abranger as complexidades subjetivas e interacionais presentes
nas relagGes familiares.

Outra teoria relevante é a Intervencdo Psicossocial, que defende a necessidade de uma
articulacédo entre as dimens@es individuais e coletivas nas intervencdes. Conforme Guerra (2010), o
assistente social atua facilitando processos que visam a autonomia e fortalecimento das familias, por
meio de um trabalho que valorize tanto os aspectos materiais quanto emocionais, promovendo uma
recuperagdo mais eficaz diante das adversidades.

O assistente social desempenha um papel crucial no contexto de uma ONG que atende criangas
com cancer, oferecendo suporte integral as familias e abordando as necessidades ndo sé de salde,
mas também sociais e emocionais (Brasil, 2023). Nessa atuacéo, ele é responsavel por intermediar o
contato das familias com os servigos e recursos oferecidos pela ONG, bem como com o sistema
publico, de modo a garantir que os direitos sociais e de saude das criancas sejam devidamente
respeitados.

Ao acolher e orientar as familias diante do impacto do diagndéstico, o assistente social facilita
0 acesso a beneficios sociais, como o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) e o Tratamento Fora
de Domicilio (TFD). Esses auxilios sdo essenciais para familias que enfrentam desafios financeiros
ao longo do tratamento, muitas vezes realizado em locais distantes de sua residéncia (Brasil, 2023).

Nas ONGs, o assistente social também atua em equipes multiprofissionais ao lado de
profissionais de psicologia, pedagogia e outros, garantindo uma rede de apoio que considera o bem-
estar emocional, o0 acompanhamento educacional e o fortalecimento dos vinculos familiares. Sua
funcéo é igualmente importante para conectar a familia com outras redes de apoio, tanto comunitarias
guanto governamentais, e para viabilizar o acesso a programas de suporte material e juridico, quando
necessario (GRAACC, 2023).

Por meio desse trabalho, o assistente social fortalece as familias, oferecendo-lhes ferramentas
para enfrentar os desafios do tratamento e promovendo a dignidade, incluséo social e direitos de cada
crianca assistida pela ONG. Sua atuacéo assegura que o atendimento oferecido pela organizacao seja
completo e acolhedor, atendendo integralmente as necessidades das criancas e de suas familias.

4 O trabalho da AMO Crianca de Novo Hamburgo

4.1 ldentificacdo da Instituicdo AMO Crianga
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Quadro 1 — Apresentacdo AMO Crianca

Raz8o Social: Associacdo de Assisténcia em
Oncopediatria

CNPJ: 03.267.558/0001-26

Nome Fantasia: AMO crianga

Ramo de Atividade:
Tipo de Instituicdo: Servigos
Terceiro setor
End: Rua Vidal Brasil, 1695 Bairro: Hamburgo Velho
Cidade: Novo Hamburgo UF: RS Fone: (51) 995879009
CEP.: 93540-090 E-mail: projetos@amocrianca.com.br

Representada por: Carla Rosana da Silva

Cargo: Administradora

Fonte: Quadro feito pela aluna durante o periodo de estagio (2023).

4.2 Sua histéria

Conforme consta em seu Estatuto Social (Amo Crianca, 2020b) e site
www.amocrianca.com.br/, a Associacdo de Assisténcia em Oncopediatria - AMO CRIANCA é uma
entidade filantrpica que atua na garantia do direito a protecdo a vida e a salde, de criancas e de
adolescentes, com suspeita ou diagndstico de cancer, com objetivo de permitir o desenvolvimento
sadio e harmonioso, em condicdes dignas de existéncia. Regida por um estatuto. Vincula-se a politica
social da saude.

Cultura organizacional com acolhimento integral ao paciente e sua familia.

A AMO foi criada em 1998 através da integracdo da Liga Feminina de Combate ao Céncer,
do Hospital Sdo Rafael e da Secretaria de Satde do Municipio de Novo Hamburgo.

Posteriormente, em 1999, foi formalmente constituida como instituicdo, ampliando os apoios
e cooperacgdes 0 que possibilitou a construcdo de sua sede propria.

4.3 Area de atuacéo, objetivos e finalidades

Atualmente atende 42 criangas e adolescentes, de zero até 18 anos, residentes em Novo
Hamburgo, Sdo Leopoldo, Campo Bom, Ivoti, Dois Irméos, Estancia Velha, Portdo, Sapiranga,
Acrarica.

E de responsabilidade da AMO a garantia da prestacéo gratuita dos servicos clinicos de salde
e de assisténcia social, com técnica e presteza. A entidade proporciona o acesso as consultas médicas
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e exames, como: RX, Ecografia, Tomografia, Ressondncia Magnética, Laboratorio, Biopsia, entre
outros. Quando se faz necessario, internagdo hospitalar, anestesista, acompanhamento terapéutico,
apoio psicossocial, atendimento odontoldgico, atendimento nutricional. Fornece os medicamentos
previstos para o tratamento e translado para os pacientes e familiares que os acompanham.

Com a misséo de proporcionar maior qualidade de vida aos pacientes e seus familiares,a AMO
oferece oficina de arte/artesanato, de corte costura, de culinaria e cuidados pessoais. Possui biblioteca
que servem de apoio pedagdgico aos pacientes. Realiza eventos festivos com objetivo de socializacao
e fortalecimento de vinculos.

As criancas e adolescentes permanecem vinculados a AMO CRIANCA, em média, por 5 anos,
até que possam ser considerados curados do cancer infantil.

Sua visdo é ser entidade de referéncia na gestdo do atendimento do céncer infantil e nas
demandas recorrentes, sem fins lucrativos, renovando continuamente seus processos, com
permanente busca da exceléncia.

Sua missdo é promover a saude atraves do diagnostico e tratamento da patologia base “cancer
infantil”, de individuos de O até 18 anos, com o atendimento da saude fisica, psiquica e social,
proporcionando melhoria na qualidade de sua vida e de seus familiares, na regido do Vale dos Sinos,
com responsabilidade social e ambiental.

Seus valores sdo o resgate social, transparéncia, responsabilidade, competéncia, cidadania,
ética e vida.

4.4 Estrutura geral

A Instituicdo conta com Servico Social, Oncopediatria Psicologia, Arteterapia, Pedagogia,
Fisioterapia, Nutricdo, Musicoterapia, Danca, Oficina de criatividade e tecnologias e Oficina de
bolachas.

Rede de apoio: Hospitais de referéncia em oncopediatria, Rede Sdcio Assistencial (escolas,
postos de saude, conselho tutelar, farmacias municipais), além da Justica Estadual e Federal.

4.5 Recursos institucionais

A equipe de profissionais da AMO ¢é constituida por funcionarios contratados através de
processo seletivo, em regime CLT, RPA e MEI, prestadores de servicos comunitarios, voluntarios e
estagiarios.

A SEDE da AMO foi construida e equipada através de doacGes, parcerias, projetos e recursos
livres. O espago possui consultério médico, psicologico, fisioterapeuta, pedagdgico, sala de arte,
musica e danca. Mobilidrio com mesas, cadeiras, cozinha, banheiros e artigos para loja onde fica o
brechd, computadores, telefones celulares. Atualmente possui trés veiculos para o transporte. Como
recursos materiais e de apoio possuem folhas, lapis, canetas, tintas, instrumentos musicais e
brinquedos.

4.6 Servicos prestados: programas, projetos, servicos que oferta a populagéo
A entidade proporciona o acesso as consultas médicas e exames, como: RX, Ecografia,

Tomografia, Ressonancia Magnética, Laboratorio, Bidpsia, entre outros. Quando se faz necessario,
internacdo hospitalar, anestesista, acompanhamento terapéutico, apoio psicossocial, atendimento
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odontolégico, atendimento nutricional. Fornece os medicamentos previstos para o tratamento e
translado para os pacientes e familiares que os acompanham.

Com a misséo de proporcionar maior qualidade de vida aos pacientes e seus familiares,a AMO
oferece oficina de arte/artesanato, de corte costura, de culinaria e cuidados pessoais. Possui biblioteca
que servem de apoio pedagogico aos pacientes. Realiza eventos festivos com objetivo de socializacéo
e fortalecimento de vinculos. Também conta com a oficina de bolachas.

4.7 Caracteristicas e demandas dos usuarios atendidos

O publico usuério da instituicdo sdo criangas e jovens de zero a dezenove anos com suspeita
ou diagnostico de cancer e seus familiares. As principais demandas que chegam na instituicdo sao
vulnerabilidade em salde e dificuldade ao acesso aos servicos de atendimento especializado,
desigualdade social e econdmica e dificuldade em manter a frequéncia escolar diante da nova
realidade da familia. O trabalho da AMO é buscar a aproximacgdo com o paciente e seus familiares
para assim prestar o apoio com esclarecimentos de garantia e onde buscar seus direitos, tanto nos
servigos ofertados na Instituigdo, como encaminhar para hospitais de referéncia, mantendo o contato
frequente. Na sede da AMO atendem, uma oncopediatra, uma assistente social, duas psicélogas, uma
nutricionista, uma fisioterapeuta, uma pedagoga, uma arteterapeuta, um musicoterapeuta e educador
que realiza oficina de danca.

Com a missdo de proporcionar maior qualidade de vida aos pacientes e seus familiares,a AMO
oferece oficina de arte/artesanato, de corte costura, de culinéria e cuidados pessoais. Possui biblioteca
que servem de apoio pedagogico aos pacientes. Realiza eventos festivos com objetivo de socializacéo
e fortalecimento de vinculos.

As criancas e adolescentes permanecem vinculados a AMO CRIANCA, em média, por 5 anos,
até que possam ser considerados curados do cancer infantil.

4.8 Historico do Servico Social na Instituicdo

A AMO Crianca foi fundada em 1998 numa perspectiva de proporcionar atendimento médico
as criancas com diagndstico de cancer.

Seus fundadores eram, na sua maioria, da area da satde: médicos, dentista e alguns integrantes
da Liga Feminina de Cancer, todos voluntarios.

Naquela época, tinham conhecimento de duas criancas que necessitavam desse apoio em Novo
Hamburgo. Essas foram, automaticamente, transferidas da Liga para a AMO.

Os objetivos da instituicdo, no momento da sua fundacao, era proporcionar exames e remédios
para essas criangas.

O numero de criancas foi ampliando e, com o passar do tempo, a equipe de voluntarios
percebeu que algumas das criancas necessitavam de vestudrio, outras de uma cama, alimentos, itens
de necessidade basica.

Se mobilizaram e passaram a suprir também essas demandas.

Porém, os critérios eram empiricos, baseados na percepcao e emocao do voluntario que atendia
a mde do paciente.

Praticamente dez anos depois, em marco de 2008, foi contratada a primeira assistente social.
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Essa profissional permaneceu por um ano na instituicdo. Um periodo curto, mas importante
para demonstrar a diretoria e demais voluntéarios que existem diferencas entre assistencialismo e
assisténcia social.

Essa experiéncia fez com que a AMO percebesse a necessidade desse profissional e a partir
dai ficou garantida essa funcdo na instituicao, atribuindo a ela a mesma importancia dada a medicina.

Atualmente entende-se que a salde acontece com a uniao de, pelo menos, essas duas areas.

Até 0 momento, aconteceu a contratacdo de nove assistentes sociais. Também passou trés
estagiarias dessa area.

Essa rotatividade em 15 anos foi decorrente de inUmeros fatores.

O principal deles € a capacidade do profissional ser empatico com a familia atendida.

Na AMO Crianga, o profissional do servico social necessita ter a capacidade de compreender
as demandas da familia em atendimento, sem julgamento. Também precisa controlar suas emocdes
para que ndo leve para a sua vida pessoal as dificuldades do publico em atendimento.

A Instituicdo atende uma situacao de doenca muito grave que acomete criancas.

Um quadro realmente dificil de aceitar, ainda mais em um publico que originariamente ja
possui muitos direitos violados.

Em alguns casos, 0s vinculos que a assistente social conseguia estabelecer com as familias
atendidas era unicamente através da oferta de beneficios, a protecdo dos direitos tornava-se
assistencialismo e ndo promovia promogéo da cidadania.

Também é encontrado dificuldades em encontrar profissionais do Servi¢o Social na area da
salde.

Houve periodos em que a instituicdo teve dois profissionais a0 mesmo tempo, uma que se
ocupava das demandas diarias dos pacientes e outra que se dedicava ao programa Diagnostico
Precoce.

Esse programa foi incorporado as funcGes da atual assistente social, pois percebeu-se que a
pessoa mais adequada para falar da importancia do diagnostico precoce é a assistente social que
convive diariamente com as demandas oriundas de um diagndstico tardio.

4.9 O trabalho do Assistente Social

O trabalho do assistente social e seus instrumentos utilizados na AMO sao a escuta qualificada
e acolhimento, entrevista com as familias, reunifes de equipe e com a rede de atendimento, tendo
como objetivo conhecer a realidade social das familias e suas principais demandas com vistas ao
atendimento destas. Realizar encaminhamento junto a rede para garantia de direitos, fomentar a
autonomia da familia, orientar as familias sobre o cuidado do paciente com foco na qualidade de vida
do grupo familiar.

4.10 ExpressOes da questdo social que chegam no Setor de Servigo Social

Vulnerabilidade em saude e dificuldade ao acesso aos servicos de atendimento especializado.
Desigualdade social e econdémicas, como dificuldade a moradia.

Atencéo a frequéncia escolar do paciente do paciente e irmé&os.

Viabilizacdo da garantia alimentar da familia com suplementacdo que o paciente necessitar.
Dificuldade na compra de medicamentos.
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Ressaltando a importancia da Instituicdo na vida das familias, buscando sempre a aproximagao
para assim prestar 0 apoio com esclarecimentos de garantia e onde buscar seus direitos. Manter a
comunicacdo ativa para atender de melhor forma possivel dentro dos servicos ofertados na AMO e
prestar amparo na aquisi¢do de medicamentos, alimentos, equipamentos e vestuario.

As principais demandas identificadas no estagio foram o desemprego, 0 atraso no
desenvolvimento escolar, a vulnerabilidade em salde e a desigualdade social.

4.11 Principais ag¢Oes desenvolvidas pelo assistente social frente ao objeto identificado

Contato diario com as familias assistidas para a organizacdo de suas necessidades em
atendimentos ofertados na AMO, de modo que tenham suporte a vulnerabilidade em que se encontram
(fisica, social e emocional). A cada contato e encaminhamento realizados, sao feitos os registros em
prontuério do paciente. Sdo analisadas estratégias para aplicacao junto das familias, para a adesdo aos
Servigos.

Quanto aos direitos aos pacientes, estdo garantidos ao BPC: avalia-se a situacdo socio
econdmica familiar para abertura de requerimento. Orientando quanto aos agendamentos das pericias,
médica e social.

A moradia, orientando sobre aluguel social, projetos habitacionais, melhorias na estrutura do
domicilio do paciente (em caso de transplante, por exemplo)

A alimentacio, com fornecimento de cestas basicas com suplementagao.

A salide e acesso & medicagfo: com concessdo ou apenas orientacdes sobre onde encaminhar
pedido de medicamentos gratuitos SUS.

A educacdo, organizando com o servico de pedagogia, a matricula escolar do paciente, a
adaptacgéo dos estudos em classe domiciliar ou hospitalar.

Acesso aos programas sociais, cadastro Unico, bolsa familia, tarifa social da energia elétrica,
entre outros.

Também ao transporte para deslocamento aos atendimentos especializados (hospital e AMO
Crianca).

Frequentemente sdo feitos contatos com a rede para agendamentos de consultas, exames e
transporte.

Sdo feitas montagens de cestas basicas mensais e extras.

Participacdo em reunides de rede para discussao de casos.

4.12 Estudo e analise reflexiva

Segundo Baremblitt (1992), as instituicfes sdo fundamentos que procuram normatizar as
atitudes das pessoas que ficam condicionadas em principios e atitudes que néo estdo formalizadas. O
movimento Institucionalista ocupa-se com orienta¢des que ndo se fixam, mas operam na autogestao
das organizagfes. Na AMO Crianga a anlise Institucional € um dos elementos percebidos no campo
de estagio, pelo processo de trabalho na forma coletiva. Didlogos entre a equipe e escuta ativa com
pacientes e familiares, a intervencao entre as partes envolvidas quebram as contradic¢Ges, instigando
0 processo de autocomposigédo do individuo. Observa-se como instituinte os profissionais técnicos
como assistente social, oncopediatra, pedagoga, musicoterapeuta, arteterapeuta, fisioterapeuta,
psicologas, coordenadora e administradora da Instituicdo por transmitirem condutas dindmicas nas
praticas cotidianas. Os colaboradores do setor de limpeza, financeiro, motorista, recepcionista,
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prestadores de servico comunitario e voluntarios apresentam caracteristicas mais instituidas, ou seja,
estabilizadas.

Relacionando a obra de Betinho (1994) com as préaticas diarias, baseado na analise de
conjuntura, onde uma mistura de conhecimento é descoberta, feita uma leitura da realidade e que se
faz sempre em funcdo de alguma necessidade ou interesse.

Os acontecimentos estdo presentes na pratica diaria com os atendimentos aos pacientes e seus
familiares.

O Ator em questdo, pode-se citar a propria AMO Crianga, por representar um grupo de pessoas
que buscam apoio e atendimento diante de uma doenca na familia.

A relagdo de forcas esta na busca do direito dos pacientes e familiares, tanto no tratamento e
auxilio que nem sempre é aprovado com facilidade, gerando assim dificuldades econémicas e
fragilidade nas familias.

A andlise de fatos, eventos tendo como pano de fundo as “estruturas”, ou articulagdo entre
estrutura e conjuntura, destaca-se a fragilidade em saude, que é algo em comum em todas as familias
atendidas pela Instituicdo. Algumas delas a doenca é a menor dificuldade que enfrentam, frente as
suas realidades. Outras familias mais estruturadas, o principal cuidador fica desempregado para
assumir os cuidados do paciente oncoldgico.

4.13 Construcédo do objeto

lamamoto (2007, p. 46), define o objeto do Servigo Social nos termos: “Os assistentes sociais
trabalnam com a questdo social nas suas mais variadas expressées quotidianas, tais como 0s
individuos as experimentam no trabalho, na familia, na area habitacional, na saide, na assisténcia
social publica, etc.”

“E a manifestagdo, no cotidiano da vida social, da contradi¢do entre o proletariado e a
burguesia, a qual passa a exigir outros tipos de intervengdo mais além da caridade e repressdo.”
(lamamoto, 2007, p 37.)

No campo de estagio percebe-se suas expressdes nas vulnerabilidades de saude e situacfes de
desigualdade social, onde faltam recursos financeiros para muitas necessidades das familias, como
para comprar medicamentos, alimentos especificos, pagar por transporte, entre outros.

O objeto de intervencao escolhido é o fortalecimento da rede de apoio das familias atendidas
na AMO.

4.14 Agdes de enfrentamento

Reunides de apoio com as familias ou principal cuidador do paciente oncoldgico, onde pode-
se combinar encontros mensais, quinzenais ou semanais. Nos encontros pode ser feito uma roda de
compartilhamento de experiéncias e sentimentos.

Pesquisa com as familias para fortalecer os vinculos e entender as principais demandas de
cada uma, buscando uma visdo ampla da situagdo individual.

Oficinas que seja do interesse dos usuarios, onde possam aprender ou aprimorar técnicas,
contribuindo com o trabalho em equipe, auto estima e auto confianca.

Visitas domiciliares com as familias que apresentam baixa aderéncia aos atendimentos e
programas oferecidos pela Instituicdo para buscar uma aproximacdo e compreensdo da situagédo
familiar.
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Orientacéo sobre a rede de apoio com a construcdo de um folder, onde conste as informagoes
sobre os principais atendimentos necessarios para as familias.

5 Concluséao

Concluiu-se que o cancer infantil representa um desafio complexo e multidimensional que
afeta profundamente tanto as criangas quanto suas familias. Ao longo do trabalho, ficou evidente que
0 diagndstico oncoldgico impds ndo apenas uma série de limitagdes fisicas a crianca, mas também
desencadeou impactos emocionais e financeiros significativos na vida familiar. Nesse contexto, a
atuacdo do Servico Social mostrou-se indispensavel, pois permitiu um suporte ampliado que englobou
orientacOes sobre direitos, acesso a beneficios e auxilio psicolégico. Através do estudo da Associacao
de Assisténcia em Oncopediatria - AMO Crianga, verificou-se que a integracdo de profissionais de
diferentes areas e o foco no acolhimento humanizado contribuiram diretamente para a melhoria da
qualidade de vida dos pacientes e de seus familiares.

A pesquisa ressaltou que o assistente social, ao atuar como mediador entre as familias e as
redes de salde e assisténcia, possibilitou o acesso a politicas publicas de apoio, mitigando alguns dos
desafios enfrentados no tratamento oncoldgico infantil. As praticas desenvolvidas pela AMO Crianca
revelaram que o atendimento integral e a valoriza¢do das dimensdes psicossociais foram cruciais para
a promogdo do bem-estar, auxiliando na construcao de estratégias de enfrentamento eficazes para as
familias.

Portanto, a atuacdo do Servico Social no apoio a criancas com cancer e suas familias
representou um instrumento essencial de suporte e fortalecimento. Espera-se que este trabalho
contribua para a ampliacdo das discussdes sobre a importancia de politicas pablicas especificas e de
iniciativas sociais voltadas a esse publico, buscando sempre garantir a assisténcia necessaria e o
suporte emocional para que as familias possam lidar da melhor maneira possivel com os desafios
impostos pela doenca.
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