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Resumo

Objetivo: Investigar os fatores que potencializam e fragilizam a assisténcia de
Enfermagem as criangas em cuidados paliativos. Materiais e Métodos: Revisédo
integrativa da literatura realizada nas bases de dadosSciELO, LILACS e BDENF entre
0os meses de junho de 2021 e abril de 2022, as quais geraram38I7 referéncias. Apos
remogao dos artigos pesquisados, foi utilizados critérios de inclusdo e excluséo, a
amostra final foi composta por 6 artigos. Resultados: A boa relagdo entre enfermeiro,
familia e crianca, bem como a atuacdo ativa da equipe multiprofissional e a
necessidade de valorizacdo da crianca e familia nas discussbes acerca de seu
cuidado foram aspectos positivos identificados. Ademais, foi evidenciado a
necessidade de se ofertar uma atengdo humanizada no desenvolvimento dos
cuidados paliativos & crianca. Conclusio: E necessario fortalecer a atencdo da satude
da crianga em cuidados paliativos, envolvendo esforgos para estabelecer vinculos e
melhor comunicagao voltados para o bem-estar da crianca e de sua familia.

Palavras-chave: Cuidados paliativos. Potencialidade assisténcia. Fragilidade
Assisténcia. Oncologia.
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Abstract

Objective: To investigate, through an integrative literature review, the factors that
weaken and enhance nursing care for children in palliative care. Methods: Integrative
literature review carried out in the SciELO, LILACSand BDENF databases between june
2021 and April 2022, which generated 517 references.After removing duplicates and
applying the inclusion and exclusion criteria, the final sample consisted of 6 articles.
Results: The good relationship between nurse, family and child, as well as the active
role of the multidisciplinary team and the need to value the child and family in
discussions about their care were identified positive aspects. Furthermore, the need to
offer humanized care in the development of palliative care for children was highlighted.
Conclusion: There is a need to strengthen child health care in palliative care, involving
efforts to establish bonds and better communication aimed at the well-being of children
and their families.

Keywords: Palliative care. Child. Neoplasms. Nursing. Family.

1. Introdugao

O cancer é considerado uma doenga que tem como principal caracteristica o
crescimento desordenado das células, capaz de afetar qualquer tecido ou 6rgao em
qualquer idade.! Em criangas e adolescentes, os canceres que os acometem tém
fatores de riscos e caracteristicas distintas daqueles que atingem a populagdo adulta,
sendo os tumores mais comuns as leucemias, linfomas e os que compreendem o
sistema nervoso central.?3

O cancer infantil tem demonstrado ser um relevante problema de saude publica,
com impacto no desenvolvimento adequado da idade e sobre a qualidade de vida da
crianga e seus familiares.? As ocorréncias do cancer na infancia ndo é mais alta que
na fase adulta. Dados de 2003, apresenta uma incidéncia crescente por ano de
aproximadamente 1%.* Comparadas com dados de 2018 a incidencia pode variar de
0,5 a 4,6% em uma media estimada.®

Quando diagnosticado, ele repercute de maneira muito impactante no modo de
viver, tanto na crianga quanto na familia, sendo uma experiéncia tanto quanto
desagradavel capaz de provocar varias alteragdes fisicas e emocionais devido a dor,
medo do desconhecido, perda da autoestima, dentre outras. Quando ndo € mais
apresentada a possibilidade de cura, € percebido como sendo uma experiéncia
devastadora, por repercutir diretamente no processo evolutivo da crianca.®

O tratamento tende a ser uma terapéutica agressiva com a manifestagao de
diversos efeitos colaterais para a crianga, seguido de implicagdes na sua dinadmica
cotidiana em periodos longos e frequentes dias de hospitalizagdo, trazendo sofrimento
a ela em decorréncia da separagéo da familia neste periodo.®

Entende-se, desse modo, que todas estas mudancas obtidas apds o
diagndstico, a crianga e sua familia enfrentam algumas etapas até a aceitagdo da
doenca e s6 entdo conseguem aderir ao tratamento.” Este, corresponde aos esforgos
cognitivos, comportamentais e afetivos de cada individuo lidando com fatores
instaveis do ambiente e até mesmo estressante aos quais acabam sobrecarregando
ou excedendo os recursos pessoais.®

Mesmo com avango no diagndstico e tratamento, ainda ha uma porcentagem
da populacdo que n&o conseguem atingir a cura da doenga, sendo conduzidos a
modalidade dos cuidados paliativos que visa aumentar a qualidade de vida da crianca
e oferecer suporte para a familia, incluindo também o controle dos sintomas
angustiantes.®
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Nessa perspectiva, os cuidados paliativos pediatricos devem abranger a
dimenséo holistica, ou seja, ndo apenas de preocupagdo com a doenga mas uma
relagdo de zelo pela integralidade do cuidado do individuo. Garantindo autonomia e
dignidade, incluindo o componente emocional, reciprocidade, boa comunicagao,
dialogo, conhecimento e a intuicdo. Ademais, deve-se desenvolver habilidade para
ajudar as criangas e seus familiares a encontrarem necessidades relacionadas com o
bem-estar e os valores humanos. Prestando ao maximo um olhar humanistico,
embasado no respeito as crencas e valores da crianga e da familia, em seus aspectos
fisicos, psicoldgicos, espirituais e sociais.®

A percepcgéo de que o cuidado ofertado pela equipe multidisciplinar deve ser
focado somente no processo saude-doencga deve ser reavaliada, pois no processo de
formacgao dos profissionais € defendida a ideia de atendimento holistico com enfoque
no paciente de forma complexa, avaliando o bioldgico, emocional, social e espiritual.’®-
1

Destaca-se entdo o papel do enfermeiro, que apresenta inumeras
responsabilidades relacionadas ao cuidado de pacientes oncologicos pediatricos, com
interagdes intensas, que gera impacto nos processos de decisdo da equipe, do
paciente e da familia. Além disso, a equipe de Enfermagem tem uma participagao
importante na adog&o de medidas para alivio do sofrimento e apoio aos familiares.'*
13

Adotar medidas que influenciam os resultados qualitativos na vida do paciente
e quantitavos, quantas pessoas aquele metodo ¢é efetivo. Sempre utilizado de tecnicas
para diminuir tensdo, temor e distanciamento da relagéo profissional-paciente. 141516

A experiéncia da crianga com sua doencga, pode lhe causar prejuizos mentais,
psicologicos ou fisicos, a presenga de um profissional consciente, habil e com
compreensao da situacdo, torna esta estadia no hospital uma vivencia menos
traumatica. '"-'® Tendo praticas humanizadas ndo somente com paciente, mas com
todos que estao relacionados com o paciente. 1920

Portanto, o objetivo do presente estudo foi investigar, por meio de uma revisao
da literatura, os fatores que fragilizam e potencializam a assisténcia de enfermagem
as criancas em cuidados paliativos. A prestacdo de um servigo qualidade é resultado
da compreensao integral ndo somente de suas competencias tecnicas e laborais, mas
conhecimentos cientificos e tecnicos. Para aprender a lidar com as particularidades
de cada paciente e seus familiares.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisao da literatura realizada em sete etapas: 1)delimitacao
da pergunta norteadora da revisao, 2) definicdo dos critérios de inclusdo e exclusao,
3) busca extensiva da literatura, 4) identificagdo de potenciais estudos pormeio de
avaliacao do titulo e resumo, 5) sele¢cdo dos artigos com base no texto completo, 6)
avaliagdo da qualidade dos estudos inclusos e 7) sintese dos estudos inclusos.

Tendo em vista a primeira fase da revisao, elaborou-se a pergunta norteadora
de pesquisa com base na estratégia PICO'?, sendo: P — criangas em cuidados
paliativos, | — assisténcia de Enfermagem, C — qualquer comparacgao relacionada as
fragilidades e potencialidades da assisténcia de Enfermagem e O — atengao a saude.

Nessa diregdo, a pergunta construida foi: quais os fatores que fragilizam e
potencializam a assisténcia de Enfermagem as criangas em cuidados paliativos?

A busca dos artigos foi realizada entre os meses de junho de 2021 a abril de
2023 nasbases de dados eletrénicas Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Literatura Cientifica e Técnica da América Latina e Caribe (LILACS) e Base de Dados
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em Enfermagem (BDENF).

Para definicdo dos termos de busca, foi realizada consulta aos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS). Elegeu-se o descritor “cuidados paliativos” que foi
combinado com os termos de busca “crianga”, “cancer”, “enfermagem” e “familia”.
Utilizou-se o operador booleano “AND” para combinagdo. As estratégias construidas
com os termos de busca e seus resultados s&o apresentados no Quadro 1.

3. Resultados e Discussao

Trata-se de uma revisao da literatura realizada em sete etapas: 1)delimitacao
da pergunta norteadora da revisao, 2) definicdo dos critérios de inclusdo e exclusao,
3) busca extensiva da literatura, 4) identificagdo de potenciais estudos pormeio de
avaliacao do titulo e resumo, 5) selegcédo dos artigos com base no texto completo, 6)
avaliacao da qualidade dos estudos inclusos e 7) sintese dos estudos inclusos.

Tendo em vista a primeira fase da revisao, elaborou-se a pergunta norteadora
de pesquisa com base na estratégia PICO'?, sendo: P — criangas em cuidados
paliativos, | — assisténcia de Enfermagem, C — qualquer comparacgao relacionada as
fragilidades e potencialidades da assisténcia de Enfermagem e O — atengao a saude.

Nessa diregdo, a pergunta construida foi: quais os fatores que fragilizam e
potencializam a assisténcia de Enfermagem as criangas em cuidados paliativos?

A busca dos artigos foi realizada entre os meses de junho de 2021 a abril de
2023 nasbases de dados eletrénicas Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Literatura Cientifica e Técnica da América Latina e Caribe (LILACS) e Base de Dados
em Enfermagem (BDENF).

Para definicdo dos termos de busca, foi realizada consulta aos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS). Elegeu-se o descritor “cuidados paliativos” que foi
combinado com os termos de busca “crianga”, “cancer”, “enfermagem” e “familia”.
Utilizou-se o operador booleano “AND” para combinagdo. As estratégias construidas
com os termos de busca e seus resultados s&o apresentados no Quadro 1.

Quadro 1: Estratégias de busca e resultados das produg¢des identificadas. Brasilia,
Distrito Federal, 2022.

Fontes de informacdo [Expressoes de busca Resultados
SCIELO ados paliativos” AND “enfermagem” AND“crianga” 58
AND “cancer” AND “familia”
LILACS bs” AND “crianga” AND “cancer”AND “familia” 429
BDENF bs” AND “crianga” AND “cancer”AND “familia” 30
Total 517

Elaboragao: Costa CSJ, Barreto DB, Silva KHA, Santana MCM, Aguiar RS (2021).

Teve-se como critérios de inclusdo sintese deste texto: artigos publicados de
no periodo de 2014 a 2023, disponivel no idioma portugués e inglés, disponiveis na
integra, ndo duplicados e relacionados com o problema de pesquisa. Foram
selecionados artigos e descartados resumos de congressos, anais, editoriais,
dissertacdes e teses.

A busca nas bases de dados gerou 517 referéncias. A selegao dos estudos foi
conduzida por meio da exportacdo dos resultados das buscas nas bases de dados
eletrbnicas para o gerenciador de referéncias EndNote desktop®. Com o programa,
foram removidas 50 duplicadas e 403 no quesito de temporalidade, o que resultou em
64 para avaliacao dos demais critérios de inclusdo por meio da leitura de titulos e
resumos. Destas 64, foram excluidos ainda em fungédo do tema (n = 28), ndo estar
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disponivel na integra (n = 9) e estar fora da lingua portuguesa (n = 11). Ao final, 16
artigos apresentaram potencial de inclusdo na amostra e, dentre esses, 6 foram
selecionados apos leitura na integra (Figura 1).

Figura 1: Fluxograma da busca nas bases de dados segundo recomendacdes
PRISMA. Brasilia, Distrito Federal, 2021
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Elaboragao: Costa CSJ, Barreto DB, Silva KHA, Santana MCM, Aguiar RS (2021).
Classificaram-se as evidéncias dos artigos em seis niveis: Nivel | — estudos
relacionados a metanalise de multiplos estudos controlados; Nivel Il — estudos
experimentais individuais; Nivel Ill — estudos quase-experimentais, como 0 ensaio

clinico ndo randomizado, o grupo unico pré e pos-teste, além de séries temporais ou
caso-controle; Nivel IV — estudos ndo experimentais, como a pesquisa descritiva,
correlacional e comparativa, com abordagem qualitativa e estudos de caso; Nivel V —
dados de avaliagao de programas obtidos de forma sistematica; e Nivel VI — opinides
de especialistas, relatos de experiéncia, consensos, regulamentos e legislagées.'3

Os dados compilados foram entdo analisados por meio da analise tematica™,
sendo organizados e apresentados em categorias tematicas obtidas a partir das
seguintes etapas de analise: 1) familiarizagao dos dados (resultados dos estudos que
compuseram a amostra e se relacionavam com a pergunta da pesquisa), 2) geragéo
de codigos iniciais, 3) busca por temas, 4) revisdo dos temas, 5) definicao e titulagdo
dos temas e 6) producéo do relatorio.
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Potencialidades associadas a qualidade da atengcao a saude da crianga sob
cuidados paliativos

|dentificou que o cuidado deve ser centrado na relagdo EU-NOS entre a crianca
e sua familia, uma vez que a percepgao desta em relagdo ao seu bem-estar e sua
saude é fortemente influenciada pelos sentimentos dos seus familiares. Ademais, é
no intimo familiar que a crianga encontra forca e perseveranga para continuar com o
tratamento, podendo, assim, sentir-se segura durante todas as intempéries causadas
pela doenga e seu tratamento.'?"”

O processo de comunicacao e a necessidade de comunica-se adequadamente
com a crianga e a familia em relagcdo ao cancer, bem como a oferta de um acolhimento
empatico. 520

Identificou que a Enfermagem tem papel indispensavel no acolhimento e
gerenciamento da assisténcia oncoldgica paliativista, pois possui competéncias
unicas, em relagcédo ao cuidado, ajudam na promogao da adaptagao a hospitalizagao
com ambientagao favoravel, atitudes mais calorosas e solidarias, alémde atendimento
competente e com informagdes. 2°

Na percepgao das criangas, identificou-se que ag¢des simples como o toque, o
tom de voz e a escuta, até acdes mais complexas como o brincar e procedimentos
técnicos, quando sao realizados com carinho e amor, produzem efeitoterapéutico
potencializado do processo de healing (restauragao; cuidado-cura). O brincar e a
brincadeira sdo importantes estratégias no enfrentamento de doengas, uma vez que
permitem a crianga se comunicar e expressar ativamente seus sentimentos,
ansiedades e frustragdes de modo a aliviar seu sofrimento.?°

A paciente infantojuvenil sofre com sua rotina de tratamento, como radioterapia,
quimioterapia, cirurgias, internagbes que modificam sua vida. Retirando do seu
convivio familiar, social e escolar. Essa interacdo com sua recuperacao acaba
limitando fisicamente e psicologicamente. E importante ressaltar a comunicagéo do
profissional de enfermagem neste cenario, no que se refere aos processos de trabalho
dos profissionais. Ou seja, a forma como o profissional se porta diante da situagcéo do
enfermo, interfere no seu bem estar.Esta comunicacdo foi classificada em 3
catergorias: nebulosa, quando apresenta informagdes inseguras, marcadas por
palavras dolorosas; Encontrando apoio para além das palavras, palavras que
transmitam encorajamento, passando a mensagem que se entenda parceria,
diminuindo o sentimento de inadequagao; dialogando entre segredos e verdades,
nesta categoria temos um percurso de detalhamento, onde & conversado todo o
processo da doencga. Auxiliando a relagdo familia-paciente.’®

A prestacdo de uma atengcdo humanizada na assisténcia ascuidados paliativos
qgue contemple o carinho, a atengao e a conversa torna-se ferramenta fundamental no
enfrentamento da doenga.?® A enfermagem trata as criangas sob cuidados paliativos
como uma preocupacdo continua com as orientagdes de cada procedimento
realizado, bem como das informagbdes a familia, desdobrando para os cuidados
intensivos e para aqueles que requeiram disciplina e rigor na realizagdo.®

Por fim, os familiares apontam que a enfermagem parece detalhar melhor os
cuidados de rotina e essenciais, estando mais atenta a qualquer alteragdo nos
padrées de normalidade. A equipe de efermagem tem papel indispensavel no
acolhimento e gerenciamento da assisténcia oncologica paliativista, pois possui
competéncias unicas, em relagao ao cuidado, ajudam na promog¢ao da adaptacgéo a
hospitalizagdo, com ambientag¢ao favoravel, atitudes mais calorosas e solidarias, além
de atendimento competente e com informagdes adequadas.’®
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Fragilidades na qualidade da atencdao a saude da crianca sob cuidados
paliativos

O reconhecimento dos cuidados paliativos traz esperanca para o controle dos
sinais e sintomas e, portanto, reducao do sofrimento e melhora da qualidade de vida
da crianga hospitalizada. Diante disso, a rede hospitalar € um forte aliado para que
isso acontega, foi possivel identificar a auséncia de um modelo de atengéo voltada a
crianga hospitalizada sob cuidados paliativos, pois o cuidado é fornecido sem levar em
consideracao as necessidades da crianga.’®

Corroborando com esse achado, apresenta uma perspectiva de um hospital
reativo, fragmentado e que n&o é capaz de lidar de forma eficaz com a complexidade
da necessidade de saude das criangas sob cuidados paliativos. Ademais, as criangas
consideram o ambiente hospitalar desconhecido, amedrontador e imprevisivel,
gerando ansiedade e sofrimento, pois, nesse periodo, a crianga se afasta de tudo que
Ihe é confortante, gerando sentimento de abandono e distanciamento de lagos afetivos
e sociais.?’ O sujeito-crianga com cancer adentra involuntariamente em um contexto
diferente, no qual por meio da sua dificil experiéncia expressa seus sentimentos com
o advento da enfermidade suscitando reagées diversas.'”

E comum as criancas associarem o hospital a um ambiente ruim, onde s&o
afastadas do convivio dos seus familiares e amigos, expostas a inumeros
procedimentos invasivos, restritas a uma rotina incomum do seu cotidiano e com
possibilidades limitadas de brincadeiras.?°

Para a crianga que esta passando por um processo de adoecimento grave e
incerto e que representa o desconhecido percebe a propria morte, de forma direta, o
que |he traz medo. Isso lhe causa angustia e sofrimento, principalmente pelo
tratamento e pelas separagdes de seus pais e irmaos, quando a hospitalizagao é
necessaria. A percepgao de que a crianga com cancer sem possibilidades
terapéuticas de cura vira detentora de um passado curto, um presente doloroso e um
futuro incerto marcado por planos e sonhos deixados para tras, os quais, neste
momento, foram total ou parcialmente destruidos.'”

Além disso, demonstrou deficiéncia e/ou auséncia de capacitagao/educagao
permanente voltada aos profissionais de saude para o emprego de estratégias
voltadas ao cuidado paliativo de criangas com cancer por meio de atividades Iudicas.
Algumas criangas apresentam dificuldade de comunicagéo para relatar sintomas e
dores ou para participar de brincadeiras por conta da sua condicao fisica e porque
estdo vivenciando sentimentos de medo, tristeza, angustia einsegurancga diante do seu
diagndstico, além do temor da separacéo de suas familias diante da possibilidade de
sua finitude.®

No que tange as relagdes entre profissional e familia, agbes de promogéo,
prevencdo da saude e acolhimento adequado, a deficiente incorporacdo e a
ineficiéncia das acgdes voltadas a estabelecer umarelagdo mais humanizada no
processo de comunicagdo entre médico e paciente.™

Quanto a atuagao dos enfermeiros, verificou-se uma reputagado negativa dos
profissionais pelas criangas devido a falta de empatia por enfermeiros em razao dos
sentimentos de incertezas nas informacdes, sendo marcada por palavras dolorosas e
a forma com a qual se tem o compartilhando de mas noticias.'®

No modelo contemporaneo de cuidado com o foco nos cuidados paliativos,
principalmente, na pessoa infantojuvenil, torna-se necessario reunir um fluxo continuo
de agbes de comunicagdo, educagao, apoio e promogao da qualidade de vida.'”

A atencdo a saude da criangca sob cuidados paliativos deve ser baseada na
oferta de praticas de cuidados voltadas para o alcance de uma melhoria e/ou conforto
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com dignidade, independéncia, autonomia e produtividade, bem como dispor de uma
rede de servigos articulada, integrada, referenciada e com sistemas de informagao
constituidos.'®

Diante disso, proporcionar para a crianga um ambiente agradavel no qual ela
experimente a possibilidade de interagir e brincar com outras criangas podera mudar
a forma do seu enfrentamento ante a doenca e interferir de forma direta no seu
processo saude-doenga-cuidado.?°

Investimentos na assisténcia de enfermagem de forma humanistica e a
transmissao de mensagens que encorajam sao necessarios para qualificar a atengéo
a saude de modo que haja uma melhoria na implementagao de diretrizes clinicas na
pratica dos profissionais de saude, visando promover alinhamento da atenc¢ao a saude
com as necessidades da crianga.'’-"8

Desse modo, estes investimentos contribuem para a melhoria do conhecimento
cientifico da Enfermagem, tendo em vista que possibilita diminuir a lacuna existente,
na literatura nacional e internacional, a respeito da tematica sobre os cuidados
paliativos direcionados a criangca. Além disso, contribui também para respaldar a
pratica desses cuidados embasados em Teorias de Enfermagem.'”

Ademais, o processo de trabalho das equipes de saude precisa ser organizado
de modo a oferecer uma assisténcia equénime e integral, acolhendo o usuario e
vinculando-o aos servigos ofertados de acordo com suas reais necessidades.

A crianga sob cuidados paliativos possui demandas e particularidades
biopsicossociais que a diferenciam de um usuario saudavel. Desse modo, destaca-se
a importancia de se romper com a ideia de uma assisténcia generalizada as criangas
com cancer sob cuidados paliativos para investir em um cuidado centrado na pessoa,
integral, proativo e interacional.?

Assim, a institucionalizacdo do processo de educagao permanente em saude
tende a ser uma alternativa para qualificacdo e melhoria dos processos de trabalho
coletivo no ambito dessa assisténcia.’® Mas, para além da institucionalizag&o regular
de capacitacdo aos profissionais para ampliacdo de conhecimentos nas tematicas
especificas dos cuidados paliativos e da saude da criangca com cancer, torna-se
necessario refletir que para uma mudanga mais substancial no modelo de atengao
podem ser necessarios novas estruturas, materiais e equipamentos, o que aponta
para a reorientagdo na destinag&o de verbas publicas.?°

Tal articulagao se faz necessaria tendo em vista que essa interlocugéo propicia
o confronto de saberes entre os envolvidos, contribuindo sobremaneira para o
crescimento da Enfermagem como ciéncia e, consequentemente, abrindo novos
horizontes no campo da assisténcia e do ensino em Enfermagem, com a finalidade de
proporcionar a estes usuarios um cuidado humanistico, enfatizando a Enfermagem
como uma experiéncia existencial, que respeita a singularidade e as limitagbes de
cada ser cuidado, de maneira auténtica."’

Assim, este estudo possibilita a abertura de espacos de discussao entre os
enfermeiros assistenciais, que lidam diretamente com a crianga com cancer, e 0s
enfermeiros docentes, vinculados as instituicdes de ensino superior, numa proposta
de articular a teoria e a pratica, na perspectiva de encontrarem novas maneiras de
pensar e de atuar na assisténcia a crianga com cancer sob cuidados paliativos.'”
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4. Consideragoes Finais

Identifica-se a existéncia de fragilidades na atengédo a saude da crianga sob
cuidados paliativos que impactam diretamente naqualidade do cuidado oferecida e
percebida. Foram identificados aspectos queenvolve a existéncia de um hospital
reativo, fragmentado e ndo capaz de lidar com asnecessidades da crianga, além da
deficiéncia e/ou auséncia de capacitacdo/educacdo permanente voltada aos
profissionais de saude para o emprego de estratégias voltadas ao cuidado paliativo
de criangas com cancer por meio de atividades ludicas. Ademais foram identificados
como aspectos positivos a relagao entre enfermeiro, familia e crianga como aspecto
importante para a atencdo a saude nos cuidados paliativos, além da atuagao ativa
da equipe multiprofissional, bem como a necessidade de valorizacéo e participagao
da crianca e familia nas discussdes acerca de seu cuidado.

Portanto, é necessaria uma visdo mais ampliada e abrangente sobre o
processo de cuidados paliativos, bem como o engajamento dos profissionais da
enfermagem ao tema,haja vista que a crianga com cancer € uma realidade notavel.
No que se refere as limitagdes do estudo acredita-se que estejam relacionadas a nao
utilizacdo de basesde dados internacionais, bem como de outro idioma que n&o o
portugués.
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