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Resumo

Este estudo objetivou analisar os beneficios do futebol na percep¢cdo de uma
crianga com leucemia e de seus familiares sobre a doencga e sobre sua relagao
com o futebol. Estudo de caso qualitativo que contou com a participagdo da méae
e de uma crianga do sexo masculino com diagndstico de leucemia, que
frequentava uma escolinha de futebol da cidade de Cruz Alta - RS. Os
instrumentos utilizados foram uma entrevista semiestruturada com a mae e com
o participante do estudo e o Questionario de Avaliagdo Pratica de Atividades
Fisicas em Escolares PeNSE que avalia a pratica de atividade fisica nos ultimos
sete dias anteriores a coleta de dados. As entrevistas foram interpretadas pela
técnica de analise de conteudo. Evidenciou-se que o participante do estudo era
inativo fisicamente e apresentava comportamento sedentario. Em relagao as
aulas da escolinha de futebol, o menino reportou que gostava muito e que sentia-
se bem jogando, além de considerar o futebol muito importante em sua vida e
em seu tratamento. A mae do participante relatou as mesmas informacgoes.
Conclui-se que a pratica de atividades fisicas, no caso o futebol, foi percebido de
maneira positiva pelo sobrevivente e por sua méae, que destacaram que este
esporte é positivo para o tratamento e pds-tratamento do cancer.
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Abstract

This study aimed to analyze the benefits of soccer in the perception of a child
with leukemia and their family members about the disease and about its
relationship with soccer. Qualitative case study with the participation of the
mother and a male child diagnosed with leukemia, who attended a soccer school
in the city of Cruz Alta-RS. The instruments used were a semi-structured interview
with the mother and the study participant and the PeNSE Practical Physical
Activity Assessment Questionnaire that evaluates physical activity in the last
seven days prior to data collection. The interviews were interpreted by the
technique of content analysis. It was evidenced that the study participant was
physically inactive and presented sedentary behavior. Regarding the soccer
school classes, the boy reported that he enjoyed and felt good playing, and
considered football very important in his life and in his treatment. The participant's
mother reported the same information. It is concluded that the practice of physical
activities, in this case football, was positively perceived by the survivor and his
mother, who highlighted that this sport is positive for cancer treatment and post-
treatment.

Keywords: Cancer; Childhood; Soccer; Cheers.

1 Introducgao

Ha algumas décadas, as Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT)
figuram como principal problema de saude, ocasionando mortes prematuras,
reducdo de qualidade de vida e aumento de limitagdes e incapacidades
(SCHIMIDT et al., 2011). Dentre estas doencgas, o cancer € uma das principais
morbidades tendo em vista sua prevaléncia, esta entre as 10 doengas mais
prevalentes na populagdo brasileira (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER -
INCA, 2018) pela sua dimensao de piora da qualidade de vida, colocando em
evidéncia a importancia da prevencgao e tratamento desta doenga (GUERRA et
al., 2017).

O cancer pode ser definido como um conjunto de mais de 100 patologias
que tem como caracteristica comum a proliferacdo incontrolada de células
anormais. Esse crescimento pode ser localizado ou atingir mais regides,
configurando um quadro de metastase (INCA, 2018). Os principais fatores de
risco da doenga s&o a obesidade, a inatividade fisica, o tabagismo, o uso abusivo
de alcool, a utilizacdo de horménios, a radiagdo ionizante e a nuliparidade
(SAUTER, 2018).

ANO VIl — Volume8 - Numerol 2021 Relato de pesquisa 52



UNIVYERS | DA BE
ALMANAQUE MULTIDISCIPLINAR DE PESQUISA @ uNIGRANRIO

Quando o organismo € invadido pelo cancer, ocorre uma desordem
generalizada em relagao as células do organismo. Dividindo-se rapidamente,
essas celulas tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis. A divisdo celular,
multiplicagao, replicagdo, bem como a regressao de todo o processo tornam-se
desestruturadas; geram-se processos inflamatérios, requisicdo de vasos
sanguineos para suprir o oxigénio no local; e o tumor se desenvolve (SERVAN-
SCHREIBER, 2008). A doenga provoca uma série de sinais e sintomas
desagradaveis como a fadiga, a falta de apetite, nauseas, vomitos, diarreia,
constipacao, depressao e dor (INCA, 2014).

No Brasil, a estimativa para o cancer infantil no ano de 2018, foi de 12.500
novos casos, sendo a primeira causa de morte entre criancas e adolescentes
(INCA, 2018). Os tipos de tumores mais frequentes durante a infancia séo os
linfomas, as neoplasias no sistema nervoso central (SNC) e as leucemias (INCA,
2017).

A leucemia tem grande destaque devido ao seu quadro clinico e
abrangéncia em criangas e adolescentes (VICENZI et al., 2013). Pode ser
definida como a proliferagdo neoplasica generalizada ou acumulo de células
hematopoiéticas, que ha ou ndo envolvimento do sangue periférico
(RODRIGUES et al., 2019). Podem ser classificadas como mieloide (ou
mielocitica) e linfoide (ou linfocitica) e, estas ainda podem ser agudas ou
cronicas. Existem tipos diferentes de leucdcitos, e por este motivo, ha diversos
tipos de leucemias. De modo que, classicamente ha quatro tipos principais:
Leucemia Mieloide Aguda (LMA), Leucemia Mieloide Cronica (LMC), Leucemia
Linfoide Aguda (LLA) e Leucemia Linfoide Crénica (LLC) (SANTOS, 2013).

A sobrevida de criangas e adolescentes com cancer vem aumentando
substancialmente devido aos diferentes tipos de tratamento existentes para
doencga (LAST; GROOTENHUIS; EISER, 2005). Nesse sentido, para melhorar a
qualidade de vida e diminuir o risco de mortalidade, maximizando a saude desta
populagéo, o American College Of Sports Medicine (ACSM) desde o ano de
2010, vem incentivando e promovendo a atividade fisica para sobreviventes de
cancer (SCHMITZ et al., 2010).

Assim, pensar em alguma pratica regular de atividade fisica para este
publico se torna importante. Dessa maneira, € relevante a insergao da pratica de
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exercicio fisico, como forma de potencializar efeitos do tratamento e prevenir a
reincidéncia de cancer, considerando que revisdes sistematicas (BOING et al.,
2016a; BOING et al., 2016b) mostram que a atividade fisica regular contribui com
a saude de pessoas que tiveram cancer, melhorando a aptidao fisica, qualidade
de vida e auxiliando no tratamento da doenga.

Com isto, o futebol surge como uma modalidade importante, tendo em
vista que € o esporte mais praticado no mundo principalmente por criangas e
adolescentes, além de ser uma atividade que proporciona muitos beneficios para
saude de quem o pratica (TAMASHIRO; GALATTI, 2018). Ainda, pesquisas de
crengas sobre o cancer infantil, no periodo pés-tratamento e suas repercussdes
na vida, tanto na visdo dos familiares como do sobrevivente, tém sido pouco
exploradas (CASTRO et al., 2018). Assim, este estudo teve como objetivo
analisar os beneficios do futebol na percepg¢do de uma crianga com LMC e de

seus familiares sobre a doenca e sobre sua relagédo com o futebol.

2 Materiais e métodos

Caracteriza-se esta pesquisa como um estudo de caso qualitativo que
contou com a participagdo da mae e de uma crianga do sexo masculino com
diagnostico de LMC, que frequentava uma escolinha de futebol da cidade de
Cruz Alta - RS.

As atividades da escolinha de futebol ocorriam duas vezes por semana e
suas aulas eram em diferentes locais, ocorrendo na maioria das vezes em um
campo de futebol, algumas vezes num gramado sintético e outras (em menor
numero) em uma quadra de futsal. As aulas tinham uma hora de duragéo e eram
divididas em categorias por idade. As mesmas eram ministradas por um
Licenciado Pleno em Educacao Fisica e dois estagiarios em Bacharelado em
Educacéo Fisica.

O instrumento de estudo utilizado foi uma entrevista semiestruturada com
informagdes relacionadas as caracteristicas sociodemograficas, de saude e
comportamentais, e relacionadas a pratica do futebol e a doenca. Aplicou-se
também o Questionario de Avaliagao Pratica de Atividades Fisicas em Escolares
PeNSE (HALLAL et al., 2012) que avalia a pratica de atividade fisica nos ultimos
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sete dias anteriores a coleta de dados nos dominios aulas de Educacao Fisica,
deslocamento para a escola (ida e volta), atividade fisica fora e dentro da escola
(atividades extraescolares, tempo livre, outras). Este instrumento considera ativo
fisicamente o sujeito que pratica 300 minutos ou mais de atividade fisica por
semana. Também foi aplicado um questionario na mae da crianca para ver a
percepcado da mesma sobre a doencga do filho e a relagao dele com o futebol.

Primeiramente foi realizado contato com os familiares do participante para
explicar os objetivos e instrumento do estudo e obter a autorizagdo para
desenvolver a pesquisa e a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Apds agendou-se uma data para a coleta de dados aplicagéo dos
instrumentos pelo préprio pesquisador, na residéncia dos participantes. A coleta
de dados ocorreu no més de agosto de 2019.

As entrevistas foram interpretadas pela técnica de analise de conteudo.
Bardin (2011) explica que através dessa técnica tornar-se possivel descrever
analisar e interpretar as ideias expressas nas entrevistas. A analise de conteudo
foi composta por trés etapas: a pré-analise, onde se realizara a organizagao e
selecao do material; a exploragdo do material, onde sera realizada a leitura do
material, codificagdo e escolha das categorias; e, a andlise, onde ocorrera a
descricdo e a analise dos dados.

Este estudo atendeu a Resolugao n. 466/2012 (BRASIL, 2012) que trata
de pesquisas e testes em seres humanos. Todos os voluntarios assinaram o
TCLE, no qual consta que eles permanecerao em anonimato e que serdao usados

para publicagdo somente os dados estatisticos.

3 Resultados e discussao

Para melhor entendimento desta sessao, a mesma foi dividida em duas
partes, 1) entrevista com o participante do estudo e 2) entrevista com a mae do

participante do estudo.
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3.1 Entrevista com o participante do estudo

O menino pesquisado tinha 9 anos de idade, possuia mais 2 irméaos, tinha
cor da pele negra. O mesmo foi diagnosticado com LMC quando tinha 6 anos de
idade e realizou tratamento quimioterapico durante 30 meses, fato esse que
acarretou na reprovacgao escolar por duas vezes, tendo em vista que durante o
tratamento, muitas vezes, o menino n&o estava disposto a sair de casa pelas
consequéncias do tratamento e da doenca.

Ele ndo possuia outras doengas e nao fazia uso de medicamentos no
momento da pesquisa. A LMC é a forma mais comum desta doenga,
representando cerca de 30% e tem grande prevaléncia em criangas e
adolescentes (VICENZI et al., 2013; BIASOLI; SPECTOR, 2015).

Castro et al. (2019) explica que o cancer infantil gera muitas crencas e
preocupagdes pods-tratamento, mas que geralmente os familiares, principalmente
a mae, se preocupam mais com o futuro da saude do sobrevivente do que o
préprio. Isto pode explicar o fato de 0 menino reportar que percebia sua saude
como boa. Outro ponto importante para essa percepgao positiva de saude do
menino pode ser o suporte dado pela mae em todo o tempo da trajetoria da
doenca, tendo em vista que a familia € a primeira fonte de contato e de motivacao
para o enfrentamento da doenca (BARBEIRO, 2013).

A principal limitagcdo causada pela doenga, na percep¢ao do menino, €
que ele nao podia jogar bola (“o que lhe deixava muito triste”), tinha que cuidar
da alimentagao e se sentia com dores e cansado. Ele relatou: “Nao podia jogar,
nao podia tomar coca-cola e comer amendoim, doia a canela e ndo podia correr
muito”.

A LMC provoca uma série de sinais e sintomas desagradaveis no
organismo, tais como a fadiga, a falta de apetite e dor (INCA, 2014; INCA, 2018),
que sdo os principais sintomas atribuidos ao cancer infantil (CASTRO et al.,
2019), sintomas esses relatados como limitagdes da doenga por parte do menino
pesquisado. Outras limitagdes da doenca podem ser nauseas, vomitos, diarreia,
constipagdo, depressao (INCA, 2014), palidez, febre em decorréncia de
infeccbes, manifestagdes hemorragicas, linfadenopatia, infiltragdes cutaneas,
mucosites, mudangas corporais, anemia e baixa autoestima (INCA, 2018).
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Estes sintomas ocorrem devido ao fato de que a doenga causa uma
desordem generalizada em relagdo as células do organismo. Dividindo-se
rapidamente, essas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis. A
divisdo celular, multiplicagado, replicacdao, bem como a regressao de todo o
processo tornam-se desestruturadas; geram-se processos inflamatérios,
requisicdo de vasos sanguineos para suprir o oxigénio no local; e o tumor se
desenvolve (SERVAN-SCHREIBER, 2008).

Com todos estes problemas a LMC diminui a capacidade de realizar
atividade fisica e também da motivagao para pratica-la, afetando, muitas vezes,
até as atividades da vida diaria (SILVA et al., 2006). Fato esse que ocorreu com
o participante do estudo tendo em vista que o mesmo nao pode mais praticar
futebol durante o tratamento.

Esta diminuicdo de atividades cotidianas ainda reflete em sua vida até
hoje tendo em vista que ao responder o Questionario de Avaliagado Pratica de
Atividades Fisicas em Escolares PeNSE (HALLAL et al, 2012) o menino
classificou-se como inativo fisicamente no deslocamento para escola pois a
mesma era perto de sua residéncia; insuficientemente ativo fisicamente nas
aulas de Educacédo Fisica (120 minutos semanais), pois a escola sé oferece
estes dois periodos semanais de aulas de Educacéao Fisica com uma hora cada
aula; insuficientemente ativo nas atividades fisicas de lazer (120 minutos
semanais), pois frequenta a escolinha de futebol duas vezes por semana durante
60 minutos cada aula; totalizando assim 240 minutos semanais de atividade
fisica, sendo considerado assim inativo fisicamente (FERREIRA et al., 2018).

Este comportamento inativo por parte do sujeito do estudo € algo
facilmente explicado, tendo em vista que os sintomas da doencga, e os longos
periodos de tratamento, fazem com que pacientes com cancer acabem
diminuindo seu nivel de atividade fisica (COSTA et al., 2018; GOTTE; TARAKS;
BOOS, 2014). Além disso, ao comparar o nivel de atividade fisica do sujeito do
estudo com os dados da PeNSE, pode-se evidenciar que a inatividade fisica de
criancas e adolescentes tem alta prevaléncia, independentemente da presenca
de doencas. Dados da PeNSE mostram que a prevaléncia de inatividade fisica
de lazer foi 86,2% no ano de 2009, 84,1% em 2012 e 85,3% em 2015
(FERREIRA et al., 2018).

ANO VIl — Volume8 - Numerol 2021 Relato de pesquisa 57



UNIVYERS | DA BE
ALMANAQUE MULTIDISCIPLINAR DE PESQUISA @ uNIGRANRIO

A realizagdo de atividades fisicas para sobreviventes de cancer, tanto
durante quanto apds o tratamento, pode auxiliar em diversos sintomas da doencga
(SPECK et al., 2010). Em criangas e adolescentes este comportamento ativo tem
impacto positivo sobre o curso do cancer, incluindo efeitos a longo prazo como
a diminuigdo da fadiga, das dores corporais (GOTTE; TARAKS; BOOS, 2014) e
reducdo das taxas de mortalidade (HENRIKSEN et al.,, 2018). Nesse sentido,
estimular a pratica regular de atividades fisica é benéfica tanto em relagao a
prevencao do cancer, quanto durante o periodo de tratamento, recuperacéo e
reabilitacdo de pacientes com cancer (PRADO, 2001).

Outro resultado da pesquisa mostra que o menino estudado apresentava
comportamento sedentario, pois ficava aproximadamente 180 minutos diarios
sentados assistindo TV, jogando videogame, usando computador, etc.,
atividades essas cada vez mais comuns em criangas e adolescentes do mundo
moderno (HALLAL et al., 2012; FERREIRA et al., 2018).

Em relagdo as aulas da escolinha de futebol, o menino reportou “gosto
muito das aulas, o futebol € meu esporte favorito”, que “ndo tenho nenhuma
dificuldade com a pratica” e “me sinto muito bem quando estou jogando”. Além
disso, 0 mesmo relatou que tinha bom convivio com os colegas da escolinha de
futebol. Nesse sentido, Tamashiro e Galatti (2018) destacam que este grande
gosto pelo futebol faz com que 0 mesmo seja o esporte mais praticado no mundo
principalmente por criancas e adolescentes. Além disso, a pratica do futebol
proporciona diversos beneficios para seus praticantes (CORTEZ, 2010),
melhoras na saude (TAMASHIRO; GALATTI, 2018), na qualidade de vida,
momentos de lazer e descontragdo com os amigos (RIBEIRO, 2008),
fortalecimento muscular e do tecido 6sseo, aumento dos batimentos cardiacos
fortalecendo assim a capacidade cardiorrespiratéria, resisténcia fisica, liberacao
de horménios como a endorfina que promove relaxamento e uma sensacao de
prazer, melhorando o humor e gerando felicidade (CORTEZ, 2010), melhora do
desenvolvimento do sistema locomotor e da coordenacdo motora (COSTA,
2005), desenvolve a imaginagédo, melhora o espirito de superagao e ajuda no
desenvolvimento dos sentidos, redugao da glicemia, controle da pressao arterial,
melhora da condi¢ao cardiorrespiratéria e da cognicao (ETCHEPARE et al.,
2004).
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O menino considerou que o futebol € muito importante em sua vida e em
seu tratamento tendo em vista que é a atividade que ele mais gostava de fazer.
Enquanto ele estava realizando o tratamento da doencga estava impedido de
jogar futebol, e o médico dizia que ele poderia jogar quando terminasse o
tratamento, entdo ele se esforgava bastante no tratamento para poder voltar a
jogar. Baretta; Baretta e Peres (2007) citam que a atividade fisica beneficia o
organismo ja acometido pelo cancer proporcionando a melhora efetiva nas
alteragdes fisicas causadas pela cirurgia, quimioterapia e radioterapia. O
American College of Sports Medicine (ACSM) recomenda para sobreviventes de
cancer 30 minutos de exercicios fisicos moderados cinco vezes por semana,
para prover a saude (SCHMITZ et al., 2010).

3.2 Entrevista com a mae do participante do estudo

A mae do menino tinha 32 anos de idade, era cabeleireira e académica de
enfermagem. Tinha renda mensal um salario minimo.

Ao ser indagada sobre como ela percebe a situagdo de ser mae de uma
crianga com LMC, a mesma reportou que: “No momento que descobri fiquei em
choque, vem muita coisa na cabega, mas gragas a Deus esta tudo dando certo”.
A percepcao familiar sobre a doenca da crianga € muito importante tendo em
vista que a familia é o alicerce das relagbes e comportamento da pessoa com
cancer frente a doenca (BARBEIRO, 2013).

No caso do cancer infantil, o impacto da doenca afeta fortemente os
familiares da crianga e especialmente a mée (CASTRO et al., 2018). Estudo de
Lawrenz et al. (2016) com 16 maes de sobreviventes de cancer infantil mostrou
que essas maes geralmente tém uma representacdo muito negativa da doenca
e podem ter diversos problemas psicolégicos e emocionais, em especial
sintomas de revivéncia e evitagdo. Pesquisa de Castro et al. (2018) mostrou a
mesma relacdo, evidenciando que maes perceberam o cancer infantil com
consequéncias e representacdo emocional mais negativas que os sobreviventes.

Em relacao a pratica de futebol por parte do filho, a mesma disse que o
filho gosta do esporte (“Sim, ele ama futebol”). Como beneficio do futebol ela
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destacou a alegria do filho ao praticar (“Ele ficou muito alegre, pois tem vontade
de aprender”); e como dificuldade para pratica ela reportou o cansago do filho
em decorréncia das limitacbes da doenca (“Pelas limitagbes fisicas da doenca
ele esta um pouco acima do peso, entao ele cansa um pouco”). Além disso, a
mae do menino relatou que o futebol ndo traz nenhum maleficio para seu filho,
ela disse: “Acredito que o futebol sé vem a somar para ele, ndo tem maleficios”.

Ela relatou também que o futebol “Foi muito significativo, pois ele ama
futebol e com isso conseguiu fazer um tipo de exercicio fisico. Teve mudancgas
em sua rotina para melhor, redu¢cao de peso, melhora do sono, diminuigdo do
cansaco e principalmente a disciplina com as notas escolares”. A mae explicou
que o futebol ajudou no tratamento pelo empenho do menino em poder voltar a
jogar.

Estes resultados apontados pela mae como contribuicdo do futebol
também foram evidenciadas no estudo de Lima et al. (2019) que ao analisar a
importancia do futebol em um projeto social no desenvolvimento de valores socio
educacionais em criangas e adolescentes de um bairro de periferia evidenciou
na opinido dos pais de 12 criangas e adolescentes que o futebol maximiza a
cidadania, melhora o comportamento e a educacdo, aumentar a frequéncia
escolar, melhorar o comportamento/respeito/educagdao com as pessoas, €
melhora da execugao das tarefas diarias em casa e na escola. Outros beneficios
do futebol sdo melhoras na saude (TAMASHIRO; GALATTI, 2018),
fortalecimento muscular e da capacidade cardiorrespiratéria, resisténcia fisica
(CORTEZ, 2010) dentre outros. Além disso, diversos estudos mostram que a
pratica de atividades fisicas contribui com a prevencgéao e tratamento do cancer
(BOING et al., 2016a; BOING et al., 2016b; KRUG et al., 2018).

Conclusao

Conclui-se que o periodo pds-tratamento do cancer infantil € sempre de
muitas incertezas e duvidas sobre o futuro, sendo comum que o sobrevivente e
seus familiares vivenciem sentimentos ambiguos como a alegria da superacéao
da doenca e o medo de reincidéncia. Porém, evidenciou-se que a pratica de

atividades fisicas, no caso o futebol, foi percebido de maneira positiva pelo
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sobrevivente e por sua mae, que destacaram que esse esporte é positivo para o
tratamento e pdos-tratamento do LMC. Nesse sentido, percebe-se a importancia
que a pratica de atividades fisicas teve para a crianga, tanto no momento do
tratamento como apos a alta hospitalar.

Destaca-se que este € um achado individual de um sujeito com cancer
que praticava e gostava do futebol. Assim, este estudo pode apontar para outras
pesquisas e reflexbes sobre o tema, mas nao pode generalizar os resultados

encontrados.
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