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Resumo

A experiencia aconteceu em uma unidade pediarica de um hospital universitario no extrema sul do Brasil, durante o
estagio de docéncia junto a academicos do curso de graduacdo em enfermagem no decorrer do Mestrado, tendo
impacto importante na vivencia e atuacdo profissinal posterior. Neste trabalho o objetivo foi relatar a experiéncia no
cuidado de enfermagem a criangas e familiares durante internagdo em Unidade Pediatrica. Percebe-se a valorizagao
por parte dos familiares na disponibilidade da equipe no atendimento de suas necessidades e quando recebem
informagdes que os habilitam ao cuidado da crianca se sentem satisfeitos. Como estratégia para melhorar o cuidado
percebe-se necessidade de maior abertura e disposi¢do dos profissionais da equipe de enfermagem em fornecer
explicacdes acerca do processo terapéutico da crianga, tornando mais participantes na tomada de decisbes sobre o
mesmo. Concluiu-se como necessario que os profissionais da equipe de enfermagem atuem dando suporte a familia da
crianca no hospital de forma a humanizar na Unidade de Pediatria, qualificando a assisténcia, na escuta de modo a
atender as demandas individuais de cada ser / familia envolvida no cuidado.

Palavras-chave: Familia; Crianca hospitalizada; Cuidados de enfermagem.

Abstract

The experience took place in a pediatric unit of a university hospital in the extreme south of Brazil, during the
teaching internship with students of the undergraduate nursing course during the Master's, having an important impact
on the experience and subsequent professional performance. In this work, the objective was to report the experience in
nursing care for children and family members during hospitalization in a Pediatric Unit. The family members
appreciate the availability of the team to meet their needs and when they receive information that enables them to care
for the child, they feel satisfied. As a strategy to improve care, there is a need for greater openness and willingness of
the nursing team professionals to provide explanations about the child's therapeutic process, making more participants
in decision-making about it. It was concluded that it is necessary for the professionals of the nursing team to support
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the child's family in the hospital in order to humanize the Pediatrics Unit, qualifying assistance, listening in order to
meet the individual demands of each being / family involved in the process. caution.
Keywords: Family; Hospitalized child; Nursing care.

Resumen

La experiencia ocurrié en una unidad de pediatria de un hospital universitario en el extremo sur de Brasil, durante la
pasantia docente con estudiantes del curso de graduaciéon en enfermeria durante la Maestria, teniendo un impacto
importante en la experiencia y posterior desempefio profesional. En este trabajo, el objetivo fue relatar la experiencia
en el cuidado de enfermeria a nifios y familiares durante la hospitalizacidn en una Unidad de Pediatria. Los familiares
agradecen la disponibilidad del equipo para atender sus necesidades y cuando reciben informacién que les permite
cuidar al nifio, se sienten satisfechos. Como estrategia para mejorar el cuidado, se necesita mayor apertura y
disposicion de los profesionales del equipo de enfermeria para brindar explicaciones sobre el proceso terapéutico del
nifio, tornando mas participes en la toma de decisiones al respecto. Se concluy6 que es necesario que los profesionales
del equipo de enfermeria apoyen a la familia del nifio en el hospital para humanizar la Unidad de Pediatria,
calificando la asistencia, escuchando para atender las demandas individuales de cada ser/familia involucrada en el
proceso precaucion.

Palabras clave: Familia; Nifio hospitalizado; Cuidado de enfermera.

1. Introducéo

A enfermagem apresenta como pilar da profisséo o cuidado. Este cada vez mais vem se desenvolvendo em diferentes
cenarios, sendo a Unidade de Pediatria um local de cuidado para criancas que deixam seu cotidiano do brincar e passam a
vivenciar um ambiente hostil e de doenca na sua hospitalizacdo. Durante a hospitaliza¢do, a crianca é afetada emocionalmente,
pois fica restrita ao cuidado de pessoas desconhecidas, podendo acarretar marcas na sua vida. Nesse periodo, a mesma afasta-
se do convivio com a familia, das atividades sociais e escolares, sofrendo desconforto e estranhamento (Lapa e Souza, 2011;
Azevédo et al, 2017; Claudino et al, 2021; Peixoto et al, 2022).

O momento de internacdo torna-se tanto para a crianga que vivencia a internacdo hospitalar para com seus familiares
um momento de incertezas. A hospitalizacdo representa para crianga uma crise. Este acontecimento € influenciado pela idade,
refletindo no modo como ela ira enfrentar a separacdo de seus pais e de seu ambiente familiar. Enfrentar este momento gera
reacGes dolorosas, perda da dependéncia e interrupgdo do estilo habitual de vida (Hockenberry, 2018; Azevédo et al, 2017,
Ribeiro et al, 2017; Pedroso, 2022).

O modo como a crianga enfrenta a hospitalizacdo e a doenca depende de seu processo de adaptagdo, sendo
indispensavel o cuidado de enfermagem para que essa consiga elaborar seus sentimentos. A crianga pode visualizar o ambiente
hospitalar apenas como um local para a realizagdo de procedimentos dolorosos, que podem ter consequéncias biopsicossociais
no seu desenvolvimento futuro (Lapa & Souza, 2011; Farias et al, 2017; Claudino et al, 2021; Alves et al, 2021).

Para evitar tal desequilibrio a internacdo precisa ser um momento de restabelecimento da sua salde, sendo-lhe
propiciado o convivio com a familia. Para isso a enfermagem deve promover o fortalecimento do elo entre familia cuidadora e
crianga hospitalizada, pois no ambiente hospitalar quem também desenvolve o cuidado é a familia, que posteriormente ira
continuar cuidando da criangca em casa apds sua alta.

A participacao da familia na internacao hospitalar é fundamental para o processo terapéutico desenvolvido na Unidade
Pediatrica. A familia, interagindo com a equipe de enfermagem, pode desenvolver habilidades especificas a fim de participar
ativamente do processo terapéutico. O cuidado prestado a criancga necessita de constante avaliacdo da qualidade das praticas e
condutas adotadas com o objetivo de melhorar o enfrentamento do momento de crise causado pela internacdo pela crianca
(Strasburg et al, 2011; Azevédo et al, 2016; Ribeiro et al, 2017). A familia é o conforto no momento de dor e fonte de
adaptacdo em um ambiente de estranhamento que a crianga enfrenta.

Os familiares cuidadores sdo referéncias e considerados pela crianga como apoio e protecdo, pois seu cuidado no

hospital possui 0 componente afetivo necessario neste momento. A presenca da familia ajuda a crianga a aceitar a internagéo,
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diminuindo a angustia do abandono em relagdo aos demais familiares que estdo longe e auxilia na formagéo do vinculo com a
equipe de saude (Gomes et al, 2011; Azevédo et al, 2016; Azevédo et al, 2017).

Assim, a familia passa a fazer parte do mundo do hospital necessitando que o cuidado de enfermagem seja, também,
vinculado a ela. Ela é capaz de auxiliar a crianca a compreender a experiéncia vivenciada no hospital e a equipe de
enfermagem no auxilio do cuidado, tornando-0s menos traumatico para a crianca.

Nesse sentido, faz-se necessario que toda equipe de profissionais atuantes esteja preparada para diminuir o sofrimento
evidenciado devido a internacéo da crianca, sendo o cuidado centrado ndo somente na crianca hospitalizada, mas também no
seu familiar cuidador. O enfermeiro deve manter-se préoximo a crianca e a familia, pois ambos apresentam necessidades que
necessitam ser atendidas. Pode atuar como ouvinte das ddvidas, podendo valorizar suas opiniGes bem como sua participagao
ativa no processo de cuidar durante a hospitalizacdo (Murakam & Campos, 2011; Farias et al, 2017).

A relacdo saudavel entre equipe de enfermagem e crianca pode ser favorecida pela ponte que a familia constréi nesse
momento, gerando uma relagdo proveitosa em prol da crianca, favorecendo seu ambiente de recuperagdo. Assim, o profissional
desenvolve um cuidado amplo, observando as necessidades tanto da crianca como da familia cuidadora (Santos et al, 2011;
Azevédo et al, 2017).

A equipe de enfermagem, geralmente, realiza procedimentos dolorosos e rotineiros, o que pode ser traumatizante para
a crianca na internacdo hospitalar. Dependendo do tempo da internacdo esta terapia pode causar nas criancas medo dos
membros da equipe de enfermagem. (Murakami & Campos, 2011).

A enfermagem precisa atentar-se para a familia cuidadora como individuos que estdo inseridos em realidades
diferentes das suas, convivendo com pessoas estranhas, normas de cuidado e rotinas rigidas, onde seus filhos ou familiares sdo
submetidos a procedimentos dolorosos, sofrendo. Devido a este fato é imprescindivel que o enfermeiro e os demais
profissionais da equipe multiprofissional atuantes no setor estejam atentos para as reacdes e manifestacdes da familia que
acompanha a crianga hospitalizada, uma vez que se encontram vulnerdveis nesse momento.

Os procedimentos de rotina realizados pela equipe de enfermagem podem causar traumas no decorrer da internagdo
para a crianga. Em alguns casos a mesma podera ficar por longos periodos neste ambiente estranho. Para que o enfrentar do
sofrimento seja minimizado a enfermagem precisa atuar junto a crianca e ao familiar cuidador de forma a auxilia-los a
compreender a necessidade terapéutica para o restabelecimento da salde da crianca. Precisa ter sensibilidade para contemplar
os multiplos fatores que envolvem o cuidado.

E importante identificar e observar a satisfacio dos pais ou cuidadores em relagio a atencéo fornecida aos filhos pelos
profissionais de salde, sendo que o profissional enfermeiro é o que dispende mais tempo no contato direto com os pacientes
durante sua hospitalizagdo. Atentar para a satisfacdo desses constitui uma oportunidade de realizar intervengdes de
enfermagem efetivas bem como orientacdes compativeis com suas necessidades educativas. (Monsivais, 2011; Farias et al,
2017; Peixoto et al, 2022).

O enfermeiro no seu dia-dia profissional deve se comprometer a disponibilizar um tempo de cuidado direto de
enfermagem para atender e ouvir a necessidade tanto da familia como da crianga, informacdes estas que podem desvelar
queixas e dificuldades dos mesmos. Este momento sera de apoio emocional e educacdo familiar para que o tratamento da
crianca seja efetivo apés sua alta hospitalar (Murakami & Campos, 2011; Azevédo et al, 2017).

Tendo em vista a importante vivencia que tivemos em uma unidade pediarica de um hospital universitario temos
como objetivo: relatar a experiéncia no cuidado de enfermagem a criancas e familiares durante internagdo em Unidade

Pediatrica.
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2. Metodologia

Este estudo trata de uma pesquisa qualitativa, tipo relato de experiéncia sobre o cuidado de enfermagem a crianca e
familiares durante internacdo em uma Unidade Pediatrica.

O relato de experiéncia trata-se de registro das experiéncias vivenciadas, percebida com expressdo escrita das
vivéncias, sendo oportunidade de contribuir na produgdo de conhecimentos, pretende além da descri¢do da experiéncia vivida a
sua valorizagdo por meio do esforco académico-cientifico explicativo. E um tipo de producéo de conhecimento que trata de
uma vivéncia académica e/ou profissional em um dos pilares da formacdo universitaria (ensino, pesquisa e extensdo), cuja
objetivo principal é a descri¢do da intervencdo (Mussi, et al, 2021).

O cenario de estudo foi um Hospital Universitario do sul do Brasil. Este hospital é referéncia na regido e tem como
campo de atuacdo o0 ensino, a pesquisa, a extensdo, bem como assisténcia a salde. No decorrer da estagio de docéncia foi
possivel, praticar o ensino da docéncia, possibilitando vivencia pratica junto a alunos do curso de graduacdo em enfermagem.
No primeiro momento houve reconhecimento do espaco fisico da unidade pediatrica; conhecimento da organizagdo e fluxo de
cuidado realizado pela equipe de salde; contato com profissionais que atuavam na area; exercicio do trabalho em equipe;
aperfeicoamento de técnicas especificas da enfermagem na area pedidtrica, possibilitando contato com criancas / familias;
planejamento das acfes a serem executadas. Segundo momento houve aproximacdo das criancas internadas e familiares,
socializagdo, vinculo com equipe e criangas / familiar por meio de contextualizagdo e atuagdo académica direta ao paciente —

crianga.

3. Resultados

Verificou-se por meio desta experiencia a valorizagdo por parte dos familiares cuidadores o cuidado que recebiam,
relatavam que a crianga era bem tratada, com assistencia de qualidade, alguns ainda disseram que profissionais tem a vocacéo
do cuidado e gostam do que fazem, porque atendem as criangas com carinho, sendo este fundamental para recuperacéo.

Valorizavam o fato da equipe de enfermagem esforcar-se para familiarizar a crianga no hospital. Destacavam que o
atendimento cordial, educado e ltdico propiciava que a crianga vivenciasse seu processo de internacdo de forma mais amena,
conseguindo superar a necessidade da realizagdo de procedimentos e cuidados terapéutico necessario a sua recuperagao.

Apresentavam como ponto positivo do cuidado de enfermagem prestado & crianca, a disponibilidade da equipe no
atendimento de suas necessidades. No entanto, relatavam a falta de agilidade na prestagdo do cuidado justificada a mesma pelo
nlmero de pessoas que necessitavam da assistencia e dependencia da equipe de enfermagem na complementariedade do seu
cuidado com profissionais de outras categorias.

Em momentos queixavam-se do fato de profissionais de outros setores do hospital fazerem a cobertura de folgas da
pediatria, tendo em vista que estes ndo eram acostumados no cuidado de criangas, pois necessitam de um cuidado diferenciado
€ as pessoas que as assistem precisam ter caracteristicas proprias para prestar um cuidado efetivo.

Por periodos avaliavam o cuidado como negativo quando identificavam que o procedimento era realizado com falta
de tato e apressadamente, de forma descuidada; tambem, de que ha situagdes que os profissionais de enfermagem nao
favoreciam o sono e repouso da crianga, pois batiam as portas assustando as pessoas que recém tinham adormecido para
realizacdo de procedimentos, que na compreensdo dos mesmos poderiam ser realizados em outro momento.

Os familiares percebem os profissionais como atenciosos e preocupados em atender suas solicitacdes, valorizavam
quando recebiam informacdes que os habilitavam ao cuidado da crian¢a, deixando-os informado acerca do processo
terapeutico implementado na crianca, tendo suas duvidas esclarecidas possibilitando que vivenciem o periodo de internagao da

crianga de forma mais tranquila e instrumentalizada para o cuidado da crianca.
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Consideravam como positivo os profissinais apresentarem bom humor e cordialidade. Sendo respeitadas suas
necessidades. Destacaram como positivo no cuidado de enfermagem o fato das normas e rotinas do setor serem adaptadas para
favorecer o cuidado & crianga.

Tendo em vista que a maioria das criangas permaneciam hospitalizadas por média sete dias os familiares cuidadores
reclamavam da area fisica das enfermarias que nao favorecem o sono e o repouso. Inexiste na unidade uma sala de descanso e
permanéncia e os mesmos eram alocados em poltronas que ficam na beira dos leitos. Este fato contribuia para que esses

familiares ficassem estressados, apresentando dor no corpo, contribuindo para seu esgotamento fisico e mental.

4. Discussao

O cuidado a crianca, no contexto da hospitalizacdo, precisa ser singular, atencioso para a mesma e, também, para seus
familiares cuidadores. Durante a hospitalizacdo a crianga continua crescendo e se desenvolvendo. No entanto, de acordo com
seu estado de salde esse processo pode apresentar mudangas e limitagfes (Valladares e Silva, 2011; Claudino et al, 2021;
Pedroso, 2022; Pontes et al, 2022; Alves et al, 2022).

A equipe de enfermagem no hospital apresenta-se em um ambiente hierarquizado e tecnicista. Neste cendrio, acontece
a busca pela protecdo da vida e preservacdo do ser, para isso precisa-se levar em consideracdo os limites de cada individuo
para a recuperagdo da sua salde, na busca de um cuidado seguro para crianca (Squassente & Alvim, 2009; Melo, 2022; Peixoto
et al, 2022). A enfermagem possui competéncia para estabelecer prioridades na busca da efetividade do cuidado e o vinculo e a
aproximagcdo facilitam que este objetivo seja atendido.

O cuidado que era antes prestado somente pela equipe de enfermagem no hospital, agora € compartilhado com a
familia. Ao compartilhar com a equipe o mundo do hospital esta se sente participe do cuidado, realizando ac¢Bes tais como
alimentacéo, higiene e conforto (Yamamoto et al, 2009; Durdes et al, 2021). Cuidar é um processo desafiador diério para a
equipe, apesar de dificuldades estruturais precisa-se entender que a cordialidade, atencdo, respeito e aten¢do a crianga e a
familia sdo essenciais, para que a enfermagem seja reconhecida.

O cuidado a crianca deve considerar seu bem-estar, perpassar orientacdes e o envolvimento da familia (Jansen et al,
2010). A crianca enfrenta situagdes desconhecidas e passa por experiéncias dolorosas, que podem ser minimizadas pela familia
(Fontes, et al, 2010; Claudino et al, 2021; Pedroso, 2022).

O enfermeiro pode auxiliar na aceitacdo da familia em estar internada, sendo receptiva e demonstrando carinho e
prontidao na resolucdo dos problemas para que esta se sinta segura e acolhida (Casanova & Lopes, 2009; Peixoto et al, 2022).
As familias esperam no momento de entrada no hospital que os profissionais sejam amigaveis, que tenham relacGes
harmoniosas e que o foco do seu cuidado seja na recuperacdo do seu filho.

A familia cuidadora sente-se bem no momento em que se sente atendida nas suas necessidades e observam o interesse
da equipe para a reabilitagdo da salde da crianca. Além da gerencia da assistencia a enfermagem precisa estar sensivel as
informagdes clinicas acerca da crianca fornecidas aos familiares, sendo parceiros do tratamento desta (Casanova & Lopes,
2009; Santos et al, 2022).

Quando os cuidados prestados pela enfermagem e demais profissionais para a familia e a crianca forem classificados
como efetivos a familia pode sentir confianga nos profissionais sendo aberta & construcdo do vinculo entre enfermagem,
familia e crianga, sendo possivel, assim, favorecer o enfrentamento da crianca e da familia da situagdo vivida e o
desenvolvimento da crianca (Polleto et al, 2011; Durées et al, 2021). Perceber que existe uma equipe receptiva deixa a familia
mais acessivel e colaboradora ao cuidado da crianca.

A equipe de enfermagem ao valorizar a singularidade de cada crianca e familiar cuidador na Unidade de Pediatria,

permite que seu cuidado transcenda o cuidado fisico, chegando até a integralidade do cuidado (Casanova & Lopes, 2009;
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Claudino et al, 2021). As reagdes da familia dentro do ambiente hospitalar varia de acordo com aquilo que ela esta
vivenciando, se a mesma reconhece que os profissionais que a cuida sdo seguros podem, também, sentir-se segura e sem
medos em relacdo ao tratamento do seu filho, sanando suas necessidades fisicas e emocionais (Ribeiro & Rocha, 2007;
Claudino et al, 2021).

A hospitalizacdo interrompe parte do desenvolvimento psicossocial das criancas. Esta passa a interagir no hospital e a
equipe de enfermagem deve atuar com o intuito de minimizar as marcas dessa experiéncia, favorecendo a proximidade entre a
crianca e a familia (Valladares & Silca, 2011; Duraes et al, 2021).

Muitas vezes, os familiares sentem medo e inseguranca em ficar sozinhos com a crianga em um quadro clinico
instavel. O dialogo torna-se condicdo para esta compreensao e para o cuidado. A postura aberta do profissional permite a
captacao dos diferentes contextos em que a familia esta inserida. (Ribeiro & Rocha, 2007; Peixoto et al, 2022). Atuar em uma
Unidade de Pediatria requer profissionais que oferecam um cuidado considerado satisfatorio, que transmita respeito,
preocupacao e zelo nas relagdes de cuidado. (Squassante & Alvim, 2009; Peixoto et al, 2022).

A valoriz¢do da competéncia técnica dos enfermeiros frente & necessidade da crianca, quando submetida a
procedimentos dolorosos, em momentos verificam que os procedimentos sdo realizados por alguns profissionais com falta de
tato e apressadamente. Este fato mostra que, além da competencia técnica, precisa-se de profissionais capazes de compreender
o0 cotidiano diferenciado que a crianga vivencia, profissionais envolvidos e comprometidos com o cuidado que realizam
(Polleto et al, 2011; Durées et al, 2021).

Em algumas situacGes o trabalho da enfermagem pode estar centrado nos procedimentos, demonstrando com o passar
do tempo que a crianga e a familia como bindmio ndo estdo sendo identificadas, esquecendo a singularidade do ser. A busca
constante da integralidade do cuidado deveria ser pautada, no compartilhamento, na escuta, na sensibilidade de ouvir a opinido
do outro (Pimenta & Collet, 2009; Peixoto et al, 2022).

Relatavam que em alguma situagdes que os profissionais de enfermagem nédo favoreciam o sono e repouso da crianca,
acreditando ser esse essencial para a recarga das energias e para a minimizacdo do cansaco e do estresse vivenciado no
hospital. Acredita-se como importante a equipe de enfermagem atender as necessidades fisioldgicas para recuperacdo da
criancga e da familia, mas também suas necessidades psicoldgicas e sociais (Jansen et al, 2010; Ribeiro et al, 2017).

A relacdo da familia e da equipe de enfermagem algumas vezes apresenta-se conflituosa, ndo sendo clara as
atribuigdes de cada uma na hospitalizagéo, pois a enfermagem pode ndo ter clareza do papel essencial que a familia tem no do
hospital, ajudando no cuidado cotidiano a crianca no hospital.

Educar em salde faz parte do cuidado de enfermagem, educar e orientar sdo essenciais para o cuidado. Significa
fornecer conhecimentos que propiciem autoconfianca e autonomia aos sujeitos, envolve sensibilidade em relacdo aos
conhecimentos que as familias possuem previamente para, a partir desses, orienta-las acerca do tratamento a ser oferecido a
crianga. A comunicagdo entre cuidadores da enfermagem e cuidadores familiares pode ser facilitadora do acolhimento e do
reconhecimento da familia e da criangca como parceiros da terapéutica (Casanova & Lopes, 2009; Carvalho et al, 2021; Alves
et al, 2022).

No cenério de unidade pediatrica o profissional enfermeiro possui plenas condicdes de relacionar-se de forma efetiva
com as familias, desde que esteja aberto para perceber suas necessidades. Quando a enfermagem entende este ambiente como
algo a ser explorado diariamente no sentido de cuidar de forma efetiva pode-se perceber novos horizontes para reflexdes e
atitudes com o objetivo de melhoria para o cuidado, de forma cordial (Pedroso & Motta, 2010 a; Ribeiro et al, 2017; Carvalho
et al, 2021; Duraes et al, 2021). Para um atendimento integral e de exceléncia é fundamental conhecer o grau de entendimento
da familia, para que suas necessidades e dividas possam ser atendidas, amenizando sentimentos negativos expressos durante a
internacdo da crianca (Pedroso & Motta, 2010 b; Carvalho et al, 2021).).
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Familias reconhecem a necessidade de cuidado para si, como parte integral do servi¢o prestado pela enfermagem,
onde muitas vezes tem-se o olhar para a doenca da crianca, e esquece-se da familia que na situacdo de hospitalizacdo pode
sentir-se desvalorizada e sem cuidados.

A érea fisica das enfermarias que ndo favorecem seu sono e repouso, este fato demonstra que a hospitalizacdo altera o
cotidiano da familia e da crianca e sua estrutura familiar. Estas sdo, geralmente, alocadas em enfermarias coletivas, restritas a
um leito e uma cadeira que ndo lhes propiciam conforto ou privacidade, aumentando sua vulnerabilidade. Torna-se necessaria a
humanizacéo do cuidado através de uma consciéncia critica, aberta a criacdo de novas realidades, na busca da integralidade do
cuidado. Esta passa pela melhoria da area fisica no sentido de propiciar conforto e descanso a familia e a crianga internadas.
Ao auxilia-las nesse periodo dificil pode-se transformar seu sofrimento em uma experiéncia que contribui para a saide da
crianga (Brito, et al, 2009; Duarte et al, 2012; Durdes et al, 2021).

Como estratégias para melhorar o cuidado de enfermagem na unidade de pediatria solicitam uma maior abertura e
disposicdo dos profissionais da equipe de enfermagem em fornecer-lhes explicagfes acerca do processo terapéutico da crianca
e solicitam mais participacdo na tomada de decisdes acerca do mesmo.

Diante da fragilidade vivenciada durante a hospitalizacdo da crianca, a familia pode tornar-se vulneravel para
enfrentar as adversidades. Tendo em vista a intensa demanda de cuidados a serem prestados na Unidade Pediatrica ao bindbmio
crianga e familiar cuidador presentes no contexto da Unidade de Pediatria o enfermeiro pode ndo conseguir suprir todas as suas
necessidades, tendo que priorizar agdes de cuidado.

A desestruturacdo da familia gera lutas pela vida do filho, onde a partir dai gera-se conflitos, desencontros e rupturas,
podendo estes sentir-se insuficientes diante da doenca (Duarte et al, 2012; Santos et al, 2022). Assim, as rela¢cdes estabelecidas
dentro do ambiente hospitalar em que a enfermagem desenvolve o cuidado devem ser as mais harmoniosas possiveis com
vistas a minimizar os possiveis conflitos vivenciados no cotidiano da Pediatria.

A familia sentindo-se pouco autdnoma, diante da hospitalizagéo, pode se angustiar e sofrer pela dificuldade de agir e
de interagir em prol da melhoria do quadro clinico da crianca, pelas relagdes interpessoais conflituosas com a equipe de saude,
bem como pelas perdas que a hospitalizacdo Ihe impde. (Alexandre et al, 2021; Alves et al, 2022). Pode apresentar muitas
duvidas e incertezas, devido seu despreparo emocional, falta de dominio da doenca e do ambiente que se desvela, gerando
estresse.

Quando a familia é pouco compreendida e ndo é incluida no plano de cuidados pode divergir do cuidado prestado a
crianca pelos profissionais. No entanto, percebe-se que, mesmo sem compreendé-los acaba cedendo as condi¢es impostas
pela equipe de satde; podendo sofrer por isso. (Meltzer et al., 2009; Ribeiro et al, 2017; Alves et al, 2022).

Percebemos que gostariam de serem melhor informados sobre o fluxo, normas e rotinas da unidade e que 0s mesmos
fossem adaptados as suas necessidades. No hospital, a familia tende a despersonalizar-se a medida que precisa adequar-se as
normas e rotinas impostas pela instituicdo hospitalar, podendo ter sua identidade e autonomia afetadas. (Coa, 2011; Alexandre
et al, 2021).

Na relacdo entre enfermagem e familia dentro da unidade pediatrica surgem experiéncias de relacionamentos
conflitantes, com manifestacdo de relacdo de poder e, em algumas vezes, o acompanhante apresenta-se com uma figura
cooperante no processo de cuidado, por esta razdo surgem as dificuldades de relacBes (Squassante & Alvim, 2009; Pontes et al,
2022). A enfermagem precisa perceber a fragilidade momentanea que a familia cuidadora enfrenta para aliar-se ao cuidado
prestado a crianga, que neste momento é o foco do trabalho.

A hospitalizac¢do da crianga pode ser percebida pelo familiar cuidador como um ambiente estranho, com horarios pré-
determinados, rotinas, protocolos institucionais, pessoas que apresentam dificuldades de relacionar-se. Através de todos esses

transtornos a familia sente-se em conflito e, muitas vezes, ndo respeita a normatividade imposta, gerando relacdes de conflito,
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em especial, com a enfermagem que permanece a maior parte do tempo na assisténcia (Squassante & Alvim, 2009; Pontes et
al, 2022 Alexandre et al, 2021).

O estresse sofrido por conflitos gerados pela imposicdo dessas normas e rotinas pode comprometer o cuidado a
crianga hospitalizada, sobretudo pela sensacdo de fragilidade e incapacidade a que os familiares estdo sujeitos
psicossocialmente. No intuito do cuidado a crianca o familiar pode sentir sua vida sendo invadida por deveres institucionais
diversos a suas crencas, valores e habitos de vida e seu contexto social/ familiar.

A imposicdo das normas no contexto hospitalar revela relagBes de poder e, as vezes, de submisséo. (Schatkoski et al.,
2009; Pontes et al, 2022). Verifica-se que mesmo que a familia compreenda-as como necessarias, nem sempre se sujeita a
cumpri-las podendo gerar conflitos que podem comprometer seu relacionamento com a equipe de salde, afetando o cuidado a
crianca. Demonstrar a familia a dindmica do hospital e a programacdo do cuidado possibilita a familia a reducdo de sua
ansiedade, evidenciando a motivagdo para colaboracdo do cuidado (Pedroso & Motta, 2010 a; Pontes et al, 2022; Alexandre et
al, 2021).

Em alguns discursos identificamos ideia que as criancas sejam distribuidas nas enfermarias por similaridades de
idades e problemas de salde; que a area fisica da unidade fosse adaptada de forma a favorecer o sono e o repouso do familiar
cuidador; que houvesse no setor uma sala de estar, que propiciasse o lazer, poltronas, colchonetes ou camas para que podessem
dormir com mais conforto. O ambiente fisico, material e tecnolégico sdo importantes aliados na atuacdo diéria da enfermagem,
porém de forma alguma deve-se deixar de lado as necessidades de cada familia para oportunizar uma vivencia menos
traumética neste momento de sensibilidade (Brito et al, 2009; Durdes et al, 2021). O cuidado humanizado requer atencéo,
cuidado atencioso as necessidades humanas expostas no dia-dia do cuidado de enfermagem e ac¢do no sentido de melhorar a

estadia de criangas e familiares no setor.

5. Concluséao

O estudo objetivou relatar a experiéncia no cuidado de enfermagem a criancas e familiares durante internagdo em
Unidade Pediatrica. Em relagdo ao cuidado de enfermagem a crianca percebeu-se que avaliam o cuidado como 6timo, achando
que a crianca € bem cuidada e atendida e bem recebida no setor; que a assistencia prestada é efetiva e de qualidade, que os
profissionais tem vocagdo e gostam do que fazem. Valorizam o fato da enfermagem esforgar-se para familiarizar a crianga no
hospital.

O atendimento cordial, educado e ludico propicia a crianga vivenciar seu processo de internagdo de forma mais
amena. O ponto positivo € a disponibilidade da equipe no atendimento de suas necessidades. Ao contrario, quando a
disponibilidade ndo é imediata reconhecem que os profissionais poderiam ser mais rapidos e que ha uma falha no atendimento.
Outro fato importante é que os profissionais de outros setores do hospital fazerem a cobertura de folgas da pediatria, que os
procedimentos sdo realizados por alguns profissionais com falta de tato e apressadamente e de que ha situacBes que os
profissionais de enfermagem néo favorecem o sono e repouso da crianga.

Quanto ao cuidado de enfermagem ao familiar cuidador na unidade de pediatria observamos os profissionais como
atenciosos e preocupados em atender suas solicitagdes. Valorizavam quando recebiam informacdes que os habilitam ao
cuidado da crianca, deixando-os informado acerca do processo terapéutico implementado, tendo suas duvidas esclarecidas.

Consideravam como positivo os profissinais apresentarem cordialidade e quando sdo respeitadas suas necessidades.
Percebeu-se como aspectos negativos o fato de ndo terem suas reivindicacfes levadas em consideracdo, sendo atendidas de
forma inadequada ou com mau humor. Alguns familiares relatavam que néo tinham recebido informaces suficientes acerca do
processo terapéutico da crianca, tendo suas ddvidas, questionamentos e iniciativas de cuidado ndo levadas em consideragao.

Reclamam da area fisica das enfermarias que ndo favorecem seu sono e repouso.
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Como estratégias para melhorar o cuidado de enfermagem na unidade de pediatria percebemos a necessidade de maior
abertura e disposicao dos profissionais da equipe de enfermagem em fornecer-lhes explicacbes acerca processo terapéutico da
crianga e oportunidade na participacdo na tomada de decisfes acerca do mesmo. A informag&o sobre o fluxo, normas e rotinas
da unidade, possibilita adaptacdo as suas necessidades. Um ponto forte a ser considerado para melhor acolhimento e menor
repercussdes negativas € a distribuicdo das criancas em enfermarias por similaridades de idades e problemas de salde; que a
area fisica da unidade fosse adaptada de forma a favorecer o0 sono e o repouso do familiar cuidador; que houvesse no setor uma
sala de estar, que propiciasse o lazer, poltronas, colchonetes ou camas para que podessem dormir com mais conforto.

Verifica-se, a partir dos dados do estudo, que familiares e criancas enfrentam os limites impostos pela instituicdo, que
nem sempre dispde de ambiente adequado ao seu descanso, higienizacdo e alimentag8o; deparam-se com a existéncia de
regras, de aparelhos altamente sofisticados; com normas e rotinas diferentes, recebendo atribuices de cuidados estranhos ao
cotidiano domiciliar.

Conhecer a percepg¢éo dos familiares cuidadores acerca do cuidado de enfermagem prestado na Unidade de Pediatria
pode contribuir com a enfermagem para a presta¢do de um cuidado mais humanizado e que atenda as necessidades do bindbmio
crianca-familia, ajudando-os a superar suas fontes de angustia e estresse ligados & hospitalizagdo, tais como: soliddo, saudade,
auséncia de outros membros da familia, medo da dor, do desconhecido, do tratamento e dos procedimentos invasivos, entre
outros.

A capacitacdo e a qualificacdo profissional da equipe de enfermagem para dar suporte ao familiar cuidador e a crianca
no hospital € necessaria para que a humanizacao se faga presente neste contexto, qualificando a assisténcia. Por fim, observa-se
que a enfermagem precisa praticar o exercicio de ouvir o acompanhante. Muitas vezes os profissionais de salde se adaptam as
rotinas da unidade e acabam esquecendo a importancia da reflexdo periddica acerca do cuidado prestado como instrumento
importante para a construcdo de padrBes assistenciais mais efetivos. Eles precisam estar atentos as necessidades de cada
acompanhante com os quais interagem no seu dia a dia de trabalho.

As Politicas publicas devem ser efetivamente aplicadas e implementadas para que se tornem efetivas. Precisa-se atuar
em rede, trocando informacdes com os profissionais da salde da Atengdo priméria de forma que a atuagdo conjunta possa
diminuir o nimero de (re)internacdes das criancas.

Acredita-se que este estudo possa contribuir para que profissionais que atuam em unidades de Pediatria possam
refletir acerca de suas préticas cotidianas no setor, no sentido de cuidar de uma maneira sensivel, humanizada, percebendo
necessidade individuais de cada familia e crianga, tornando assim a internacdo com menores impactos negativos possiveis.

Sugere-se que estudos futuros sejam no contexto de considerar a hospitalizacdo com intuito de sensibilizar os
profissionais para cuidar de uma forma a amenizar traumas que possam causar a crianga e familia, tornando o periodo dentro

da Unidade Pediatrica com menores traumas, salientando importancia do cuidado de enfermagem de forma efetiva e afetiva.
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