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RESUMO: A emocdo € uma experiéncia subjetiva resultante de uma reacéo
desencadeada por um estimulo ou pensamento e se manifesta em reacdes
organicas e/ou sensacbes pessoais. O objetivo deste estudo € descrever os
cuidados emocionais a crianca hospitalizada e as competéncias dos enfermeiros
para assisti-la e a sua familia em suas demandas emocionais. Revisdo de literatura
indexada nas bases de dados LILACS e BDENF. Foram selecionados 10 artigos de
pesquisas originais, em lingua espanhola e portuguesa, sem definicdo de periodo. A
analise resultou em duas categorias: A dimensdo emocional do cuidado as criancas
e As competéncias dos profissionais de enfermagem para o cuidado emocional a
crianca. Resultados: Os cuidados emocionais incluem a escuta da crianca e da
familia para identificar suas necessidades e promover conforto, qualidade de vida;
apoio espiritual, emocional e religioso. Isto demanda proximidade, disponibilidade,
atencao, delicadeza, conhecer e realizar seus desejos desde que nado lhe cause
prejuizos. As competéncias do enfermeiro e de sua equipe iniciam com a
capacidade de ser um ouvinte e observador atento e sensivel as diversas
expressdes e indagacdes da crianca e de sua familia. Conclusdo: A enfermagem
precisa de formacdo em ciéncias humanas e suporte emocional para lidar com as
préprias emocdes e alto nivel de ansiedade decorrente do cuidado em situacdes
limites.
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INTRODUCAO

A emocdo é uma experiéncia subjetiva resultante de uma reacédo
desencadeada por estimulo ou pensamento, que envolve rea¢Bes organicas e/ou
sensacBes pessoais. E uma resposta que envolve diferentes componentes,
nomeadamente uma reacdo observavel, uma excitacdo fisiol6gica, uma
interpretag&o cognitiva e uma experiéncia subjetival.

Assim, todo cuidado de enfermagem em todo o ciclo vital € permeado pela
emocgdo tanto do paciente, como de sua familia e do préprio profissional.
Considerando que a crianga € um ser em intenso processo de desenvolvimento, elas
também estdo desenvolvendo a percepcdo, a identificacdo, a nomeacdo e
individualizacdo das préprias emoc¢des. Assim, para cuidar da crianga a enfermagem
precisa conhecer como a crianga expressa suas emocdes e como reage as
emocoOes dos parceiros de quarto, ou dos familiares e dos profissionais de saude
gue cuidam dela.

Os profissionais de enfermagem precisam conhecer e considerar as
peculiaridades emocionais de cada fase do ciclo vital na infancia e na adolescéncia
adequando a abordagem, o toque, a comunicacéao, a avaliacdo e o cuidado direto do
neonato, do infante, do pré-escolar, escolar e pré-adolescente. Por exemplo, o
neonato percebe e manifesta as emocdes por meio da postura corporal, dos
movimentos impulsivos, da mimica facial e do choro, enquanto o pré-escolar pode
expressar-se por meio de comportamentos como birra, oposicao e negacao.

Além de considerar as especificidades e necessidades emocionais de cada
fase, é preciso considerar o tipo de problema de enfermagem observado em cada
crianca relacionado a sua historia de vida, as patologias, as adaptacdes fisiologicas
e seu impacto no processo de crescimento e desenvolvimento, na qualidade de vida

e familiar.

Enfermagem séo arte e ciéncia do cuidado. Arte de cuidar do ser humano
individualmente, da familia e da comunidade integralmente. Ciéncia, devido a sua
especificidade de cuidados biolégicos, sociais e emocionais, para promocao,

protecdo, prevencao e recuperacao da saude.

7

A caracteristica do cuidado de enfermagem no contexto hospitalar € a

presenca e continuidade, pois a equipe de enfermagem esta disponivel para o



cuidado do paciente durante 24 (vinte e quatro) horas do dia, 0 que oportuniza a

interagcdo e a construgdo de vinculos afetivos.

A presencga e continuidade do cuidado implicam em interagéo direta e intima
com o0s pacientes e, portanto, o conhecimento de suas necessidades, expectativas,
emocOes e sentimentos. Para tanto o enfermeiro e sua equipe de auxiliares e
técnicos de enfermagem precisam de formacdo sobre manifestacbes emocionais e

suporte para lidar com essa expressao humana.

Entretanto o discurso corrente na enfermagem e entre outros profissionais de
salde muitas vezes apregoa que os profissionais ndo podem se emocionar, como

se fosse possivel. A emocéo € constituinte do pensamento e a¢cdo humana.

As perguntas que geram este estudo sdo: Como o enfermeiro percebe e
considera as emocgdes da crianca e de sua familia na assisténcia hospitalar? Quais
sé@o as competéncias do enfermeiro para identificar e prover cuidados emocionais a

crianca e sua familia?

O objetivo deste estudo é descrever as demandas e cuidados emocionais a
crianca hospitalizada e as competéncias dos enfermeiros para assisti-la a sua

familia em suas demandas emocionais.

METODOLOGIA

Revisédo de literatura indexada nas bases de dados LILACS e BDENF a
partir dos descritores em saude: Emocional, Enfermagem e Crianca.

Os critérios de inclusao foram: artigos originais em portugués e em espanhol
estando relacionados com o tema abordado sem recorte temporal.

Os critérios de excluséo utilizados foram os artigos em lingua inglesa, artigos
de reviséo e 0s que nao se adéquam ao tema.

Na primeira busca geral considerando apenas o0s descritores, foram
identificados 95 artigos na base de dados LILACS. Na segunda busca, foram 61
artigos na base de dados BDENF. ApGs serem filtrados com os critérios de incluséo
e exclusao foram selecionados 10 artigos. A analise resultou na construcédo de duas
categorias: A dimensdo emocional do cuidado as criancas e As competéncias dos

profissionais de enfermagem para o cuidado emocional a crianga.



RESULTADOS E DISCUSSAO

bY

Os estudos selecionados que abordam o cuidado a crianga, com foco na
dimenséo do cuidado emocional, sdo resultados de pesquisa com objetos de estudo
variaveis, mas que pelas suas especificidades emerge com maior intensidade as
demandas de cuidados emocionais.

Do total de artigos selecionados, quatro tem como objeto as emoc¢des dos
profissionais ao cuidar da crianca. Dois deles investigam as competéncias
profissionais para cuidar de crian¢as que por sua condi¢cdo humana, etaria, clinica e
pela prépria caracteristica da expressdo das emocdes nos seres humanos, que
podem ser comunicadas pela expressao facial, postural, gestual e vocal, “contagiam”
os profissionais. Segundo um dos artigos os profissionais desenvolvem estratégias
defensivas que podem comprometer a qualidade do cuidado.

Um estudo investiga o processo de cuidado em situagdes limites, como das
criancas ou adolescentes em tratamento oncolégico; outras trés pesquisas
investigam o cuidado relativo ao sofrimento da crianca hospitalizada, sendo uma
com foco na experiéncia de dor e outra que aborda o sofrimento do acompanhante e
as estratégias de cuidado a criangca com doencga cronica e uma com uma crianca

com sofrimento psiquico.

A dimensédo emocional do cuidado as criancgas

Abordar cientificamente ou investigar o cuidado a crianca em sua dimensao
emocional é fundamental e ao mesmo tempo um paradoxo. Isto porque 0 processo
de cuidado de enfermagem integra, ou deveria sempre integrar a dimenséo fisica e
emocional, pelo proprio significado do que se entende por cuidado de enfermagem.

A definicdo de cuidado de enfermagem € uma atitude que se desdobra em
acles e que tem como objetivo a manutencédo da vida, o bem estar, a protecéo e a
gualidade de vida dos seres humanos que por uma condi¢do de saude ou relativa ao
ciclo vital se encontram total ou parcialmente e temporariamente em uma situacao
de dependéncia ou que requer ajuda para suprir suas necessidades vitais.

Para que a assisténcia aconteca € necessario que aja uma interacdo: da
crianca que precisa de cuidados e do profissional que irA proporcionar estes

cuidados. O cuidado € uma atitude de preocupacdo com as necessidades e bem



estar do outro e para apoiarmos uma crianca e sua familia emocionalmente é
preciso compreendé-las e partilhar de suas experiéncias.

Um estudo descritivo qualitativo com 14 enfermeiros que atuavam em hospital
publico em 2011, com objetivo de conhecer as a¢bes de cuidar do enfermeiro junto a
crianga com cancer em cuidados paliativos, enfatiza como primeira preocupacao a
necessidade de confortar esta crianca diante do seu estado de adoecimento. Deste
estudo emergiram seis categorias analiticas: Dar conforto a crianca; Cuidar da
familia; Atender as necessidades da crianca; Proporcionar qualidade de vida a
crianca; Dar apoio espiritual, emocional e religioso; Estar mais préximo da crianga,
mostrando-se disponivel. O estudo possibilitou entender que, diante da crianca em
cuidados paliativos e sua familia, o modo de agir desses enfermeiros se pauta em
atitudes de promocédo de conforto e bem-estar, através do carinho e atencéo,
favorecendo a realizacéo de desejos, desde que néo lhe cause prejuizos, bem como
0 apoio emocional e espiritual, tdo importantes nesse momento. No enfoque do
cuidado, pode-se enfatizar a escuta sensivel, que é realizada pelos enfermeiros, no
apoio emocional a criangca e a sua familia, em que se mostram solicitos as
indagacdes e procuram escutar essa familia, que se encontra em desespero ante
um desfecho inevitavel, mediante o consolo e o acolhimento. 2

Outro estudo com o objetivo de conhecer a experiéncia de sofrimento da
crianca doente em idade escolar, a partir das narrativas das proprias criancas,
evidencia que os eventos hospitalares compdem a experiéncia de sofrimento da
crianca, identificados em cinco categorias: conhecendo o sofrimento causado pela
doenca; tolerando para sobreviver a experiéncia de doenca; relaxando na tolerancia
para liberar suas emocdes; vivendo o sofrimento e flutuando entre a tolerancia e o
sofrimento. O sofrimento ou tolerancia da crianca € determinado pelo contexto da
experiéncia e pelo suporte ou interagcdes que vivencia. Os autores concluem que
oferecer oportunidades para a crianca expressar-se e tornar o sofrimento suportavel
€ obrigacao da enfermagem 3.

A dor € um fato que a crianca vivencia desde o nascimento, por diversos
motivos, seja ela saudavel ou ndo. Neste sentido, verifica-se que a sensibilidade e a
subjetividade dos cuidadores é que vao contribuir, muitas vezes, para a identificacdo
da dor. Assim, quando o sujeito em foco € o recém-nascido ou a crianca internada, a
equipe de enfermagem assume um papel de destaque ao ser responsavel pelo

cuidado direto e continuo a esta clientela, pois despendem mais tempo com o



recém-nascido/crianga com dor que os outros profissionais de saude, devendo estar
apta para identificar, avaliar, prevenir e intervir na dor. Porém, durante a pratica
didria de cuidar, percebe-se que no momento em que ocorre uma queixa ou a
identificacdo da dor, na maior parte das vezes, a atitude dos profissionais &,
simplesmente, verificar a existéncia de uma medicacdo analgésica prescrita para
aquele tipo e local da dor e o horéario que deve ser administrada. *

Para os autores faz se necesséario estarmos refletindo sobre todas as
concepcdes de saude-doenca que envolve o processo de dor, seja ela aguda ou
cronica, uma vez que se trata de uma teméatica complexa e que afeta diversas areas,
quais sejam: emocional, fisica, psiquica e social.

Ainda, analisando as atribuicbes da enfermagem, houve um estudo que
objetivou identificar os principais diagnésticos de enfermagem segundo a Taxonomia
NANDA Il que prevalecem em criancas e adolescentes em sofrimento psiquico. Este
estudo de caracteristica descritivo exploratério de abordagem qualitativa, onde
inicialmente foram pré-selecionados 28 diagnosticos, prevalecendo seis, dentre eles:
ansiedade relacionada a conflitos inconscientes quanto a meta de vida,
caracterizada por medo, inquietacao e irritabilidade; e medo caracterizado por relato
de nervosismo e foco direcionado para fonte do medo. °

A partir da consciéncia de que a hospitalizacdo € uma experiéncia
traumatica que repercute negativamente no desenvolvimento emocional da crianca,
ja que neste contexto a crianca sofrera e passara por diversas dificuldades, sejam
elas fisicas ou emocionais, o enfermeiro deve buscar aprofundar-se em outros

paradigmas, como a Psicologia, para poder compreender a dimens&o da crianca. *?
As competéncias do enfermeiro para o cuidado na dimenséo emocional

Uma das ferramentas do enfermeiro € a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem — SAE, que é apresentada ao profissional de enfermagem desde o seu
processo de formacdo até o desenvolvimento e crescimento profissional. Alguns
autores concluem que a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem requer do
profissional interesse em conhecer o paciente como individuo, utilizando para isso,
seus conhecimentos e habilidades, a partir do comprometimento profissional e
conscientizagdo do cuidado. Entéo, é de fundamental importancia a implantacdo de

acles que atendam a demanda diversificada. °



Mas nédo se deve deixar de lado uma grande problematica: O enfermeiro ao
cuidar de outra pessoa nao deixa de sentir emocé&o. Entretanto como profissional ele
deve estar atento e preparado as préprias emocdes e que situacdes as
desencadeia, de forma que ele possa usa-las a favor do préprio bem estar, mas,
sobretudo do bem estar da crianca e de sua familia.

Neste sentido, um estudo teve como foco identificar os sentimentos da
equipe de enfermagem de uma unidade de internacdo diante da situacao de cuidar
da crianca e do adolescente hospitalizados com cancer e verificar quais sao 0s
mecanismos de defesa para o ndo envolvimento emocional com o0 paciente
oncolégico. Com base nas andlises dos depoimentos, foi possivel perceber que os
participantes vivenciam sentimentos de tristeza diante da crianga e do adolescente
oncoldgicos e que, muitas vezes, a equipe de enfermagem utiliza como estratégia de
enfrentamento o distanciando e a naturalizacdo dos fatos. Para os autores, esses
profissionais necessitam de um suporte emocional para lidar com essa doenca e que
as instituicdes hospitalares devem buscar uma educacao permanente da equipe de
enfermagem como estratégia para promover mudancas. °

“Sobre a experiéncia emocional dos enfermeiros no processo de cuidar em
contexto pediatrico, revela que os enfermeiros procuram reconhecer as suas
proprias emocdes e sentimentos, identificar as situacées emotivas nos cuidados e
desenvolver estratégias de gestdo do seu mundo interno. Tais estratégias séo
aprendidas e desenvolvidas com a experiéncia; sdo orientadas para a analise e
partiha de situacdes, e ainda recursos externos, mas também mobilizacdo de
defesas (evitamento, fuga) que fragilizam a relacédo de cuidados. Porém, foi possivel
concluir que os enfermeiros reconhecem a importancia de desenvolverem
competéncias emocionais de modo a promover os cuidados e a garantir o seu bem-
estar, e a disposicdo emocional para cuidar”. ' p.66.

Buscando compreender o significado para equipe de enfermagem de cuidar
de criancas que tém doenca oncoldgica avancada, cuja enfermidade ndo responde
mais aos tratamentos curativos, para pesquisadores em uma investigacao
fenomenolégica heideggeriana, realizada com 15 profissionais de enfermagem,
expressam que, no cotidiano de cuidado a crianca que tem cancer, eles tém que
separar o profissional do emocional. Descreve o seu dia a dia dentro e fora do

hospital e com o tempo, aprendem a separar o trabalho da vida pessoal. Os autores



apontam a necessidade do desenvolvimento de estratégias de agdo multiprofissional
entre a equipe que cuida, considerando que também precisa ser cuidada. ®

Outros pesquisadores estudaram o nivel de ansiedade da equipe de
enfermagem que lida com o paciente terminal com céancer, procurando identificar os
fatores que a influenciam bem como os sentimentos dos profissionais frente ao
atendimento destes pacientes. Os resultados revelaram que 69,8% dos profissionais
possuem ansiedade-estado média e 30,2% alta. O numero de pacientes atendidos e
trabalhar em outra instituicao interferiram na ansiedade-estado. Os sentimentos mais
destacados pela equipe foram: sofrimento e tristeza, bem como, para estes
profissionais a infancia é a faixa-etaria mais dificil de lidar. Para os autores, verifica-
se a necessidade de realizacdo de estratégias de apoio para profissionais a fim de
reduzir e/ou prevenir altos niveis de ansiedade e estresse. °

O preparo do profissional deve iniciar-se durante a sua formacéao,
permeando todas as disciplinas profissionalizantes e continuar durante toda a
trajetoria profissional, no sentido de atender as especificidades que o trabalho exige.
Este preparo possibilitara maior seguranca para o profissional, repercutindo
positivamente na crianca e/ou familia que recebe este apoio emocional. Portanto,
oferecer apoio emocional supfe, além das habilidades técnico-instrumentais, as
habilidades de relacionamento interpessoal e de consideracdo pela crianca e sua
familia, como seres humanos que sofrem e que necessitam ser compreendidos
nesse particular momento de suas vidas. *°

Outros autores, em um estudo de abordagem quantitativo e qualitativo,
identificaram as necessidades educacionais e psicoldgicas que estdo conectadas ao
servico dos profissionais de enfermagem pediatrica. Os resultados quantitativos
mostram lacunas de conhecimento e habilidades psicopedagdgica dos funcionarios.
Estes aspectos podem facilitar o desenvolvimento de tarefas adaptadas a
personalidade e o tempo de psico-evolucdo de criangas com doencas cronicas, bem
como o estado emocional das familias. Os dados qualitativos foram organizados em
guatro categorias: apoio a familia; hospital e educacao; formacéo psicopedagogica e
dificuldades na pratica. A pouca comunicacdo entre enfermeiros e professores é
evidente e os dados reforcam a necessidade de implementar estratégias de
formacédo e trabalho interdisciplinar entre os profissionais de saude, educadores e

familias®'.



CONSIDERACOES FINAIS

Considerando o objetivo deste estudo, as demandas e cuidados emocionais
a crianca inclui conforta-la, cuidar da familia, atender suas necessidades,
proporcionar qualidade de vida; dar apoio espiritual, emocional e religioso. Para isto
€ preciso estar proximo da crianca, mostrando-se disponivel, carinhosa, atenta,
favorecer a realizacdo de desejos se possivel e desde que nao lhe cause prejuizos,
bem como o apoio emocional e espiritual. As competéncias se iniciam com uma
capacidade de escuta sensivel as indagacdes da crianca e de sua familia, expressas
por diversas linguagens conforme idade.

Entretanto, outros estudos evidenciam que para isto € preciso uma formacao
do enfermeiro que considere os paradigmas da psicologia e psicopedagogia e das
ciéncias humanas e nao apenas os da biologia, patologia e técnico, que ocupa a
maior parte do curriculo na graduacao.

A enfermagem €& uma profissdo que por permanecer proxima e
continuamente com as criancas hospitalizadas e com seus acompanhantes pode
perceber e identificar e ser “contagiada” pelas emocdes tanto da crianga como de
sua familia e da propria equipe, sobretudo em situacdes de sofrimento humano. N&o
h&d como negar que as emocdes fazem parte da estrutura psiquica dos humanos e
gue em situacdes limites podem ser mais intensas, tanto no paciente como na sua
familia e na equipe. Além das habilidades técnico-instrumentais, as habilidades de
relacionamento interpessoal, de conhecimento profundo sobre o desenvolvimento e
manifestacdes emocionais da crianca e sua familia em situacdes de internacao e de
sofrimento, sdo competéncias fundamentais para o cuidado de enfermagem.

Um dos estudos destaca a importancia de formacdo e trabalho
interdisciplinar entre os profissionais de saude, educadores e familias. Outro destaca
a necessidade de estratégias de apoio para profissionais a fim de reduzir e/ou
prevenir altos niveis de ansiedade e estresse. A formacédo dos enfermeiros e de sua
equipe deve ser iniciada nos cursos de graduacdo/formacéo e trabalhada ao longo
da carreira, porque s6 dessa forma, o enfermeiro desenvolverd competéncias para
cuidar do todo e nédo das partes do individuo — ou seja, ser holistico. A enfermagem
precisa ser cuidada e deve construir equilibrio emocional e que este reflita na
assisténcia e possibilite o desenvolvimento de estratégias de promog¢do a saude. A

enfermagem precisa ir além, tomar para si, cuidar na esséncia.
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