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RESUMO

A hospitalizag@o ¢ vista como um processo doloroso, por isso muito se discute na atualidade a
respeito da humanizagdo dos setores hospitalares, principalmente na pediatria, ja que a crianca €
considerada um ser fragil que requer cuidados especiais. Teve como objetivo apresentar a
importancia da assisténcia humanizada no campo pedidtrico. Trata-se de um estudo retrospectivo,
de revisdo de literatura, com publicagdes nacionais, utilizando principalmente as seguintes bases
de dados eletronicos: SciELO; LILACS. Os descritores utilizados para a pesquisa na /nfernet
foram: humanizagdo, pediatria e enfermagem. Foi adotado como recorte temporal para a pesquisa
os artigos publicados entre 1990 a 2013, e os que ndo corresponderam a tematica foram
descartados. Foi realizada leitura de 30 (trinta) titulos e 25 resumos dos artigos pesquisados para
selecionar os que tiveram maior aderéncia com a tematica, dos quais foram selecionados 21
(vinte e um) com mais enfoque em humanizagdo, os mesmos foram lidos minuciosamente para
melhor interpretacdo e exposi¢do dos pensamentos. Com este levantamento de literaturas, foi
possivel fornecer uma visdo geral da importancia em fazer humanizac¢do na assisténcia pediatrica.
O estudo permitiu identificar meios que caracterizam a importancia de se implantar a
humanizag¢ado nos hospitais e principalmente nos setores de pediatria. Permitiu ainda, identificar a
enfermagem como o profissional mais adequado para promover o processo de humanizagao nesse
setor. Conclui-se que houve uma diminui¢do no sofrimento, nas tensdes e na ansiedade das
criancas apés execugdo das estratégias, como a utilizacdo de brinquedos, contar historia e
utilizagdo de pranchas de desenho. Percebeu ainda uma melhor compreensdo dos sentimentos ¢
pensamentos que essas criangas apresentam durante a internagdo hospitalar.



1 INTRODUGAO

A infancia nem sempre foi vista com os mesmos olhos do presente, no decorrer da historia
falar em pediatria era algo desconhecido, no entanto surge uma necessidade de proteger a crianga de
fatores maléficos. Essa necessidade gerou uma pediatria voltada ndo para os desejos da crianga, mas
sim para a relacdo existente entre ela e seu cuidador (OLIVEIRA, 1993).

A hospitalizacdo desenvolve uma experiéncia complexa para a crianga, despertando-lhe um
sentimento de angustia e estresse € nem sempre esse sentimento ¢ tratado dentro das instituigoes
hospitalares, assim o apoio ao enfrentamento destes sentimentos sao deixados de lado ¢ a exigéncia
quanto ao enfrentamento a situacdo passa a ser o método empregado pelos adultos que a assiste
(FAQUINELLO; COLLET, 2003).

Segundo Oliveira, Collet e Vieira (2006), em algumas instituicdes a falta de condigoes
técnicas torna o atendimento desumanizante, sem falar que as relagdes interpessoais ddo lugar ao
relacionamento desrespeitoso. O que se vé é um discurso técnico-cientifico contribuindo para que os
relacionamentos profissionais tenham caracteristicas neutras e desumanizadas.

Nesse sentido, a assisténcia pediatrica deve-se preocupar em oferecer o cuidado humanizado,
o qual deve abranger os aspectos fisicos, emocionais e sociais da crianga, € porque ndo utilizar
fundamentos filosoficos capazes de trazer conhecimentos sobre as necessidades humanas. Isso
porque o atendimento hospitalar ndo pode ser limitado apenas a medicamentos ou reabilitagdes
técnicas (CERIBELLI et al., 2009).

A humanizagdo nas décadas de 60 a 80 era confrontada com os fatores tecnologicos, e tinha
como objetivo resgatar valores religiosos, e no contexto da enfermagem o interesse pelo proximo.
Nesse periodo, falava-se também em humanizar o trabalhador, tendo como elemento essencial para
tal a afetividade. A partir da década de 90 a humanizagdo dos servicos de saude passa a ter como
foco usuarios, trabalhadores e doentes como sujeitos de direitos os quais devem ser respeitados de
acordo com sua individualidade (CASATE; CORREA, 2005).Nos dias atuais discute se muito a
respeito da humanizagdo no ambiente hospitalar devido as necessidades do cuidador e do paciente.
Sendo a principal causa deste confronto a valorizagdo do paciente, tecnologia e humanizagéo

(MOTA; MARTINS; VERAS, 2006).



No entanto, humanizar ndo parece ser uma tarefa facil. A sua implantacdo requer mudanca
de conduta, que nem sempre oferece seguranca, mas se nao fosse assim nao seria um processo
singular no resgate de valores ora esquecidos. Deste modo para alcangar o seu fim, o processo de
humanizagao deve contar com todos que assistem ou contribuem com o cuidado do paciente (BECK
et al., 2007).

Para Deslandes (2005), a humanizagdo deve ser vista e aplicada por meios que proporcione
modificagdes no comportamento de todos, no conjunto da assisténcia. No entanto, fechar um
conceito para humanizacao talvez ndo seja facil, afinal ela deve ser vista de varios aspectos, os quais
devem abranger cada situagdo, pessoa e porque ndo o conjunto de tudo isso. Porém, algo ¢ certo e
pacifico ela ¢ hoje considerada o principio quando se fala em atencdo a satide.

Nessa acepcdo o presente trabalho justifica-se na importdncia de evidenciarmos a
necessidade de humanizar o atendimento neste setor, especialmente para melhorar a qualidade de
atendimento nas institui¢des que oferecam o servico de pediatria e ainda garantir os direitos do
paciente e de seus familiares. O presente estudo teve como objetivo evidenciar a importancia da

assisténcia humanizada na pratica da pediatria.



2 FUNDAMENTAGAO TEORICA

Desde o final do século XIX, a humanizag¢do na assisténcia a criancga hospitalizada vem
sofrendo transformacgdes significativas, porque surgiu o desenvolvimento da medicina pela
incorpora¢do das ciéncias humanas e sociais na formacdo dos profissionais de satde. Com o
impulso das mudancas, o enfoque no cuidado a crianca hospitalizada foi o atendimento das
necessidades de acordo com sua fase de crescimento e desenvolvimento tendo com foco a
assisténcia nos fatores ambientais de ordem fisica, econdmica, social, cultural e psicossocial
(THOMAZINE et al., 2008).

No Brasil, somente a partir da publica¢do da lei n® 8.069 em 1990, que regulamenta o
estatuto da crianca e do adolescente ¢ que houve avanco na assisténcia humanizada da crianga,
art. 2° “Considera-se crianga, para os efeitos desta Lei, a pessoa até¢ doze anos de idade
incompletos” (BRASIL, 2007, p. 11), em seu 12° artigo esta preconizado que os estabelecimentos
de satide devem encontrar condi¢cdes para a permanéncia de um dos pais ou responsavel em
periodo integral nas situagdes que a crianca estiver internada no hospital ou unidade de satde
(FAQUINELLO; HIGARASSHI; MARCON, 2007).

Milanesi et al (2006, p.774) demonstra que:

Os acompanhantes de criangas hospitalizadas estdo expostos a muitos fatores
estressantes que podem desencadear sofrimentos. Esses fatores estdo relacionados a
estrutura fisica, que ndo oferece aos acompanhantes condi¢des necessarias de conforto,
como também ao relacionamento com a equipe de saude durante a prestagdo da
assisténcia.

Além dos acompanhantes as criangas/paciente também sofrem com a imposi¢do de
proibicdes e, agdes que poderiam promover mais seguranga no ambiente hospitalar, passam a
serem restritas, causando no futuro traumas a essas criancas (SCHMITZ; PICCOLI; VIEIRA,
2003).

O hospital tem sido um local de proibi¢gdes onde ndo se anda pelos corredores, ndo pode
jogar bola, ndo se fala alto e ninguém brinca, e neste ambiente se sente soliddo e saudade. Por

estas e outras razdes que o hospital é um lugar no qual a crian¢a nunca deseja ir, no interior do

hospital a crianga tem sua primeira impressdo que ¢ de estranhamento com as escadas, as



enfermarias, os medicamentos e o0s procedimentos técnicos realizados pela equipe
multiprofissional (OLIVEIRA, 1993).

Portanto, existe uma preocupagdo em mudar esse cenario. Essa diligéncia se comprova
com a introdu¢do da humanizacdo no ambito hospitalar, a qual estd em constante busca de
melhorias e aprimoramento do atendimento, das instalagdes e dos profissionais. Os hospitais
devem formar aliangas com foco na qualidade de atendimento que pode ser oferecido pelo
atendimento humanizado (LIMA; JORGE; MOREIRA, 2006).

Para Oliveira (2006, p.285): “A humanizacdo ¢ um processo amplo, demorado e
complexo, ao qual se oferecem resisténcias, pois envolvem mudangas de comportamentos, que
sempre despertam inseguranga e resisténcia”. O processo de humanizagdo nas instituigdes de
saude sdo volvidos para o método de educacdo e treinamento dos seus profissionais, mas também
para interferéncias estruturais capazes de fazer o ambiente se tornar mais confortavel. Hoje
algumas instituicdes percebem a necessidade de incorporar essas diretrizes para oferecer um
atendimento de qualidade aos pacientes, funcionarios e familiares. (MOTA; MARTINS; VERAS
2006).

Na pediatria, o processo valoriza a presenga materna, formando um elo entre a mae ¢ a
equipe. Esse elo deve ser regido por estratégias como escuta compreensiva, comunicacao, seja ela
verbal ou ndo verbal, e a potencializagdo das informacdes entre a crianga, os pais € o0S
profissionais (FAQUINELLO et al, 2007).

A tematica de humanizacdo exige que a enfermagem compreenda a essencialidade de sua
participagdo como sujeito, ja que € o profissional das questdes humanas. Nesse sentido, deve
estar em constante reflexdo e ter um senso critico das acdes que podem ser promovidas para
desenvolver solidariedade e compromisso com essa tematica (CASATE; CORREA, 2005).

Portanto, a busca pela humanizacdo da assisténcia em pediatria sedard através das
necessidades dos usuarios e de profissionais, como a enfermagem. Dessa forma deverdo
promover uma rede de didlogos, para desenvolver ac¢des, campanhas, programas e politicas
assistenciais a partir da dignidade ética, da palavra do respeito, de conhecimento mutuo e da

solidariedade (BECK et al, 2007).



3METODO

Trata-se de um estudo retrospectivo, de revisdo de literatura, com publicagdes nacionais,
utilizando principalmente as seguintes bases de dados eletronicos: SciELO; LILACS. Os
descritores utilizados para a pesquisa na /nfgrnet foram: humanizagio, pediatria e enfermagem.
Foi adotado como recorte temporal para a pesquisa os artigos publicados entre 1990 a 2013, ¢ os
que nao corresponderam a tematica foram descartados.

Foi realizada leitura de 30 (trinta) titulos e 25 resumos dos artigos pesquisados para
selecionar os que tiveram maior aderéncia com a tematica, dos quais foram selecionados 21
(vinte e um) com mais enfoque em humanizac¢do, os mesmos foram lidos minuciosamente para
melhor interpretacdo e exposi¢ao dos pensamentos.

Com este levantamento de literaturas, foi possivel fornecer uma visdo geral da

importancia em fazer humanizacio na assisténcia pediatrica.



4RESULTADO E ANALISE

Nos estudos feitos pelos autores Pauli; Bousso, (2003); Milanesi et al., (2006);
Faquinello; Collet, (2003) verificou-se que o principal aspecto discutido sobre o tema ¢é a
presenca de acompanhantes durante o tratamento da crianga e, que a humanizacao nos setores de
pediatria traz grandes resultados, principalmente quando se cria propostas voltadas para essa
categoria de pacientes. Os demais autores abordaram agdes que podem ser tomadas para se obter
sucesso na humanizagdo em pediatria, como: utilizacdo de brinquedos, o ato de contar historias e
utilizacdo de pranchas de desenho.

Nessa abordagem, os resultados ¢ a discussdo serdo apresentados em topicos para facilitar

a compreensao do leitor.

4.1 Humanizagao em Pediatria

No Brasil a partir da regulamentacdo do estatuto da crianca e do adolescente, o tema
demonstrou certo avango. Ishida (2008) ao comentar o referido estatuto, menciona que as
instituicoes de saude estdo obrigadas a oferecer condicdes para a permanéncia do cuidador, seja
ele qualquer um dos pais ou representante legal, em periodo integral, nas situagdes de internagao
em hospitais ou unidades de saude. Nesses termos, a necessidade de promover uma assisténcia
humanizada nos setores de pediatria torna essencial, principalmente porque a crianca ¢ parte
hipossuficiente nas relagdes humanas.

A Humanizac¢do hospitalar pode ser avaliada pela ética, por destacar os valores, as
obrigagoes e direitos € 0 modo como o homem conduz suas relagdes. Esse processo requer que se
reflita acerca dos valores e principios que norteiam a pratica profissional, implicando o cuidado
digno, solidario e acolhedor ao paciente, adotando assim, uma nova postura nas atividades e
acoes dos trabalhos institucionais (BACKES; LUNARDI; LUNARDI FILHO, 2006). O respeito
a dignidade humana deve permear as relagdes, nas quais cada um carece ser respeitado pelas suas
crengas ¢ necessidades.

O processo de humanizacdo nas instituigdes de saude ¢ conduzido pelo método de

educacdo e treinamento dos seus profissionais, mas também para interferéncias estruturais
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capazes de fazer o ambiente se tornar mais confortdvel. Hoje algumas instituicdes percebem a
necessidade de reunir tais métodos para oferecer um atendimento de qualidade aos pacientes,
funcionarios e familiares. (MOTA; MARTINS; VERAS, 2006). As a¢des devem ser realizadas
em conjunto, abordando e respeitando a fun¢do de cada interessado, dessa forma cada um podera
receber os beneficios, advindos dessa relagao.

Muitas propostas vém sendo feitas no sentido de tornar a pediatria mais flexivel, usando
meios que possibilite maior interagdo destes clientes. Sendo a crianga doente considerada fragil e
vulneravel, a humanizagdo do atendimento passa a ser um dos questionamentos para mudar esse

quadro (OLIVEIRA, 1993).

4.2 Propostas de Humanizagao

Schimitz; Piccoli e Vieira (2003) propuseram a inser¢do de brinquedos terapéuticos,
visando tornar a hospitalizagdo menos traumatica. A mudanca das rotinas e a utilizagdo dos
brinquedos trazem a prevencdo de possiveis sequelas decorrentes da hospitalizagdo, além de ter
outras fun¢des, como a recreacdo, ¢ uma forma de demonstrar seus medos ¢ angustias.

Moreno et al., (2003) tragam como estratégia de humanizagdo nos setores de pediatria, a
acdo de contar historias para a crianca hospitalizada, esta estratégia aliviou tensdes e ansiedades e
permitiu momentos de entretenimento, favoraveis a evolucdo clinica satisfatoria. Na maioria dos
casos até a familia da crianga se sentiu beneficiada com a proposta, principalmente por estimular
o habito da leitura.

Outra proposi¢ao ¢ a utilizagdo de pranchas de desenho, nesse método faz com que a
crianca demonstre seus sentimentos € pensamentos, permitindo o trabalho com seus aspectos
psiquicos e emocionais. Das criancas submetidas a esse método 79,6% tiveram resposta positiva
ao tratamento (MOTTA; ENUMO, 2004).

O processo de humanizagdo nas unidades de pediatria, como em qualquer area da saude,
necessita que se estabelecam lacos afetivos entre a equipe multidisciplinar, a crianga ¢ os
familiares. Os lagos afetivos permitem que as pessoas humanas se tornem portadoras de valores
éticos, um dos principios da humanizacdo. Como exemplo desses lacos tem o abrago, que ¢ um
ato que revela a capacidade do ser humano de se emocionar e de envolver com a dor e a alegria

do proximo. Nesse sentido foi criado o dia do abragco no ambiente hospitalar, que ¢ o dia 17 de
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cada més, meio encontrado de aproximar a equipe multidisciplinar, familiares e pacientes

(BACKES; LUNARDI; FILHO, 2005).

421 0 Acompanhante

Como ¢ garantido no estatuto da crianga e do adolescente, a crianga tem o direito de ter os
pais ou o responsavel como acompanhante enquanto durar a internagdo. O que torna uma
conjuntura de exceléncia para o processo de humanizacao, afinal além de estar perto dos filhos
nesse momento fragil, ainda estard vivenciando atividades técnicas, conhecendo a terapéutica e o
funcionamento do hospital (PAULI; BOUSSO, 2003). Acredita-se que a familia pode contribuir
muito na recuperacdo do paciente, por isso € importante permitir € incentivar sua presenga
durante o tratamento.

No ambiente hospitalar o acompanhante da crianga se sente impotente diante da situacdo.
Sentem-se desamparados pela equipe, que como rotina negam as informacdes, gerando um
sentimento de insatisfacdo e até mesmo de agressividade, Além disso, ainda se preocupam com
as responsabilidades que deixaram em casa (MILANESI et al., 2006). Porém, observa-se que os
hospitais nem sempre possuem estruturas adequadas para acomodar esses pais, € ao contrario do
que se pretende o processo pode se tornar mais doloroso e cansativo permanecer no local. Nesse
sentido, Oliveira, Collet, Vieira (2006) menciona que se exige tanto da sociedade civil como dos
orgdos estatais condi¢cdes de defini¢do, organizagdo e implementacdo do cuidado a satde
humana e humanizar a assisténcia em satide implica aceitar e reconhecer que essas dificuldades

existem nessa area e nas suas praticas.

4.3 Beneficios para o trabalhador e o paciente

O ambiente hospitalar humanizado compreende a satisfacdo profissional dos funciondrios,
0 que acarreta inovagdes na pratica assistencial, voltadas as necessidades dos usuarios e,
consequentemente uma maior qualidade do servico prestado (LIMA; JORGE; MOREIRA, 2006).
Assim, um funcionario satisfeito com seu ambiente de trabalho pode oferecer um atendimento

mais humanizado ao cliente.
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Dessa forma, estas propostas de humanizagdo confirmam que as atitudes que cominam
um carater humanizado no ambiente da satde, mas precisamente na pediatria, estdo relacionadas
com a forma em que os sujeitos se comunicam. Por isso, a comunicacdo deve ser conduzida por
acdes que particularize o entendimento de cada sujeito seja ela aplicada de forma verbal ou ndo
verbal (FAQUINELLO; HIGARASSHI; MARCON, 2007). Cada sujeito possui a sua
individualidade, sendo ele paciente ou trabalhador, devendo ser visto dessa forma, sendo esse um

dos principios da humanizagao hospitalar.

4.4. A Enfermagem no Processo de Humanizagdo em Pediatria

Alguns autores como Pauli e Bousso (2003), Schimitz, Piccoli e Vieira (2003), Casate e
Corréa (2005), Barbosa ¢ Silva (2007) e Ceribelli et al. (2009) demonstraram que o enfermeiro ¢
o profissional mais adequado para promover as agdes exigidas pelo processo de humanizagio na
pediatria. Schimitz, Piccoli e Vieira (2003) complementam que agindo dessa forma poderdo
minimizar os possiveis traumas que a hospitalizacdo venha causar.

A tematica de humanizacdo exige que a enfermagem compreenda a essencialidade da sua
participagdo como sujeito. Nesse sentido, deve estar em constante reflex@o e ter um senso critico
das acdes que podem ser promovidas para desenvolver solidariedade e compromisso com essa
tematica (CASATE; CORREA, 2005). Além disso, deve estar em constante aprimoramento de
suas atividades, j4 que os avangos tecnoldgicos tem interferido na filosofia da enfermagem
(BEDIM; RIBEIRO; BARRETO, 2004).

A mecanizacdo, a falta de preparo profissional ¢ o grande niumero de atendimentos
realizados por profissional no sistema publico de saude dificultam a interagdo médico-
paciente/familiares, impedindo muitas vezes a melhor compreensdo do processo da doenga,
fatores associados e cuidados negligenciados. A formacdo técnico-cientifica aliada a
humanizagdo dos profissionais de saude pode favorecer o atendimento ¢ a comunicagdo de um
diagnostico (BAZON; CAMPANELLI; BLASCOVI-ASSIS, 2004).

A contribui¢do da enfermagem no contexto da pediatria consiste na verificagdo constante
de que os principios bioéticos estejam sendo empregados no seu processo de humanizacao.
Fazendo com que o cuidado ndo se torne apenas a aplicagdo das técnicas de enfermagem, mas

sim a aplicagdo de um cuidado que leve em consideragdo a dignidade, as necessidades fisicas,
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psicologicas, sociais e espirituais da crianga paciente (BARBOSA; SILVA, 2007). Busca-se além
de oferecer um ambiente acolhedor, diminuir conflitos que venham surgir entre a familia da
crianga com a institui¢do e trabalhadores.

Percebe-se que a assisténcia humanizada em pediatria se dara por meio das necessidades
dos usuarios e da atuacdo de profissionais, como a enfermagem. Dessa forma deverdo promover
uma rede de dialogos, para desenvolver a¢des, campanhas, programas ¢ politicas assistenciais a
partir da dignidade ética, da palavra do respeito, de conhecimento mituo e da solidariedade

(BECK et al., 2007).
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5CONSIDERACOES FINAIS

A realizagao deste trabalho permitiu concluir que para humanizar a pediatria diversas
propostas foram criadas, como a inser¢do de brinquedos terap€uticos, contar historias e utilizacdo
de pranchas de desenho. Para o acompanhante, pretende-se oferecer instalagdes mais confortaveis
nos hospitais ¢ a promogdo de um relacionamento mais harmonioso com a equipe de saude.

Percebeu-se uma diminuicao no sofrimento, nas tensdes e na ansiedade das criangas
com a aplicacdo dessas propostas. Houve ainda, uma melhor compreensdo dos sentimentos e
pensamentos que essas criangas apresentam durante a internagdo hospitalar.

A humanizagdo em pediatria requer profissionais qualificados e dispostos a introduzir
acOes eficientes e eficazes na sua utilizacdo. O enfermeiro tem se mostrado o profissional mais
adequado para aplicar tais agdes, isso porque a filosofia da enfermagem ¢ baseada no cuidado
integral e particular de cada doente.

Para a implementagdo dessas agdes a enfermagem deve ir além da formacdo técnico
cientifica aliada a humanizacdo. A falta de conhecimento dos enfermeiros e as dificuldades dos
servigos de saude publica podem atrasar ou impedir o processo de humanizacdo, que ¢ muito

comentado e pouco vivenciado.
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