Faculdade de Enfermagem

QURNALOF

NURSING &
A HEALTH 58

" e e\ ISSN 2236 - 1987

EDITORIAL

A contacao de histérias como tecnologia na promocao da autonomia
e participacao da crianca hospitalizada no cuidado de enfermagem

Storytelling as technology in promoting autonomy and participation of hospitalized
children in nursing care

La narracién de cuentos como tecnologia para promover la autonomia y participacion
de ninos hospitalizados en cuidados de enfermeria
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Contar historias para criancas € uma acao que ha muitos anos se realiza em
diferentes cenarios: domicilios, escolas e servicos de saude. Sao momentos de
interacdo e imaginacao capazes de acessar sentimentos e desejos que atravessam o
mundo adulto e infantil. Dentre tantas narrativas infantis, ha algumas que se
diferenciam por abordar o processo saude-doenca e os cuidados de enfermagem
como eixo central, cuja crianca é protagonista da histéria e do cuidado. A contacao
de historias pode ser considerada uma tecnologia, pois a sua utilizacao na assisténcia
a crianca hospitalizada é definida a partir de um objetivo a ser alcancado,
necessitando de preparo, planejamento e, também, avaliacao.'

O hospital € um ambiente que restringe a crianca em muitos aspectos, como
alimentacao, higiene, sono, brincadeiras, entre outros. Além disso, a crianca
acometida por alteracao no processo saude-adoecimento é exposta a procedimentos
invasivos o que a torna ainda mais vulneravel e ambivalente a este contexto, o que
pode predispor inclusive a eventos adversos.

Cuidar das criancas nessa condicao requer competéncias que sao especificas e
que instrumentalizam o profissional para se relacionar com elas. Entretanto, em
diversos momentos, os procedimentos, exames, medicacoes e orientacoes sao
conversadas apenas com os responsaveis/acompanhantes/familiares, fazendo a
crianca ficar “a parte” do que esta acontecendo com pouca participacao no processo
decisério. Essa perspectiva é resultado de um modelo de biologico e fragmentado,
pautado em tecnologias duras e leve-duras, que desconsidera a dimensao cuidadora.?
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Como consequéncia, pode gerar experiéncias negativas, traumas, resisténcias e
dificultar o processo de trabalho dos profissionais de saude.

A compreensao da crianca pode variar com a idade e a etapa do
desenvolvimento cognitivo, porém a subjetividade deve ser valorizada em qualquer
momento da vida. Nao é suficiente distrai-las ou apenas explicar, mas oportunizar
momentos efetivos de interacao quando as criancas podem ter atendido seu melhor
interesse. Mesmo que elas nao possam legalmente consentir de maneira
independente, a possibilidade de assentimento das criancas sempre deve ser
considerada.?

Para o sucesso nas intervencoes de enfermagem e promocao de pratica seguras,
ha diferentes tecnologias disponiveis para a qualidade da assisténcia que possibilitam
a inclusao da crianca no cuidado de forma respeitosa, colaborativa e cientifica, como
o brinquedo terapéutico, as historias infantis, as escalas padronizadas, entre outras.
Por isso, o Conselho Federal de Enfermagem, determina que a técnica do
brincar/brinquedo terapéutico seja utilizada na assisténcia a crianca e a familia,
bem como, contemplada no processo de enfermagem e registrada em prontuario.*

Utilizar historias especificas para intervir nas necessidades das criancas € uma
estratégia importante na construcao de um espaco de interacao entre o profissional
e ela, de modo a produzir cuidado em conjunto, individualizado e seguro. A crianca,
no tempo dela, pode interagir e imaginar a partir do que esta vendo, ouvindo e/ou
lendo. Ha um estimulo a identificacdo com o personagem e o reconhecimento do
enfermeiro como agente de cuidado. Nesse encontro, a crianca pode falar por si, se
expressar, questionar e, também, aprender. Além disso, € possivel colocar
elementos que sao importantes para ela e escolher como pode ser colaborativa no
cuidado, o que respeita os direitos previstos em lei e configura-se como tecnologia
leve em salde. Por esse motivo, pressupdoe um modo de fazer que relune saberes
especificos, tais como a fase do desenvolvimento da crianca, a situacao clinica e
como a historia sera utilizada a fim de fazer a relacao com o que a crianca esta
vivendo.'

A contacao de historias como tecnologia de cuidado na hospitalizacao infantil
amplia as acoes de enfermagem para além de procedimentos técnicos, pois é capaz
de transformar positivamente o encontro terapéutico, colaborar na participacao e
na autonomia da crianca no cuidado de enfermagem e promover a seguranca do
paciente. Além disso, pela linguagem simples e acessivel, pode ser utilizada nas
dimensdes brincar, educar e cuidar de acordo com o objetivo que os profissionais
definirem. Esta estratégia é capaz de colaborar no empoderamento dos profissionais
na medida em que conseguem perceber a crianca de forma mais integral, construindo
vinculo e estimulando-as para o desenvolvimento.'

Recomenda-se esforcos de pesquisadores em propor estudos para compreender
melhor as diferencas/proximidades da contacdao de histérias e o brinquedo
terapéutico, bem como na autonomia e participacao da crianca em diferentes
circunstancias de cuidado.
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