DOI: https://doi.org/10.36517/resdite.v5.n1.2020.re2 13

o [ Eesnh|te

A utilizacao de recursos audiovisuais no cuidado da
crianca e acompanhante e sua contribuicédo na
assisténcia integral

The use of audiovisual resources in the care of children and companions and their
contribution to comprehensive care

Ana Patricia da Rocha Lima de Paula?’, Kadja Kariny dos Santos Peixoto?, Mabelly
Cavalcante Rego?® Marcela Barbosa de Farias®, Ingrid Martins Leite Licio®

Resumo

Introducéo e objetivo: A hospitalizacdo e o processo de adoecimento infantil influenciam
diretamente o aspecto emocional e de enfrentamento da crianga. Neste contexto,
destacamos a abordagem a crianca e ao acompanhante pelo profissional de enfermagem.
Buscou-se relatar as contribuicbes dos recursos audiovisuais na assisténcia integral a
crianca. Método: Trata-se de estudo descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia. O
cenario envolve a sala de procedimentos de uma unidade clinica pediatrica de um hospital
escola, em Maceié-Alagoas, e as impressdes observadas no dia a dia dos profissionais, no
primeiro semestre de 2019. Resultados e discussado: Este ambiente terapéutico vem
possibilitando o processo de acolhimento e estabelecimento de vinculos. Os recursos
audiovisuais permitem a relacdo das tecnologias duras e leves dentro do ambiente
hospitalar através de imagens infantis, musicoterapia, videos educativos, desenhos, o
lidico e o brincar de maneira inovadora. Com isso, percebe-se melhor aceitacdo dos
cuidados, a assisténcia centrada na criangca e acompanhante, com uma abordagem
humanizada e interdisciplinar. Concluséao: A utilizacado de recursos audiovisuais na rotina
da clinica tem se mostrado positiva, minimizando medos, traumas, tornando as
intervencBes necessdarias mais colaborativas e aproximando o acompanhante, crianca e
equipe interdisciplinar.

Palavras-Chave: Ambiéncia. Recursos Audiovisuais. Tecnologias leves. Pediatria.
Abstract

Introduction and objective: Hospitalization and the process of childhood illness directly
influence the emotional and coping aspect of the child. In this context we highlight the

approach to the child and caregiver by the nursing professional, the ambience and the
complementary resources used. We sought to report the contributions of audiovisual
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resources in comprehensive child care. Method: This is a descriptive, qualitative study of
the type experience report. The scenario involves the procedure room of a pediatric clinical
unit of a teaching hospital in Macei6-Alagoas and the impressions observed in the
professionals' daily routine in the first semester of 2019. Results and discussion: This
therapeutic environment has enabled the process welcoming and bonding. The audiovisual
resources allow the relationship of hard and light technologies within the hospital
environment through children's images, music therapy, educational videos, drawings, the
playful and innovative play. Thus, it is perceived better acceptance to care, child-centered
care and companion, with a humanized and interdisciplinary approach. Conclusion: The
use of audiovisual resources in the clinic routine has been positive, minimizing fears, trauma,
making necessary interventions more collaborative and bringing the companion, child and
interdisciplinary team closer.

Keywords: Ambience. Audiovisual Resources. Light technologies. Pediatrics.

a Politica Nacional de Humanizacao

1. Introducéao compreende o espaco fisico entendido

como de aspectos social, profissional e de

A hospitalizacdo em consequéncia da N _ _ )
relagbes interpessoais que proporciona

doenca modifica consideravelmente a . _
uma atencdo acolhedora, resolutiva e

rotina da crianca e familia e reflete na 4

_ ; _ o humana®.

jornada de adaptacao?. A crianca, jafisica e . .
Com vistas a esse proposito,

emocionalmente vulneravel pela o o
destacam-se as atividades lddicas no

enfermidade, enfrenta o afastamento do ) ] ) o
ambiente hospitalar e o brincar com direito

seu ambiente doméstico e do cotidiano, ) . )
da crianca, além da maneira como o

local onde ocorre o desenvolvimento de seu ) ) o .
cuidado multiprofissional é prestado. Os

repertério motor, social, emocional e o
recursos lidicos mostram-se como um

intelectual?, sendo assim, um desafio para . . _ . _ .
estimulo a diversdo, distracdo e

a equipe multidisciplinar conciliar essa _
entretenimento e favorecem o

adaptacdo a rotina hospitalar e a _ _
desenvolvimento da crianga nos aspectos

singularidade de cada familia. . . o .
_ o _ social, psicologico e terapéutico, auxiliam
A fim de minimizar o sofrimento .
na reducdo do estresse, medo e

relacionado ao processo de hospitalizagédo . 5
ansiedade”.

e adoecimento infantil busca-se tornar o . o
A postura e atuagdo do profissional

ambiente hospitalar menos hostil por meio . ) o
de saude, por meio da assisténcia integral

de um cuidado diferenciado, com foco nas ] )
e humanizada, contribuem favoravelmente

suas necessidades emocionais e sociais, . ) s
para a recuperacao da crian¢a na condicdo

utilizando-se de técnicas que contribuam ) o
de adoecimento, contribuindo para a

para uma assisténcia humanizada3. L
minimizacdo dos danos causados pelo

Desse modo procura-se a valorizagéo o o )
processo de hospitalizacao infantil2.

da ambiéncia em saude que de acordo com
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Neste relato de  experiéncia
multiprofissional destaca-se o ambiente da
sala de procedimento da clinica pediatrica
do hospital escola, atualmente como um
espaco que remete ao acolhimento, onde
utiizam-se  recursos audiovisuais e
tecnologias leves nas praticas de cuidado
em saude sistematizadas, individualizada e
tendo a crianga como foco.

A promogdo de um ambiente
agradavel, com cores suaves e motivos
infantis, certamente facilita a interacdo das
criangas com o0s profissionais e outras
criangas, pois um ambiente novo e pessoas
estranhas podem gerar medos e
apreensao®.

A musicoterapia e 0 uso de videos
educativos também estdo presentes nesse
espaco, para auxilio efetivo dos
procedimentos, fazendo parte constante da
rotina, nos seus variados gostos, idades e
particularidades. “A intervencdo musical
proporciona um cuidado mais humanizado
ao paciente, além de ser um recurso
facilitador da comunicacao?®.

Outro recurso utilizado nesta sala de
procedimentos é a Realidade Virtual
mediada pelos 6culos em procedimentos
dolorosos, este recurso modula a atividade
cerebral, modifica a forma como a crianga
interpreta a dor aguda, substitui o foco de
atencao (distracdo), reduzindo a percepgao
da crianca a dor”.

Com o intuito de descrever algumas
vivéncias positivas dessas acgbes para
todos os envolvidos no processo, buscou-

se relatar as contribuicbes dos recursos
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audiovisuais na assisténcia integral a
crianga a partir da experiéncia de
profissionais da clinica pediatrica na sala
de procedimentos.

2. Métodos

Trata-se de estudo descritivo,
qualitativo, do tipo relato de experiéncia,
tendo como cenario a unidade clinica
pediatrica de um hospital escola, da rede
publica de Alagoas, situado na cidade de
Macei6. O servico € referéncia de
internacdo hospitalar para criancas e
adolescentes no estado de Alagoas,
principalmente no atendimento  as
condicBes cronicas e diagndsticas.

O setor possui capacidade para 24
(vinte e quatro) leitos, sendo organizado
em quatro enfermarias, sendo uma para
adolescentes, uma para pacientes em pré
e poés-operatorio e duas para lactentes,
pré-escolares e escolares. A sala de
procedimento funciona desde outubro de
2018, e antes dela, os procedimentos eram
realizados nas enfermarias ou no posto de
enfermagem.

Este espacgo tem proporcionado um
cuidado tranquilo e livre de interrupcdes. O
uso desta sala ocorre nos trés turnos,
destinado para realizacao de
procedimentos na maioria das vezes de
enfermagem, tais como: puncao venosa,
coleta de exames, curativos, cateterismo
vesical, sondagem, realizacéo de
avaliacdo clinica e wurgéncia quando

necessario.
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Dentre os profissionais destacam-se
aqueles da equipe de enfermagem e
médica, além dos fisioterapeutas. Como se
trata de hospital escola € comum o
envolvimento de graduacdo e pos-
graduacao.

A crianca e seu acompanhante, sdo
explicados sobre o procedimento que sera
realizado, sendo entdo estabelecida a
utiizacdo de algumas estratégias que
promovam um cuidado diferenciado e
menos traumatico, ressignificando o
conceito de sala de procedimento dentro do
servico de saude.

Neste espaco, a cama fica de frente
para o computador, onde o mesmo €
utilizado ndo apenas como armazenamento
de informagBes (Prontuario Eletrénico) do
paciente e familia, mas vislumbrou-se que
poderia ser um recurso audiovisual dando
acessibilidade ao desejo da crianca.
Pergunta-se a ela sobre sua preferéncia por
videos e musicas como forma de
entretenimento e distracdo além de incluir o
acompanhante nesta escolha.

O desenvolvimento desses
procedimentos ocorre com o auxilio de
recursos audiovisuais na sala de
procedimento que proporciona um
ambiente mais tranquilo para o paciente,
acompanhante e profissionais, de modo a
minimizar 0 estresse e sentimentos
negativos decorrentes da hospitalizagéo,
principalmente com procedimentos.

Os procedimentos realizados nesta
sala sdo registrados no prontuario e livro

proprio para este fim, com dados técnicos,
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material, profissionais envolvidos, e
abordagem da crianca antes, durante e
apoés o procedimento por meio de recursos
audiovisuais. Durante os procedimentos as
criangas apresentam-se mais receptivas e
acolhidas em relacdo a abordagem da
equipe.

Os dados deste relato resultam da
pratica dos autores, das observacdes
diarias do  servico durante  ©0s
procedimentos realizados com as criangas
assistidas no primeiro semestre de 2019 e
do livro de registro do setor.

Neste periodo ficaram internadas
um quantitativo de 247 criangas, e na
rotina assistencial foram observadas as
mudancas positivas que ocorreram apoés a
implantacdo deste novo espaco como

serdo descritas a seguir.

3. Resultados

Na hospitalizacdo, a crianca
encontra-se fragilizada devido a doenca e
a tarefa do cuidar ndo é facil, por isso
tornar o ambiente estimulante e néo
ameacador, contribui para que a crianca
enfrente o0 processo de adoecimento e
hospitalizacdo de forma construtiva,
dindmica e saudavel. Trabalhar com
atividades ludicas é pratica inerente ao
cuidado pediatrico e deve ser garantido
como direito®.

A atengcdo sensivel e empatica
converge para o que € recomendado pela
Politica Nacional de Humanizacdo do

Ministério da Saude. Nesta perspectiva, o
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uso das tecnologias em saude esta entre as
estratégias que tornam possivel a criagao
de um espaco hospitalar  mais
humanizado®.

As tecnologias leves promovem
acolhimento, vinculo, autonomizacéo,
conforto e os estudos mostram que seu uso
interfere na producdo do cuidado para
concretizar o processo de trabalho.

A utilizagdo dessas tecnologias
contempla a existéncia de um objeto de
trabalho dindmico, em continuo movimento,
ndo mais estatico, passivo ou reduzido a
um corpo fisico. Esse objeto exige dos
profissionais da salde, especialmente do
enfermeiro, uma capacidade diferenciada
no olhar a ele concedido a fim de que
percebam essa dinamicidade e pluralidade,
gue desafiam os sujeitos a criatividade, a
escuta, a flexibilidade e ao cuidado
sensivel®.

Embora a hospitalizacdo geralmente
represente um periodo estressante para as
criancas e familias, ela também representa
uma oportunidade para facilitar uma
mudanca positiva na propria crianga e entre
os membros da familia®™.

E imprescindivel que a abordagem do
profissional ao paciente e acompanhante
ocorra ainda no leito, iniciando um dialogo
participativo, oportunizando a escuta ativa,
estabelecendo vinculos com o intuito de
minimizar os medos e traumas decorrentes
do processo de hospitalizacdo*?.

O foco do processo de trabalho
vivenciado na sala de procedimentos do

local do estudo estad centrado no uso de
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tecnologias leves e audiovisuais, com 0
intuito de proporcionar privacidade ao
paciente e familia, humanizacdo do
cuidado e também melhores condic¢des de
trabalho aos profissionais que fazem parte
da equipe.

Neste ambiente é garantido a
privacidade e o acolhimento, através de
uma sala colorida, silenciosa e calma,
onde a sua entrada é apresentada com
decoracao como motivo infantil,
sobressaindo diante dos equipamentos e
insumos que séo utilizados, oportunizando
a criagdo de um novo conceito de sala
dentro do servico de saude, como um local
de promocdo de bem-estar a todos
envolvidos e construcdo de relacbes
subjetivas e transformadoras.

Embora este relato de experiéncia
tenha como objeto retratar as
contribuicbes da utilizacdo dos recursos
audiovisuais no cuidado a crianca e
acompanhante, e ndo mensura-las, como
vistas ao seu bem estar, conforto e
minimizacdo do estresse decorrentes de
procedimentos, pode subsidiar no futuro a
estruturacdo de indicadores sociais nesse
contexto assistencial, visto que estes
possuem um papel importante na
discussdo politica e social e para fins de
formulacdo e reformulacdo de politicas
publicas, em especial voltada a crianca.

Uma classificagdo relevante para a
Andlise e Formulacédo de Politicas Sociais
€ a diferenciacdo dos Indicadores Sociais
guanto a natureza do que € indicado, se
realidade

recurso (indicador-insumo),
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empirica (indicador-produto) ou processo
(indicador processo)?s.

Os indicadores-insumo (input
indicators) correspondem as medidas
associadas a disponibilidade de recursos
humanos, financeiros ou equipamentos
alocados para um processo ou programa
gue afeta uma das dimensfes da realidade
social®s.

Na realidade descrita  nesta
experiéncia, podemos apontar como
indicadores os profissionais da equipe
multidisciplinar da unidade clinica e os
equipamentos e/ou recursos disponiveis
para a promocéao desse cuidado

As intervencdes audiovisuais foram
realizadas durante todos os procedimentos
de enfermagem executados, desde os
acessos venosos periféricos, sondagens
vesicais, sondagens nasogastricas,
orogastricas e enterais, curativos entre
outros.

Em relacdo ao material audiovisual
utilizado, ha a participacdo da crianca (do
lactente ao adolescente) e do
acompanhante; quando a crian¢ca € maior
perguntamos a sua preferéncia priorizando
desenhos educativos e gostos musicais;
Tratando-se de lactentes solicita - se a
sugestdo do acompanhante; Além disso,
chama-se a atengdo das criangas em
relacdo ao ambiente ludico, onde as
paredes sao ilustradas com desenhos
infantis e coloridos.

Em relacdo a reagdo das criancas as
mesmas apresentam-se mais colaborativas

e mais tranquilas na hora dos
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procedimentos, muitas manifestam o
desejo de permanecer na sala ap6s o
termino das intervencgoes;

Em alguns contextos, os indicadores
de insumo e processo costumam ser
chamados de indicadores de esforco, e 0s
indicadores-produto de indicadores de
resultados, por se tratarem de
desdobramentos mais gerais, a serem
alcangados no médio prazo®3. Um estudo
de outra natureza é recomendado para se
determinar estes indicadores de modo a
guantifica-los.

O que se observa na pratica empirica
€ que tem ocorrido uma transformagéo no
ambiente e em todos os atores envolvidos,
permitindo a promoc¢do de um ambiente
terapéutico onde o foco é a integralidade
do cuidado, proporcionando um cuidado
humanizado com a intervencdo dos
procedimentos de maneira lddica e
sensivel, estabelecendo empatia e
consequentemente vinculos profissionais-
estudantes-paciente-acompanhante.

Os sentimentos e sensacles
desagradaveis provocados pela
hospitalizacdo infantii geralmente se
potencializam quando a equipe de saude
nao esta preparada para prestar o cuidado
de forma humanizada e condizente com o
universo da crianca*.

Especificamente na Enfermagem, o
cuidar do outro é a esséncia dessa
dicotomia entre ciéncia e arte, que sdo os
pilares profissionais. Cuidar é estar aberto
ao outro, utilizar-se do conhecimento

técnico cientifico e expressivo, relacionar-
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se com O outro com respeito, com
sensibilidade, expressando-se num toque,
num olhar, num cantarolar de uma cancéo
ou contando uma historia.

A utilizagdo dos recursos audiovisuais
nos procedimentos, favorece o]
desenvolvimento da crianca no ambito
social, psicoldgico e terapéutico, auxiliando
na diminuicdo do estresse, medo e
ansiedade. Nesta perspectiva, apresenta
potencial agregador ao cuidado de
enfermagem especialmente na realizagéo
de procedimentos dolorosos com a crianga.

Os recursos audiovisuais, nesse
contexto, revelam-se como estimulo a
diverséo e ao entretenimento, além de
permitir ao profissional aproximar-se e criar
um vinculo afetivo.

E considerada uma estratégia de
humanizacdo, pois proporciona efeitos
benéficos, como a melhoria do quadro
clinico devido a interagdo com o0s
profissionais e a diminuicdo da ansiedade
causada pela longa permanéncia hospitalar
e pelos diversos procedimentos dolorosos.

Ainda existem dificuldades para a
implantacdo dessas praticas no cuidado em
saude, algumas relacionadas a
insuficiéncia de recursos humanos, a falta
de materiais, de tempo pelos profissionais,
e até mesmo o desconhecimento de como
realiza-lo®.

Com este estudo observa-se que os
resultados positivos na assisténcia integral
a curto prazo sao a realizacdo dos
procedimentos de forma mais rapida, eficaz

e mais tranquila, a prestagdo de um
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atendimento individualizado e
humanizado; os resultados a médio prazo
foram a diminuicAo dos medos nas
préximas internagcbes em relacdo aos
procedimentos e relacionamento com a
equipe; os resultados a longo prazo
incluem o fortalecimento da equipe com a
atuacao e envolvimento multiprofissional, a
recuperacdo mais rapida das criancgas,
pois cooperam na realizagdo dos
procedimentos e a mudanca de atitude dos
profissionais de saude em reconhecer que
0 ambiente ludico favorece o processo de
recuperacao das criancgas.

Encontramo-nos em construcdo de
retrato aproximado de determinadas
dimensbes da realidade social vivenciada.
E necessario que a equipe de enfermagem
sistematize os cuidados necessarios a
cada  crianca, identificando suas
necessidades e capacidades de superar
situacbes de sofrimento e dor com mais
beneficios que prejuizos. Atitudes nesse
sentido podem transformar situacdes
dificeis em experiéncias ricas e em
momentos que contribuam para a salde
da crianca'?.

Para tanto, reconhece-se que para
tornar-se efetiva nas unidades de
internamento pediatrico, é necessario a
sensibilizacdo dos 6rgdos gestores, para
gue promovam, ndo apenas uma
reorganizacdo do trabalho da equipe
multiprofissional em saude, mas, recursos
materiais para concretiza-la, promovendo

ainda uma capacitacao continuada com os
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profissionais atuantes nas unidades de

internacéo infantil*®.

4. Conclusao

A sala de procedimento e a forma
como o cuidado é realizado nela, mostra-se
como recurso facilitador na realizacdo de
procedimentos pediatricos, englobando
atividades especializadas e direcionadas
por profissionais capacitados para
promover o bem-estar fisico e emocional da
crianga ao experimentar uma situacdo de
vida incomum a sua idade, como a
hospitalizacao.

Dessa forma, o auxilio de recursos
audiovisuais possibilita tornar menos
complexos os procedimentos realizados,
proporcionando a empatia entre 0s
profissionais da equipe, 0 paciente e seu
acompanhante, tornando o ambiente de
trabalho mais sutil e menos hostil.

O espaco tornou-se mais receptivo e
acolhedor por suas caracteristicas infantis,
gerando humanizacdo na assisténcia,
tornando a crianca o centro da atencdo e
bem-estar

promovendo conforto e

respeitando as suas variadas
particularidades.

Espera-se, portanto, que este estudo
possa incentivar e estimular a equipe
interdisciplinar para promover um hovo
olhar na assisténcia a estas criancas e
familiares, além de contribuir para
minimizar as consequéncias traumaticas da
hospitalizacdo buscando valorizar os

efeitos benéficos deste processo.
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