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USO DO BRINQUEDO TERAPEUTICO NO CUIDADO DE ENFERMAGEM A CRIANCA COM
LEUCEMIA HOSPITALIZADA*

Alexandra de Souza', Luciane Favero?

RESUMO: Pesquisa qualitativa exploratorio-descritiva objetivou identificar o conhecimento da equipe de enfermagem
acerca da utilizacdo do brinquedo terapéutico, discutir os beneficios e particularidades do seu uso e propor sua implantagao.
Participaram quatro profissionais de uma unidade hospitalar oncopediatrica. Os dados foram obtidos durante a técnica de
discussao de grupo em dois encontros de cerca de meia hora cada, no local de estudo, no més de julho de 2010. Apds analise
tematica, quatro categorias remeteram ao desconhecimento da utilizagdo do brinquedo terapéutico; a expectativa e a adesdo
do seu uso; e a presenca do brinquedo terapéutico durante os cuidados a crianga hospitalizada. Visitas semanais foram
realizadas durante quatro meses com o intuito de observar a adesdo e constatou-se o uso desta estratégia durante o cuidado
de enfermagem. Sao necessarios estudos que contemplem maior nimero de participantes para que outros membros da equipe
sejam capacitados e sensibilizados para a utilizagdo do brinquedo terapéutico.

PALAVRAS-CHAVE: Brinquedo; Cuidados de enfermagem; Crianga hospitalizada.

USE OF THERAPEUTIC TOYS IN NURSING CARE OF THE HOSPITALIZED CHILD WITH
LEUKEMIA

ABSTRACT: This exploratory-descriptive qualitative research aimed to identify the nursing team’s knowledge concerning
the use of therapeutic toys, discuss the benefits and specificities of its use, and propose its implantation. Four professionals
participated, from a pediatric oncology hospital center; the data was obtained through the technique of group discussion,
in two meetings of about thirty minutes, in the location of the study, in July 2010. After thematic analysis, there were four
categories: ignorance of the use of the therapeutic toy; expectation of and adherence to its use; and the presence of the
therapeutic toy during provision of care to the hospitalized child. Weekly visits were undertaken over four months with the
aim of observing adherence and use of this strategy was observed during nursing care. Studies including greater numbers
of subjects are needed, so that other members of the team may be trained and made aware of the use of therapeutic toys.
KEYWORDS: Toy; Nursing care; Hospitalized child.

USO DEL JUGUETE TERAPEUTICO EN EL CUIDADO DE ENFERMERIA AL NINO
HOSPITALIZADO CON LEUCEMIA

RESUMEN: Investigacion cualitativa exploratorio-descriptiva cuyo objetivo fue identificar el conocimiento del equipo de
enfermeria acerca de la utilizacion del juguete terapéutico, discutir los beneficios y particularidades del uso de este y proponer
suimplantacion. Participaron cuatro profesionales de una unidad hospitalar oncopediatrica. Los datos fueron obtenidos durante
la técnica de discusion de grupo en dos encuentros de aproxmadamente media hora cada, en el sitio de estudio, en el mes
de julio de 2010. Después del analisis tematico, cuatro categorias apuntaron el desconocimiento de la utilizacion del juguete
terapéutico; de la expectativa y de la adhesion de su uso; y de la presencia del juguete terapéutico durante los cuidados al nifio
hospitalizado. Visitas semanales fueron realizadas por cuatro meses con la finalidad de observar la adhesion y se constato
que hubo uso de esta estrategia para el cuidado de enfermeria. Son necesarios estudios que contemplen mayor nimero de
participantes para que otros miembros del equipo sean capacitados y sensibilizados para la utilizacion del juguete terapéutico.
PALABRAS CLAVE: Juguete; Cuidados de enfermeria; Nifio hospitalizado.
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INTRODUCAO

A hospitalizagdo pode ser vista como situagao
perturbadora na vida de qualquer ser humano e apre-
senta contornos especiais quando ocorrida na infancia,
pois € capaz de afetar a vida familiar, implicando em
mudanga de rotina de todos os seus membros®.

Durante os primeiros anos de vida, as criangas sao
vulneraveis as doengas e a hospitalizagdo, que tem impli-
cagoes por representarem mudanga do estado habitual de
saude e da rotina familiar, além de as criangas possuirem
numero limitado de mecanismos para lidar com eventos
geradores de estresse, tais como a perda do controle,
resultante da restri¢do fisica, mudanca da rotina ¢ da
dependéncia imposta, as lesdes corporais ¢ a dor, que de-
corre, principalmente, da realizagdo de procedimentos®.

Como forma de prevenir ou minimizar a separagao
familiar algumas estratégias sdo apresentadas. A pri-
meira refere-se ao preconizado no Artigo 12 do Estatu-
to da Criancga e do Adolescente (ECA)® que garante o
direito do acompanhamento integral e ininterrupto por
familiar ou responsavel legal durante a hospitaliza¢ao
de menores. Outra estratégia ¢ o cuidado centrado na
familia®, que reconhece seu papel na vida da crianga,
podendo ser considerada parceira na realizagdo dos
cuidados, o que em alguns estudos ¢ descrito como
cuidado compartilhado+.

O cuidado compartilhado ¢ muito utilizado em
unidades de internacdo hematologicas, pois muitos
cuidados de enfermagem sao realizados com as crian-
cas hospitalizadas nesses setores, embora esses sejam
imprescindiveis para a restauracdo da condicdo de
saude, desgastam tanto a crianga quanto o familiar
acompanhante, devido ao longo processo de hospitali-
zacdo e rehospitalizacdo que enfrentam; intervengdes
frequentes, muitas vezes dolorosas, além do sofrimento
com a patologia de base, seus significados ¢ estigmas.

As doencas neoplasicas sdo a principal causa de
morte em criangas maiores de um ano e quase a metade
dessas neoplasias sao hematologicas, com destaque para
as leucemias®. A leucemia consiste em prolifera¢do
irrestrita de leucocitos imaturos nos tecidos hematopoi-
éticos do organismo, ndo tendo, na sua maioria, origem
definida. Tem como principal caracteristica o acimulo
de células jovens na medula 6ssea e, consequentemente,
na corrente sanguinea, sendo considerada a causa mais
comum de cancer na infancia®.

A crianga acometida pela leucemia pode vir a sofrer
alteragdo em seu cotidiano, capaz de apresentar atraso
escolar e relacionamento dificultoso com outras crian-

cas, devido a longa permanéncia em ambiente hospitalar,
além de menor tolerancia a procedimentos dolorosos.

Para minimizar esses efeitos, decorrentes do pro-
cesso de hospitalizagdo, além de outras estratégias,
tem-se a utilizagdo do brinquedo terapéutico (BT).
Quando os membros da equipe multiprofissional, em
especial os da enfermagem, utilizam esta estratégia
sdo capazes de perceber que os procedimentos sao
mais bem aceitos pela crianga e pelo cuidador familiar,
além de poder acarretar diminui¢do do estresse e da
ansiedade, contribuir para a satisfagdo dos familiares
e realizacdo de um cuidado atraumatico®®.

O BT ¢ um brinquedo estruturado para a crianga
aliviar a ansiedade causada por experi€ncias atipicas
para a idade, que costumam ser ameagadoras e reque-
rem mais do que recreagdo para resolver a angustia
associada. Deve ser utilizado sempre que a crianga
tiver dificuldade em compreender ou lidar com uma
experiéncia dificil, ou ainda, necessitar ser preparada
para procedimentos invasivos e/ou dolorosos®.

Ele pode ser classificado em: dramatico - que tem
a finalidade de permitir a crianga revelar experiéncias
que tem dificuldade de verbalizar, a fim de aliviar
tensdo, expressar sentimentos, necessidades e medos;
capacitador de fungoes fisiologicas - utilizado para
capacitar a crianga para o autocuidado, de acordo com
o seu desenvolvimento, condigdes fisicas e prepara-la
para aceitar a sua nova condi¢ao de vida; e o instrucio-
nal - indicado para preparar e informar a crianga dos
procedimentos terapéuticos a que sera submetida, a fim
de envolvé-la na situacdo e facilitar sua compreensao
a respeito do procedimento a ser realizado®.

Acredita-se que, por meio da exploragao do brin-
quedo, a crianga adquire conhecimentos para mani-
pular os objetos e construir diferentes conceitos, além
de estimular o raciocinio 16gico para criar estdrias,
conversar ¢ dramatizar sobre o objeto manipulado®.

Nesse contexto, as questdes que nortearam este
estudo foram: como utilizar o BT durante o cuidado
de enfermagem realizado a crianga com leucemia em
processo de hospitaliza¢ao? Qual o conhecimento da
equipe de enfermagem sobre a utilizagdo do BT?

Para responder estas questdes objetivou-se nesta
pesquisa identificar o conhecimento da equipe de
Enfermagem acerca da utiliza¢ao do BT; discutir com
a equipe de enfermagem os beneficios e particulari-
dades do uso do BT a crianga hospitalizada; e propor
a implantag@o do uso do BT durante o cuidado de en-
fermagem realizado a crianga portadora de leucemia
em processo de hospitalizag@o.
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METODO

Trata-se de uma pesquisa qualitativa do tipo explo-
ratorio-descritiva. Utilizou-se a técnica de Discussdo de
Grupo como estratégia de coleta de dados, a qual per-
mite “complementar informagdes sobre conhecimentos
peculiares a um grupo em relag@o a crengas, atitudes,
percepgoes”, sendo considerados importantes as opini-
des, as relevancias e os valores dos participantes!%%,

A pesquisa foi realizada entre os meses de julho a
novembro de 2010 em uma unidade clinica de internagéo
pediatrica de uma instituigdo hospitalar de grande porte
localizada no Municipio de Curitiba-Parana que recebe
criangas de varias especialidades, entre elas, hematologia.

A populagao da pesquisa foi composta pela equipe
de enfermagem atuante no periodo matutino na referida
unidade, formada por duas enfermeiras, um técnico e
cinco auxiliares de enfermagem.

Foram delimitados os seguintes critérios de inclu-
sd0: ser membro da equipe de enfermagem atuante na
unidade local do estudo no periodo matutino e presente
durante o periodo de coleta de dados. Desse modo, qua-
tro dos seis membros da equipe, que preencheram os
critérios descritos, tornaram-se participantes do estudo,
sendo trés auxiliares e um técnico em enfermagem.

A pesquisa passou por apreciacdo do Comité de
Etica e Pesquisa do Hospital sede do estudo, sendo apro-
vada sob o niumero 2151046/2010-2. Aos participantes,
foram explicados os objetivos, a participagdo de carater
voluntario e solicitada a assinatura do Termo de Con-
sentimento Livre ¢ Esclarecido, atendendo a Resolu¢ao
196/96 do Conselho Nacional de Satide. Garantiu-se o
anonimato dos participantes ao serem utilizados codi-
nomes de personagens de historias infantis, tais como
Cinderela, Branca de Neve, Alice e Rapunzel.

Os dados foram coletados em duas reunides de
grupo, compostas por quatro profissionais. Os encontros
ocorreram na propria unidade hospitalar e tiveram du-
racdo média de meia hora cada, sendo conduzidos pelos
autores, aqui denominados de animadores. As reunides
foram gravadas em audio e posteriormente transcritas.
Para conduzir os encontros, o animador fez uso de um
guia de temas que contemplava questdes referentes ao
conhecimento da equipe sobre BT; reconhecimento de
beneficios ou particularidades do seu uso; além de ques-
toes referentes a possibilidade de esta pratica se tornar
permanente na unidade. Para a realizacdo das reunides
houve a colaborac@o de uma académica de Enfermagem
que desempenhou a fungdo de observadora, também
utilizou-se o didrio de campo, como fonte de dados.
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Durante a primeira reunido ocorreu a apresenta-
¢do dos objetivos do estudo, a promogao de entrosa-
mento e troca de informagdes entre os participantes e
aidentificagdo dos conhecimentos do grupo acerca da
tematica. Ao final, a animadora procedeu a teorizagao
com o resgate das falas dos participantes, fundamen-
tando a discussao.

No segundo encontro, a animadora promoveu a
sensibiliza¢do dos participantes com a proposta de
confeccdo de um BT instrucional pelos participantes
da pesquisa. Esta também demonstrou uma sessao de
cuidados a crianga hospitalizada com a utilizagdo do BT
instrucional, conforme solicitacdo dos participantes.

Ap6s as duas reunides, houve visitagdo semanal a
unidade sede do estudo para a observacao da adesdo
a proposta realizada. Tais visitas foram estendidas até
o final do més de novembro de 2010, periodo que pos-
sibilitou o acompanhamento das praticas de cuidado
realizadas pelos participantes da pesquisa.

Os dados coletados na discussdo de grupo e regis-
trados no diario de campo foram analisados por meio
da analise tematica?.

RESULTADOS

Emergiram dos dados quatro categorias tematicas
que explicitam as discussoes realizadas com o grupo
de participantes, descritas a seguir.

Desconhecimento acerca dos contetidos tedrico-praticos
para a utilizacdo do BT com a crianca hospitalizada

Esta categoria revela as dificuldades relativas ao
conhecimento dos participantes acerca da utilizagao
do BT. Pode-se observar que os participantes nao
explicitaram claramente a forma de utiliza¢do do
brinquedo durante os cuidados realizados com a
crianga hospitalizada, mas, apenas afirmaram que
ja presenciaram outro profissional realizando esse
cuidado, sem enfoque no porqué, como e para qué
utilizar, como ilustrados nos recortes:

[...] aqui [nesta unidade de internacao| so vi a Enfer-
meira usar, e vi no 13°andar, mas eu ndo usei ainda [...].
(Branca de neve)

[...] eu vi no 13° andar [unidade de cirurgia pediatrica
que utiliza o BT nos cuidados de enfermagem] e a
enfermeira tem o [boneco] dela também, mas eu ndo
usei [...]. (Cinderela)
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A enfermeira da unidade que realiza atividades
assistenciais possui um boneco que simula a utilizacao
do cateter totalmente implantado, tecnologia muito
utilizada pela equipe médica em criangas em uso de
quimioterapia. Assim, as criangas que utilizam tal
dispositivo e as suas familias conhecem o manuseio e
o funcionamento deste dispositivo por intermédio do
boneco. Porém, tal pratica é realizada, exclusivamente,
pela enfermeira e apenas para esse procedimento.

Expectativas frente a possibilidade de uso do BT

O desconhecimento ¢ um agente gerador de an-
siedade, que pode prejudicar a adesdo do profissional
a novas tecnologias de cuidado como o BT. Ao serem
questionados sobre a possibilidade de uso dessa estraté-
gia durante arealizac@o do seu trabalho com as criangas,
os participantes verbalizaram expectativas positivas.
Porém deixaram claro que tinham diividas com relagéo
a sua implementagao, como pode ser observado:

Pra mim, acredito que vai ser bem bom, pois com o
brinquedo da enfermeira, a gente vé que fica mais claro
o procedimento e até mais facil na hora do curativo, e
apos a cirurgia, a crianga deixa mexer. E até mesmo
com 0s pequenos [criangas menores), a gente ndo tem
tanto problema. (Cinderela)

Vai ser bom principalmente na hora da pungao venosa,

pois quando vamos pro quarto ndo sabemos o quanto
vamos demorar. E a crianga vai ficar mais calma, pois
sabe o que vai ser feito. E se tivermos uma boa expli-
cagdo na hora de utilizar o brinquedo, vai ser bom e
com certeza vamos usar sempre. (Alice)

Vai ser bem produtivo se aprendermos a usar. Pois
aqui ndo temos outra experiéncia, so o da enfermeira
mesmo. Tinha uma crian¢a aqui que uma colega usou
o brinquedo mesmo sem saber o que significava, pois
nos tinhamos uma crianga que ndo queria tomar me-
dicagdo via oral. Ai, ela mostrou que a boneca tomava
e ndo tinha problema, ai ela também passou a tomar,
entdo acredito que vai ser bem bom. (Branca de Neve)

Durante a realizacdo das reunides, os participantes
verbalizaram a aceita¢do da utilizagdo do brinquedo,
entendendo que este poderia trazer beneficios. Foram ci-
tados maior seguranca da crianga durante a realizacdo de
procedimentos, rapida recuperagio apos um procedimento
doloroso, melhor aceitagdo da crianga e do seu familiar

aos cuidados, entre outros. Porém, como nunca haviam
utilizado esse instrumento durante o cuidado, havia inse-
guranga quanto ao método da aplicagdo. Os recortes das
falas retratam a expectativa positiva frente a possibilidade
de utilizagao do BT como auxilio no cuidado:

[...] com o brinquedo a gente vai explicar pra crianca
0 que vai acontecer, isso vai acalmar a crianga e dar
mais seguranga. (Alice)

Eu acho que vai ser bem bom pra acalmar a criangca
[...], e para o acompanhante, vai ser melhor, porque ele
vai entender o procedimento. (Branca de neve)

Durante o segundo encontro, conforme descrito,
acordou-se que a animadora utilizaria o BT instrucio-
nal em uma sesso de cuidados a crianga hospitalizada
para demonstrar as possibilidades de aplicagdo, forma
de abordagem, envolvimento do imaginario, do ladico.
Isso para que a equipe pudesse vivenciar 0 processo
e ser capaz de se instrumentalizar para sua aplicacao
posterior, durante os cuidados.

Adesao dos participantes a utilizacdo do BT

A confecgdo do BT instrucional foi realizada pelos
participantes durante o segundo encontro, ¢ contem-
plou a montagem de um boneco com caracteristicas
fisicas similares as criangas hospitalizadas naquele
local (presenga de pung@o venosa, cateter nasal ¢ sem
cabelos, por exemplo). Os materiais para a confecgio
foram disponibilizados e organizados previamente pelos
pesquisadores. Esta estratégia foi usada para aproximar
os participantes da proposta de implantagdao do BT
no cuidado de Enfermagem. Com a aplicagdo do BT
instrucional pela animadora os participantes puderem
observar a técnica de utilizagao, participar do momento
de cuidado realizado com o BT instrucional e esclarecer
eventuais diividas que persistiam sobre a tematica.

A partir desse momento, por meio de visitas sema-
nais a unidade, percebeu-se que os participantes, de
maneira gradual, passaram a utilizar o BT instrucional
durante a realizac¢ao dos cuidados de enfermagem. No
periodo de coleta de dados foi possivel presenciar a
utilizagdo do brinquedo como instrumento terapéutico,
como modo de distragdo para a crianga, envolvimento e
aproximacgao com ela e sua familia, além da perceptivel
satisfacdo de cada profissional envolvido no cuidado.

[...] pra mim foi bem gostoso, eu ja tinha a experiéncia
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da faculdade [...] achei que pode ser usado sempre [...].
(Rapunzel)

[...] pra mim foi bem legal, eles pedindo o brinquedo.
Os procedimentos ficaram bem mais faceis, até mesmo
a verifica¢do dos sinais vitais |...]. (Cinderela)

O BT fazendo parte dos cuidados de Enfermagem

Toda mudanga é capaz de gerar ansiedade e, por
vezes, resisténcia, pois sair da zona de conforto, abrir
a mente para novas possibilidades, pode nao ser facil
para muitas pessoas. A utilizacdo do BT instrucional
iniciou-se de maneira timida, mas, durante as visitas
semanais, os participantes verbalizaram, em conversas
informais, que a sua utilizacdo era satisfatoria nao
somente para a crianga e familiar, mas também para
cada profissional.

Para que mudangas ocorram, ¢ necessario res-
peitar o tempo de cada pessoa, além de proporcionar
condi¢des e ferramentas capazes de instrumentaliza-
-la para o novo. Vivenciar um cuidado diferenciado,
ao visualizar a melhor receptividade da crianga e seu
familiar a abordagem do profissional, ao perceber ra-
pida recuperagao ap6s procedimentos dolorosos, foram
experiéncias vivenciadas pelos participantes do estudo,
como exemplificado:

[...] teve que ser algo espontdneo nosso e que teve que
ser como uma brincadeira. Ai conseguimos fazer dar
certo |...]. (Rapunzel)

[a utilizacdo do brinquedo] é bem produtivo, pois es-
clarece bem para a crianga e para o acompanhante
o procedimento que serd realizado. E bem bom, pois
ajuda bastante, |...] a criang¢a sabe o que esta aconte-
cendo com ela. (Branca de Neve)

DISCUSSAO

Brincar ¢ importante para a crianga, faz parte de
seu desenvolvimento, e a equipe de saude deve re-
conhecer essa necessidade, propiciar meios para sua
realizacdo e incorporar essa pratica ao cuidado diario®.
A Resolug@o do Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) n. 295, no artigo 1° afirma que € competén-
cia do enfermeiro atuante na pediatria a utilizacdo da
técnica do brinquedo terapéutico durante a realizacao
do cuidado a crianga e a familia'V. Portanto, mais que
uma alternativa de cuidado é um dever da enfermeira,
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que se estende a equipe por ela coordenada, a qual de-
senvolve atividades profissionais em alas de internagao
pediatricas.

Na unidade estudada ha iniciativa, ainda que pe-
quena, de uma das enfermeiras que, por meio de um
boneco, dramatiza a situagdo de inser¢do do cateter
totalmente implantado, procedimento relativamente
comum em unidades de atendimento oncologico. Po-
rém, tal iniciativa, apesar de importante, € restrita e ndo
contempla os demais cuidados a serem realizados com
a crianga ¢ nem os demais membros da equipe. Essa
equipe precisa ser capacitada para oferecer a crianga
o BT, com o intuito de realizar uma aproximagao e
formagao de vinculo terap€utico, orienta-la acerca dos
procedimentos e cuidados a serem realizados. Esses,
visando a diminuigdo do estresse, a rapida recupera-
cdo apos a realizagdo de procedimentos dolorosos ¢ a
possibilidade de minimizar o risco de desenvolvimento
de traumas decorrentes do processo de hospitalizagao.

Assim, espera-se que a atividade realizada com o
grupo de participantes desta pesquisa seja a primeira de
muitas outras iniciativas a serem implementadas para a
disseminagdo do conhecimento acerca das praticas de
cuidar mediante a estratégia do BT. Nesse sentido, um
estudo brasileiro na tematica do brinquedo constatou
que os profissionais de enfermagem reconhecem de
maneira gradual a utilizagdo do brinquedo no cuidado
prestado, sendo este cuidado utilizado, inicialmente,
para cumprir a func¢do recreacional. Isso se funda-
menta na fungao catartica do brinquedo, que tem sido
usado, ndo s6 como meio de alivio para as questdes
impostas pela doenga, hospitalizagao e procedimentos,
mas também como possibilidade de comunicagio, na
qual as enfermeiras podem dar explica¢des e receber
informagdes de cada crianga sob seus cuidados?.

Porém, faz-se necessaria a instrumentalizagao dos
profissionais de saude para que possam conhecer e
utilizar o BT durante a realizagdo de cuidados junto a
clientela pediatrica. Desse modo, o conhecimento adqui-
rido € a motivagao percebidos mostram que € possivel a
mudanga de praticas incorporadas na rotina de cuidados
por outras, capazes de beneficiar todos os envolvidos no
processo, desde que haja instrumentalizagdo teorica e
pratica, além de sensibilizagdo para a mudanga.

Em estudo realizado no estado de Sao Paulo sobre
o ensino do BT nos cursos de graduagdo em Enfer-
magem foi possivel constatar que das 49 institui¢des
pesquisadas, 38 apresentam a tematica na disciplina de
Enfermagem pediatrica. Mas, a carga horaria variou
entre uma e vinte horas, distribuidas entre teoria e
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pratica®. Tal fato faz com que seja questionado o real
aprendizado ou a possibilidade de sensibilizacdo do
aluno e futuro profissional que recebe apenas uma hora
entre contetido teodrico e pratico sobre o uso do BT.

De posse do conhecimento necessario e visuali-
zando o potencial terapéutico do brinquedo nos cui-
dados, é comum o reconhecimento de seus beneficios
as criangas, familia e equipe. Mas, algumas barreiras
ainda se fazem presentes, como a falta de tempo e de
profissionais, as demandas do servigo e a auséncia de
infraestrutura sendo as principais justificativas para
0 ndo uso do BT pela equipe de Enfermagem. Tal
situacdo também foi vivenciada na unidade desse estu-
do, visto o reduzido numero de profissionais atuantes
e recusas para participar relacionadas a falta de tempo
e excesso de atividades.

Para que a utilizagdo do BT possa fazer parte da
rotina diaria de cuidados da equipe multiprofissional,
em especial a de Enfermagem, sdo necessarios, além
da capacitacdo e instrumentalizagdo para seu uso, o
incentivo diario ¢ a demonstragdo por aqueles com
maior habilidade. Também o cumprimento da legisla-
¢do especifica, como a Resolugdo do COFEN™ e da
Lei n.11.104/05, que preconiza a obrigatoriedade de
instalagdo de brinquedoteca nas unidades que oferecam
atendimento pediatrico em regime de internagao’?.

CONSIDERACOES FINAIS

Consideramos que um dos papéis da pesquisa em
Enfermagem ¢ disseminar conhecimento e, com isso, con-
tribuir para a melhoria dos cuidados prestados aos clientes
sob nossa responsabilidade. Dessa forma, a realizagdo
deste estudo proporcionou identificar o conhecimento
dos membros da equipe de enfermagem atuantes em uma
unidade hospitalar oncopediatrica acerca do uso do BT
instrucional, durante os cuidados prestados as criangas
em processo de hospitalizagdo. A partir do conhecimento
relatado e discutido pelo grupo de participantes, tivemos
a possibilidade de teorizar a respeito, construir instru-
mentos capazes de aplicar o conhecimento na pratica de
cuidar, além de demonstrar sua utilizagdo como forma
de visualizacao e ampliacao de saberes.

Algumas dificuldades foram sentidas, como o nu-
mero reduzido de participantes, devido a diminuicao
do nimero de colaboradores presentes na unidade em
estudo e ao receio de exposigao, por parte de alguns, em
participar da pesquisa, o que levou a ndo aceitacdo do
convite para participar do estudo por dois profissionais.
Com o andamento da pesquisa, foi possivel perceber,

por meio da comunicagdo verbal, e ndo verbal, também
registrada no diario de campo, o interesse, curiosidade
e empolgagdo frente a nova possibilidade de cuidado.
Os participantes passaram a utilizar o BT durante sua
jornada de trabalho e, com o passar dos dias, passa-
ram a ser solicitados pelas proprias criangas, fato que
facilitou a incorporagdo da nova pratica.

Ao final do estudo, percebeu-se que a cada novo
cuidado, desde os mais simples aos mais complexos, o
BT se fazia presente. E, os participantes, anteriormen-
te inseguros devido a falta de conhecimento teorico/
pratico, passaram a utilizar o BT durante os cuidados,
e a acreditar na viabilidade e nos beneficios do cuidado
associado ao BT. Esses entenderam esta pratica nao
como mais uma atividade a ser realizada, mas como
algo que facilitara sua realizagdo, além de proporcionar
maior alegria, segurancga e aceitacao pela crianca.

Portanto, a maior contribuigdo trazida por esse es-
tudo refere-se a instrumentalizagao ¢ sensibilizacdo dos
participantes do estudo de uma unidade de hematologia
infantil, local da pesquisa, para um cuidado a crianga e
sua familia, mediante a incorporagdo da técnica do BT
instrucional no dia a dia de cuidados de enfermagem
prestados a essa clientela. Porém, € necessario investi-
mento em novos estudos que possam contemplar maior
numero de participantes, de forma que todos os membros
da equipe de enfermagem possam ser capacitados e
sensibilizados para a utilizacdo da técnica BT a crianga
hospitalizada.
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