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Conhecendo a UTI: livro de auxilio para criangas visitantes em unidade de terapia intensiva
Scheifer, F. C., Diniz, M. B. C., & Fraporti, J. D.

Resumo

A presenca de criancas em Unidades de Terapia Intensiva — UTIs- adulto em visitas a familiares
necessita de atencdo individualizada as suas caracteristicas cognitivas, emocionais, fisicas e potenciais
riscos. Com a recente lei sancionada n° 14.950/2024, na qual ha o reconhecimento do direito da
crianga e do adolescente a visitar seus genitores em ambiente hospitalar, faz-se essencial a criacdo de
materiais ludicos complementares que auxiliem nessa visita, com vistas a uma experiéncia protetiva

e segura. O objetivo do presente estudo exploratério piloto foi desenvolver e avaliar a aplicabilidade
de um livro de auxilio para criancas (de seis a 11 anos) em visita a familiares internados em UTI adulto.
Trata-se de um relato de experiéncia de carater exploratério, de natureza qualitativa, com trés etapas,
sendo elas: a elaboracao do livro “Conhecendo a UTI: Guia infantil sobre visitas em unidade de terapia
intensiva”, avaliacdo do livro por pares e sua aplicacao piloto, com discussdo dos resultados por meio
da andlise de conteudo. Os resultados iniciais sugerem que permitir visitas infantis em UTls, mesmo

a pacientes criticos, mostra-se promissor em contexto especifico, podendo oferecer conforto e um
espaco de despedida significativo a crianga e seus familiares, sendo o livro desenvolvido um potencial
facilitador para este processo.

Descritores: Psicologia Médica; Unidades de Terapia Intensiva; Brincadeiras e Brinquedos; Servico
Hospitalar de Psicologia.

Abstract

The presence of children in adult Intensive Care Units — ICUs during family visits requires individualized
attention to their cognitive, emotional, physical and potential risk factors. With the recent enactment
of law n® 14.950/2024, which recognizes the right of children and adolescents to visit their parents in
a hospital setting, the creation of complementary playful materials to assist in these visits becomes
essential, with a view to a protective and safe entry. The objective of this exploratory pilot study was
to develop and evaluate the applicability of a complementary playful material for children (aged six
to 11) visiting family members admitted to an adult ICU. This is an experience report of exploratory
nature, qualitative, with three stages: the development of the book “Conhecendo a UTI: Guia infantil
sobre visitas em unidade de terapia intensive” (Understanding the ICU: A children’s guide to visits

in the intensive care unit), peer review of the book, and its pilot application, with analysis of the
discussion through content analysis. Initial findings suggest that allowing children’s visits in ICUs,
even with critically ill patients, shows promise in a specific context, potentially providing comfort and
a significant farewell space for the child and their family, with the developed book being a potential
facilitator for this process.

Descriptors: Psychology, Medical; Intensive Care Units; Play and Playthings; Hospital Psychology Service.

Resumen

La presencia de niflos en Unidades de Cuidados Intensivos — UCI - adulto durante visitas a familiares
requiere una atencion individualizada a sus caracteristicas cognitivas, emocionales, fisicas y a los
posibles factores de riesgo. Con la reciente promulgacién de la ley n° 14.950/2024, que reconoce el
derecho de nifios y adolescentes a visitar a sus padres en el ambito hospitalario, resulta esencial la
creacion de materiales ludicos complementarios que contribuyan a facilitar estas visitas, con miras

a una experiencia protectora y segura. El objetivo del presente estudio exploratorio piloto fue
desarrollar y evaluar la aplicabilidad de un material lidico complementario para nifios (de seis a

11 afos) que visitan a familiares internados en una UCl adulto. Se trata de un relato de experiencia de
caracter exploratorio, de naturaleza cualitativa, con tres etapas: la elaboracion del libro “Conhecendo

a UTI: Guia infantil sobre visitas em unidade de terapia intensiva” (Conociendo la UCI: Guia infantil sobre
visitas en unidades de cuidados intensivos), la evaluacion del libro por pares y su aplicacién piloto, con
analisis de los resultados mediante andlisis de contenido. Los resultados iniciales sugieren que permitir
visitas de nifos en UCI, incluso a pacientes en estado critico, resulta prometedor en un contexto
especifico, pudiendo ofrecer confort y un espacio de despedida significativo para el nifio y su familia,
siendo el libro desarrollado un potencial facilitador de este proceso.

Descriptores: Psicologia Médica; Unidades de Cuidados Intensivos; Juego e Implementos de Juego;
Servicio de Psicologia del Hospital.
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Scheifer, F. C., Diniz, M. B. C., & Fraporti, J. D.

INTRODUGAO

As Unidades de Terapia Intensiva — UTI sao ambientes caracterizados por alta
complexidade e cuidados intensivos, onde pacientes frequentemente enfrentam
condi¢bes de saude graves e tratamentos invasivos. A presenca de equipamentos
diferentes, a natureza muitas vezes assustadora da doenca e do ambiente podem gerar
ansiedade significativa tanto para os pacientes quanto para seus familiares (Gabarra,
2019). Nesse contexto, a decisdo de permitir que criancas realizem visitas a familiares
hospitalizados em UTI adulto envolve uma ponderacao cuidadosa entre os beneficios
psicolégicos da proximidade familiar e os potenciais riscos.

A presenca de criancas em UTls adulto representa um dilema complexo na pratica
hospitalar contemporanea. Enquanto a visita de familiares é reconhecida por seu
impacto positivo no bem-estar emocional e recuperacdo dos pacientes criticos, a
inclusdo de criancas nesses ambientes demanda consideracdes especiais devido as
suas caracteristicas cognitivas, fisicas e emocionais - esperadas para a idade - e
aos potenciais riscos associados. Ao discorrer sobre esta tematica, fica evidente a
escassezde politicas paraaentradade criancas no espaco de terapia intensiva adulto,
no qual as avaliacbes, por auséncia de materiais complementares padronizados, sao
baseadas no senso comum e caracteristicas individuais do avaliador (Borges et al.,
2010; Pedroso et al., 2022).

E essencial atentar para que, durante a entrada da crianca em um ambiente hospitalar,
seja respeitado seu nivel de desenvolvimento, ofertando recursos que promovam
maior conhecimento do momento vivenciado (Lima & Kovacs, 2011). Estudos apontam
que a visita de uma crianca a um adulto internado na UTI é fundamental para reduzir a
ansiedade, sentimentos de abandono e o medo da perda, uma vez que a incluir neste
contexto de adoecimento familiar a faz ser mais participativa no processo de internacdo
(Borges et al., 2010; Gabarra, 2019).

Recentemente foi sancionada a Lei n° 14.950/2024 (Brasil, 2024), que promoveu
alteracao no Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA ao reconhecer o direito de
visitacao de criancas e adolescentes aos genitores internados em instituicdes de saude,
nos termos das normas regulamentadoras. O estabelecimento de materiais especificos
e a preparacgdo dos psicélogos podem contribuir para uma assisténcia humanizada e
de qualidade, indicando caminhos iniciais para uma entrada potencialmente mais
estruturada e protetiva para a crianca, familia e paciente.

Essa pesquisa visou desenvolver e avaliar a aplicabilidade de um livro de auxilio para
criangas, de 06 a 11 anos, em visita a UTIl adulto, possibilitando uma comunicagdo
adequada sobre a hospitalizacdo de um familiar e facilitando a compreenséo infantil
deste momento, com vistas a apoiar o exercicio desse direito de forma potencialmente
protetiva ao seu desenvolvimento.

METODOLOGIA

Este estudo de cardter exploratério, de natureza bdsica — que visa propiciar novos
conhecimentos (Silva & Paiva, 2022) -, com abordagem qualitativa, configurando uma
pesquisa-intervencao preliminar. A pesquisa foi desenvolvida em trés fases: (i) construcao
do livro “Conhecendo a UTI: Guia infantil sobre visitas em unidade de terapia intensiva”;
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(ii) avaliacdo do material por pares; e (iii) aplicacdo piloto do livro com duas criancas.
A coleta de dados ocorreu entre junho e setembro de 2024.

A primeira etapa foi a elaboracdo de um livro infantil de auxilio intitulado pela
autora “Conhecendo a UTI: Guia infantil sobre visitas em unidade de terapia
intensiva” (DOI 10.70271/250124.1057), desenvolvido com base no material “Visiting
the Intensive Care Unit" pela ICUsteps (White, 2019), uma organizacdo de caridade
inglesa a pacientes de UTI.

A segunda etapa da pesquisa consistiu na avaliagdo do material por pares. Para tanto,
10 profissionais de diferentes areas da saude foram convidados a participar de uma
discussdo sobre o livro desenvolvido, todavia compareceram somente duas profissionais:
uma psicéloga e uma assistente social. O objetivo desta etapa foi verificar a percepcao
dos profissionais sobre a oferta do livro e se este tem potencial para atingir os objetivos
propostos do estudo. Esta etapa aconteceu por intermédio da apresentacdo do livro
e discussdo de topicos norteadores, sendo eles: se o material possibilita a explicacdo
sobre a UTI para uma criancga, abertura para expressao de sentimentos, linguagem
acessivel e acolhedora, e a protecdo ao desenvolvimento infantil. As discussées foram
gravadas e analisadas qualitativamente, utilizando a analise de conversacdo, conforme
proposto por Pletsch et al. (2021).

A terceira etapa, de carater piloto, teve como objetivo avaliar a aplicabilidade do
material com seu publico-alvo: criancas de seis a 11 anos, conforme estabelecido
pelo ECA. A amostra foi constituida por duas criancgas, irmdos de oito e 10 anos,
que expressaram, através de sua mae, interesse em visitar o pai internado na UTI. A
coleta de dados ocorreu durante a visita, em um ambiente reservado, e envolveu a
observacdo participante da pesquisadora. A observacdo permitiu analisar a interacdo
das criancas com o material, a compreensao das informacdes e as reacbes emocionais.
Para garantir a participacdo voluntaria, foi obtido o consentimento informado da
responsavel legal e o assentimento das criangas, de acordo com os principios da
pesquisa envolvendo seres humanos.

A apreciacdo dos dados provenientes da observacdo participante e do material
produzido na terceira etapa foi realizada por meio da andlise de conteldo
(Sousa & Santos, 2020). A partir de uma leitura flutuante e sistematica dos dados,
foram identificadas categorias que permitiram compreender a experiéncia das
criancas durante a visita a UTIl. As categorias “A UTI pelos olhos de uma crianca”,
“A crianca e a reconfiguracdo familiar em situacdes de adoecimentos” e “O livro
como ponte entre o mundo da crianca e a realidade hospitalar” emergiram da
relacdo entre a teoria, revisao da literatura e os dados empiricos, possibilitando
uma andlise inicial e exploratdria das percepgdes e vivéncias das criancas neste
contexto especifico.

O anonimato e a confidencialidade das informacdes foram rigorosamente respeitados
durante todo o processo, razao pela qual se optou pelo uso de nomes ficticios as
criancas. Este artigo faz parte do projeto guarda-chuva do Programas de Residéncias
Multiprofissionais como geradores de inovacao e servicos baseados em evidéncias para
os usuarios do Sistema Unico de Saude - SUS, CAAE 79356624.6.0000.5342, parecer
6.884.492 da Universidade de Passo Fundo - UPF, respeitando-se as diretrizes da
Resolucao 466/2012 e 510/2016.
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RESULTADOS

Cabe delimitar, previamente a apresentacdo dos resultados, que os achados apontados
constituem descricoes qualitativas clinicas e observacionais, de carater exploratério
e ilustrativo, obtidas em contexto altamente especifico. Ndo se trata de evidéncias
empiricas generalizéveis, mas de registros iniciais que apontam caminhos para estudos
futuros com amostras mais amplas e metodologias mais rigorosas.

Os resultados obtidos a partir da aplicagdo da metodologia apontaram, de forma
exploratdria e inicial, que:

Revisdo por pares, em articulagdo, as profissionais, com experiéncia no atendimento a
criancas em ambiente hospitalar, expressaram a importancia de um material que visasse
o cuidado com a crianca diante de momentos de crise familiar. Reforcaram aimportancia
das imagens e da linguagem acessivel, que abarca diferentes idades do publico-alvo, e
o livro como um material que a crianca pode revisitar em diferentes momentos apos
a visita na UTI, ofertando um espaco para que ela seja incluida em conversas com
familiares sobre a hospitalizacdo, desenvolvendo recursos de enfrentamento diante de
momentos dificeis.

A psicdloga participante classifica o livro desenvolvido como uma ferramenta de
aproximacao da crianca e de suas emocoes diante do momento experienciado, criando,
durante sua aplicacdo, um espaco para validar seus sentimentos, independentemente
de quais sejam. Neste viés, a assistente social classifica o material como forma de
vinculacdo e suporte. Com isto, ambas expressam considerar que o livro sugere
potencial para auxiliar no processo de entrada de criangas em espago de UTI, podendo
indicar caminhos para uma abordagem mais estruturada junto ao publico infantil,
seus responsaveis e a equipe que atua neste contexto. Ndo sugeriram altera¢cdes ao
material apresentado.

Aplicacao da etapa piloto, etapa piloto de aplicacdo do livro foi realizada com
irmaos, apos a avaliacdo por pares. Caetano (oito anos) e Mariana (10 anos) - nomes
ficticios - compareceram acompanhados de familiares (mae e tia) para realizar
visita ao genitor na UTI, que possuia prognéstico desfavordvel apés um Acidente
Vascular Cerebral — AVC de tronco encefélico. Ao ser chamado na sala, Caetano
optou por entrar sozinho, sem sua mde e/ou sua irma. Apds sentar-se a mesa
indicada, foi aberto um espaco de escuta das percepcdes atuais da crianca sobre
o contexto de hospitalizagdo do pai e seu entendimento sobre a situacao vivida.
A crianca referiu que o genitor foi hospitalizado por um AVC e explicou que uma
parte de seu cérebro “ndo funciona mais”. Caetano foi orientado de que nédo havia a
obrigatoriedade em sua entrada e que este é um espaco seguro para se expressar e
verbalizar suas duvidas.

A crianca demonstrou maior receio em visitar o pai e, com isso, optou por nao
preencher espacos para desenho e responder apenas verbalmente as questdes.
Durante a explicacdo de dispositivos invasivos - como sonda, intubacédo orotraqueal,
catéter—, demonstrouinteresse erealizou perguntas sobre a condicao de seu pai. Apds,
foi indagado sobre sentimentos, tendo Caetano mencionado “tristeza, preocupacgéo e
medo de perder o pai”. Com isso, a crianca elaborou um desenho (Figura 1) para que
ficasse com seu pai durante sua internagdo. A entrada na UTI foi ofertada e Caetano
demonstrou interesse, relatando a preferéncia de entrar acompanhado de sua irma
mais velha.
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Figura 1. Desenho de Caetano ao pai
Fonte: Acervo das autoras (2024).

Em um segundo momento, Mariana (10 anos) entrou na sala para a avaliacao e
aplicacdo do livro. Assim como seu irmao, optou por entrar sozinha. Referiu que o pai
estava hospitalizado por AVC, contudo afirmou pouco saber sobre isso. Estabeleceu-
se um dialogo no qual suas duvidas foram respondidas, dentro de seu nivel de
desenvolvimento, sobre a condig¢ao atual do pai. Durante a aplicagdo do livro, Mariana
aderiu bem as tarefas e realizou diversas perguntas relacionadas ao contexto de UTI
e medidas invasivas. Sobre seus sentimentos, afirmou tristeza diante da internacéo
do pai. No momento de realizar um desenho para ser posteriormente entregue ao
genitor, Mariana optou por escrever uma carta, na qual apontou que seu pai ndo a
conhecia mais (Figura 2). Neste momento, seus sentimentos foram validados e foi
explicado a crianca que seu pai sempre a conheceria, somente nao conseguiria mais
se comunicar com ela e que, durante sua entrada na UTI, ela poderia falar livremente
com ele, pois ele a escutaria. Com essa informacao, a crianca demonstrou maior animo
e solicitou entrar com irmdo e mae.

Apo6s a higienizacdo das maos, as criancas, acompanhadas da genitora, realizaram a
visita ao leito. Foi colocada uma escada que permitia que as criancas pudessem ficar na
altura do genitor para se aproximar fisicamente e conversar com ele. Mariana leu uma
carta que havia escrito previamente, em contexto domiciliar, ao pai. A visita ocorreu
sem intercorréncias e, junto de sua mae, as criangas conversaram, se aproximaram e se
despediram de seu genitor, o qual veio a 6bito no dia seguinte.
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Figura 2. Carta de Mariana ao pai
Fonte: Acervo das autoras (2024).

Ao fim da visita, Mariana e Caetano retornaram a sala inicial, na qual optaram por
desenhar enquanto conversavam. Realizaram diversas perguntas sobre “como a
gente sabe que ele morreu?” e “por que ele precisa de uma bolsinha de xixi?", denotando
curiosidade esperada para a idade e observa¢des cuidadosas durante sua visita.

A respeito de seus sentimentos apds a visita, Caetano - o qual demonstrava um
comportamento mais reservado — expo6s sentir-se triste perante toda a situacédo e
Mariana verbalizou sentir-se triste pela provavel perda e feliz, pois “o papai vai com o
papai do céu”.

Apos a rigorosa leitura e releitura dos resultados alcancados, utilizando-se a reducao
proposta por Bardin (1977/2016), se alcangou trés categorias, a serem discutidas:
“A UTI pelos olhos de uma crianca”, “A crianca e a reconfiguracdo familiar em
situacoes de adoecimentos” e “O livro como ponte entre o mundo da crianca e a
realidade hospitalar”.

DISCUSSAO

AUTIPELOS OLHOS DE UMA CRIANGCA

Em estudos que abordam a tematica da visita infantil em ambiente de UTI, ndo ha
consenso sobre idade minima para a entrada, variando entre objetivos de pesquisa e
consideragdes éticas. Nesta vertente, Papalia e Martorell (1978/2022) caracterizam a
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infancia em trés fases, a primeira infancia, que abrange o periodo desde o nascimento
até os trés anos de vida; a segunda infancia, que se refere as criancas de trés a seis
anos; e, por ultimo, a terceira infancia, entre seis e 11 anos de idade. Em vista do
objetivo deste estudo, optou-se por elaborar um livro de auxilio direcionado a
terceira infancia.

Piaget (1972) teorizou em suas literaturas que a crianga nasce com uma estrutura
bioldgica e seu intelecto se desenvolve sobre elas. Para ele, a acdo é a fonte
de conhecimento e é por meio dos atos que se assimila os conceitos em nivel
psicoldgico, ou seja, traduz o objeto externo para o meio interno. Na terceira infancia,
ha uma reducdo no egocentrismo presente nas fases anteriores, assim como um
aumento na execucdo de tarefas que exijam raciocinio l6gico — relagdes espaciais,
causalidade, raciocinio indutivo e dedutivo, categorizacdo e conservacao (Papalia &
Martorell, 1978/2022).

O espaco da UTl e as condicoes fisicas do paciente podem ser vistos pelas criancas como
algo negativo e assustador, motivo pelo qual se destaca a importancia de explicar sobre
o0 ambiente antes de sua visita. Na aplicacao piloto, as criancas apresentaram diversas
duvidas relacionadas a questdes como a intubacdo e espago que o genitor estaria.
Mariana, ao ver a foto do espaco, expressou que esperava um espaco “todo branco” e
classificou como algo positivo que a UTI seja distinta de suas fantasias.

A literatura, ao abordar sobre o ingresso de criancas neste contexto, cita alguns
preparos necessarios como a comunicacdo a equipe sobre a visita da crianca naquele
determinado periodo; planejamento logistico do espaco - para que a visita ocorra em
horérios especificos, visando evitar horarios de maior demanda de procedimentos
médicos e garantia de um espaco mais controlado —; acompanhamento do psicélogo
durante a visita, para oferecer o suporte emocional quando necessério; e, por fim,
uma conversa apos a visita a fim de integrar sentimentos e impressdes, auxiliando na
elaboracdo emocional e cognitiva da visita (Borges et al., 2010; Clarke, 2000; Ferreira &
Silva, 2023; Neto et al., 2017).

Pensando nisso, o livro foi elaborado com o objetivo de oferecer um recurso ludico que
aponta potencial para oferecer maior suporte a equipe, aos familiares responsaveis e a
prépria crianca diante do contexto de UTIl e do adoecimento. Ele segue diferentes etapas,
dispondo de um caminho gradativo para que a crianca se sinta acolhida e confortavel,
buscando criar condicdes para a expressdo de suas duvidas e sentimentos.

O livro de auxilio produzido apresenta imagens e texto com linguagem adequada para
a terceira infancia. Durante a avaliagcao de pares, a psicéloga evidenciou que as imagens
sdo mais efetivas com criancas menores e classificou a escrita do texto como clara e
eficaz para criancas maiores, o que sugere alinhamento com o objetivo para o qual o
material foi desenvolvido, embora tal percepcdo seja baseada na avaliacdo de apenas
duas profissionais.

No inicio do livro, ha topicos “sobre mim” e “uma pessoa especial”, a partir dos quais é
possivel criar uma vinculagdo com a crian¢a ao indagar sobre sua vida. Na sequéncia, é
possivel verificar qual a sua compreensao sobre a hospitalizacdo e quais informagdes lhe
foram repassadas até o momento. Etapas como o desenho sao opcionais, considerando
que, assim como na aplicacao piloto, a crianca pode optar por ndo desenhar e responder
as questdes somente de maneira verbal.
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Na aplicacdo observou-se comunicagdo prévia da genitora com os filhos, os quais
sabiam descrever que o genitor teve um AVC, e Caetano classificou essa condicédo
como um cérebro que “ndo funciona mais”. Essa etapa prévia a aplicacdo do material,
na qual estabelece-se um didlogo com os responsaveis pela crianca reforcando
a importancia da comunicacdao as criancas sobre a realidade, sugere potencial
facilitador para a entrada dos menores no ambiente de terapia intensiva, visando um
preparo psiquico para a visita. Durante o contato inicial, cabe ao psicélogo averiguar
o significado do adoecimento/trauma para a crianca e seus impactos psicossociais. E
importante atentar-se para oferecer uma explicacdo que se enquadre em seu nivel de
desenvolvimento cognitivo.

A CRIANCA E A RECONFIGURAGAO FAMILIAR EM
SITUACOES DE ADOECIMENTOS

7

O material desenvolvido ndo é exclusivo para aplicacdo com criancas familiares de
pacientes em processo de fim de vida; contudo, é preciso considerar esse contexto ao
refletir sobre sua aplicacdo piloto, visto a possibilidade de incluir a crianca no processo de
despedida de um membro familiar.

Torres (1979) apresenta uma pesquisa com criancas e a compreensdo do conceito da
morte para elas. Por meio desta foram determinados trés niveis de desenvolvimento
cognitivo do conceito, correlacionado com a teoria de Piaget (1972): periodo pré-
operacional - no qual ndo ha uma distincao significativa entre seres animados e
inanimados, em que ndo hd uma negac¢ao da morte, contudo, ndo percebem a morte
como algo irreversivel e definitivo; periodo das operagdes concretas — neste estagio, a
morte ja é percebida como algo irreversivel, contudo, ndo ha resposta l6gico-categoérica
de causalidade da morte; periodo das operacdes formais — a morte é percebida como
universal e algo que faz parte da vida.

Em situacdes de adoecimento e morte, adultos podem considerar a omissao de
informacdes como meio de protecdo psiquica para as criancas, interpretando que
nao ha espaco em um desenvolvimento sauddavel para conversar sobre perdas. Tais
comportamentos reforcam que a dificuldade em abordar temas como a morte e a dor
sao do adulto (Neto et al., 2017), uma vez que para a crianca esse didlogo gera, em
muitos casos, alivio e auxilio na elaboragdo dessa perda real.

Atitudes inadequadas como evitar assuntos relacionados ao adoecimento, minimizar os
proprios sentimentos para preservar a crianca, reduzir a gravidade da situacdo, mentiras
e eufemismos dificultam o processo de luto e assimilacdo da realidade (Vendruscolo,
2005). Essa concepcdo errénea acarreta sentimentos de desamparo e confusdo (Kovacs,
1992), o que leva a crianca a sentir que ndo ha abertura para expressar suas angustias
e emogdes. Neste viés, as criancas percebem quando algo estd sendo omitido e,
embora nao possuam desenvolvimento cognitivo pleno para expressar verbalmente de
maneira adequada suas percepgoes, as representam por intermédio de jogos, desenhos
e demais métodos ludicos (Kovacs, 1992).

Em casos deocultacaodarealidade, o processo de luto da crianga pode ser prejudicado,
assim como sua relacdo com o adulto perpetuador da omissao. Ao abordar tematicas
de adoecimento e perdas com criancas, é essencial atentar a compreensao desta,
por intermédio de uma linguagem congruente ao seu nivel de desenvolvimento.
Cruz et al. (2021) destaca a importancia de uma comunicacao aberta entre familiares
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e a crianca, sendo esta uma peca-chave na elaboracao e compreensao infantil diante
de situagcdes de adoecimentos e perdas.

O luto antecipatério diz respeito a reacdes afetivas, cognitivas, sociais e culturais
vivenciadas pela familia quando a morte é iminente (Eninger et al., 2021; Massocatto
& Codinhoto, 2020). Neste caso, observaram-se indicios desse processo durante
a visita realizada ao genitor, especialmente durante a leitura da carta de Mariana
e as indagacbes finais das criancas sobre como seria possivel identificar que uma
pessoa morreu.

A perda que envolve o processo de luto diz respeito a perda real — morte - e perdas
simbdlicas. Destarte, a aproximacdo dos membros familiares e a inclusdao da crianca
neste momento é essencial em um processo de luto antecipatério sauddavel (Eninger
et al., 2021). Neste interim, o luto mal trabalhado na infancia pode acarretar diversos
prejuizos ao desenvolvimento cognitivo e relagdes sociais, considerando suas possiveis
repercussdes imediatas ou de longo prazo que a morte gera na dinamica familiar
(Almeida et al., 2015; Cruz et al., 2021).

O LIVRO COMO PONTE ENTRE O MUNDO DA CRIANCA
E AREALIDADE HOSPITALAR

Objetivando criar uma abertura adequada e sauddvel para acolher os sentimentos
das criancas diante da hospitalizacdo de um familiar em ambiente de UTI, no livro ha
duas paginas nas quais a crianga pode preencher a “drvore dos meus sentimentos” com
os seus variados sentimentos vivenciados neste momento - com o intuito de validar
as mais diferentes possibilidades, acolhendo-as e assinalando que, em momentos
dificeis, a ambiguidade e multiplos sentimentos sdo normais. E, em segundo
momento, ha a pagina “espaco das emog¢bes” com personagens apresentando
distintas emoc¢des: alegria, tristeza, raiva, medo, preocupacao, vergonha, calma,
preocupacdo e amor.

A expressao de emocgdes é de extrema importancia para o enfrentamento saudavel
da perda, uma vez que ela permite que as criancas reconhecam e processem sua dor
(Pinto et al., 2022). Neste ambito, Sena et al. (2023) pontua que o processo de luto se
constitui em multiplas emocbes que se entrelagam e que podem gerar instabilidade
emocional e cognitiva. Ainda, Del Prette e Del Prette (2005) teorizam que verbalizar
sobre seus sentimentos, expressar as emocoes e lidar com sentimentos negativos sdo
habilidades importantes que devem ser trabalhadas. Essa capacidade de comunicacao
emocional é fundamental, visto que as criancas muitas vezes ndo tém as ferramentas
verbais necessarias para articular sua experiéncia de luto, tornando essencial o apoio
dos adultos ao seu redor.

O livro finaliza com um espago para que a crianca realize um desenho ao seu familiar,
para que durante a visita este seja colado na beira-leito, como um presente da
crianca ao paciente. Essa etapa na experiéncia piloto foi de extrema importancia para
identificar as condicdes emocionais e percepc¢des das criangas, uma vez que Caetano,
prévio a sua entrada na UTI, realizou desenhos simples, com pouco detalhamento e
somente de uma cor, e ap6s a visita ao pai desenhou, de maneira espontanea, um
desenho mais detalhado e colorido, explorando os materiais disponiveis na mesa. Esse
achado observacional é consistente com a literatura, que aponta a existéncia de uma
relacdo dialética entre o imaginario infantil e o seu desenho, em que a crianca coloca
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sua imaginagdo por meios graficos, apresentando seus sentimentos, pensamentos e
desejos (Brito, 2023).

Por sua vez, Mariana indagou se poderia escrever uma carta, e elaborou uma mensagem
na qual pontuou que seu genitor ja ndo a “conhecia” mais e que estava triste porque
“ele iria com o ‘papai do céu”. Neste momento, apds sua escrita houve um espaco para
sanar as duividas da crianca com relacdo ao quadro do genitor, validando sua existéncia
e vivéncias prévias com seu pai; ademais, foi incentivado que ela conversasse com ele
durante a visita, mesmo que seu genitor ndo a conseguisse responder. Durante a visita,
as criangas demonstraram alegria ao ver seu material afixado em espaco ao lado do pai e,
apos o 6bito, a genitora solicitou o material a equipe, pois os filhos haviam pedido para
guardar esses registros.

O ludico é uma ferramenta importante para o desenvolvimento infantil, que tem o
papel de reduzir os impactos da internacdo de um ente familiar. Por meio do livro e dos
desenhos, as criangas interagem com mais facilidade com os profissionais (Alves et al.,
2019), reduzindo o medo e se sentindo mais confortaveis.

A abertura, disponibilizada por meio do livro, cria um caminho a ludicidade que se situa
entre o real (mundo externo) e a fantasia (mundo interno) (Ferreira & Bianco, 2023).
Esses aspectos auxiliam o psicélogo a acessar o campo imaginario da crianca e auxilia-
la a compreender o momento vivenciado dentro de sua condicdo cognitiva, uma vez
gue quanto mais rica em recursos internos for a crianga, maior a chance de sucesso no
encontro entre esses dois mundos no momento de adversidade.

CONCLUSOES

A avaliacao por pares e a aplicacao piloto do material indicaram potencial para apoiar
o bem-estar emocional e o desenvolvimento infantil no contexto especifico e limitado
deste relato de experiéncia. Os achados iniciais sugerem que o livro desenvolvido
aponta caminhos para que o processo de entrada de criancas em ambientes como
a UTI ocorra de maneira mais informada e protegida, possibilitando a inclusdo da
crianca no processo de adoecimento familiar e de despedidas.

Cabe ressaltar a escassez de materiais tedricos — nacionais e internacionais -
recentes sobre a entrada de criancas em UTI adulto, sendo essa escassez um
limitador durante a elaboracdo do artigo. Além disso, o estudo piloto, com um
numero limitado de participantes, restringe a generalizacédo dos resultados, visto
que as criancas participantes realizaram a visita juntas e possuiam uma rede de
apoio afetiva e acolhedora, que auxiliaram no enfrentamento da perda. Ademais,
ressalta-se a auséncia de pesquisas que avaliem e validem a implementacao de
materiais ludicos complementares no processo de avaliagao para entrada da crianca
no contexto em questao.

Ainda, as limitagdes deste estudo sao de natureza estrutural: a avaliacdo por pares
contou com apenas duas profissionais, as duas criancas participantes pertencem a
mesma familia e a pesquisadora acumulou os papéis de desenvolvedora do material,
aplicadora, observadora e analista, sem estratégias sistematicas de controle de viés.
Tais fatores reforcam o cardter exploratério e inicial do presente relato de experiéncia,
sendo os resultados apresentados descricbes qualitativas clinicas e observacionais,
e nao evidéncias empiricas generalizdveis. Com isto, ha abertura para que novos
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estudos sejam realizados, considerando o aumento da demanda apds a recente
lei sancionada (Lei n° 14.950/2024; Brasil, 2024) e a possibilidade de aplicacbes em
diferentes contextos hospitalares — UTl pediatrica e neonatal, unidades de emergéncia,
unidades de hemodinamica, entre outros.

A comunicacao clara e aberta entre a equipe multidisciplinar, a familia e o paciente
é fundamental para garantir um cuidado humanizado e centrado nas necessidades
da crianca. O uso de recursos ludicos por parte do psicélogo, durante o processo
de avaliacao, acolhimento e orientagdo, ajuda a desmistificar o ambiente hospitalar,
criando expectativas mais realistas e promovendo um espago seguro para a expressao
de sentimentos e emocdes. Com isso, o livro mostrou-se promissor em contexto
especifico, tanto para a crianga, como para seus familiares e profissionais, indicando
possibilidade de contribuicdo ao preparo e a protecdo emocional infantil.

E importante ressaltar, contudo, que a visita infantil ao ambiente de UTI néo ¢é isenta
de riscos e pode nao ser recomendada em todas as situacées. A literatura aponta
que fatores como o estado emocional da crianca, sua rede de apoio, o progndstico
do paciente, a dinamica familiar e as condi¢cbes do ambiente hospitalar devem ser
criteriosamente avaliados pelo psicélogo antes de qualquer intervencao. O presente
material configura um recurso de auxilio, e ndo um protocolo definitivo, sendo sua
aplicacdo sempre dependente de avaliacdo individualizada e do julgamento clinico
do profissional responsavel.
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