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INTRODUCAO

A perspetiva da crianca, no que se refere a hospitalizacdo infantil tem sido pouco estudadall. Os estudos focam-se nos pais
enquanto prestadores de cuidados e na sua influéncia na saude da criancal?. No entanto, as criancas apresentam perspetivas
Unicas e ao ouvi-las poderemos compreender na primeira pessoa a realidade da hospitalizacdo infantil3).

OBJETIVOS

Geral: compreender a satisfacao das criancas em idade escolar e pais com os cuidados de enfermagem durante a
hospitalizacao;

Especifico: caracterizar o motivo de hospitalizacao na perspetiva da crianca em idade escolar.

METODO

Integrado num estudo mais amplo, apresenta-se um estudo de tipo quantitativo, transversal e exploratorio-descritivo com
aplicacdo do questionario de autopreenchimento, “Satisfacdo das Criancas Hospitalizadas face aos Cuidados de Enfermagem”(1)
apds parecer positivo da Comissdo Nacional de Protecdo de Dados e Comissdes de Etica. O questiondario integra questdes de
resposta aberta que foram preenchidas pelas criancas e analisadas com recurso a andlise de contetdo!®). Critérios de inclusao:
criancas na faixa etdria dos 7 aos 11 Anos, com internamento >24h, que saibam falar/escrever idioma Portugués, capacidade de
completar o questionario sozinho ou com ajuda. Critérios de exclusao: criancas com patologia psiquiatrica ou neurolodgica,
atraso de desenvolvimento e em atendimento de saude em ambulatorio.

RESULTADOS

A amostra preliminar € composta por 68 criancas (n=68) com 52% do género masculino (n=35) admitidas em 5 instituicoes de
saude por doenca aguda (75%, n=51). Os resultados apresentados referem-se a questdo: “Estou internado porque

tenho......... ” preenchida pelas criancas (C). Foram identificadas 6 categorias sendo as Unidades de Enumeracdo (U.E)

distribuidas de acordo com a representacao esquematica (figura 1). Apresentam-se ainda, algumas das frases recolhidas dos
guestionarios e que ilustram a perspetiva unica da crianca.
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“um derrame no pulmio” (C26) “dor de barriga” (C47)
“um problema" (C42) “fizuma cirurgia” (C33)  «giq457 (C55)
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“falka de ar”’(Cs2) “dor” (C4s) “episfisiolise” (C66)
“dores de dentes e fiquei enchado na boca” (C61) "duenga" (C32) 4

“dores no brago e na mao” (C68) “fu aperads " (C7) 5

Figura 1 — Representacao esquematica da analise categorial.

CONCLUSAO
Verifica-se que as criancas conseguem expressar de forma clara, com referencia a termos técnicos, o motivo da sua hospitalizacao. Destaca-

se o termo “dor” identificada como um das principais preocupacdes da crianca hospitalizada(2>). As expressdes categorizadas como “outros”
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enquadram-se no desenvolvimento cognitivo da crianca em idade escolar e percecao que demonstram ter da realidade (“um problema’
C42). Os resultados preliminares permitiram conhecer a perspetiva da crianca acerca da sua hospitalizacao, contribuindo deste modo para a

promocao da sua saude mental e desenvolvimento de uma experiéncia positiva de hospitalizacao na relacao estabelecida entre enfermeiro

/ crianca.
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