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Editorial: Esta edicio tem como objetivo divulgar como esti avancando a implementagio do projeto

"De volta prd casa”no SSC, e ampliar para todo o Servico as discussoes surgidas durante
0 primeiro espago de educagdo continnada inserida neste Projeto.
Assinam esta edigdo: Maria 1iicia Medeiros Ieng,, Norma Pires, Ricardo Castilhos, Margarita
Diercks, Maria Soeli Teixeira , Stlvia Casagrande, Wanda Leite, Arlete Damian, 1 'era Luz, Sandra
Rodrigues, Elisabeth Silva, Wilma Dias, Eroni Machado, Liicia Santos, 1 eonice Santos, 1 era Oliveira.

“de volta pra casa": uma crianga do
SSC e a sua volta.

Discussdo de Caso I

O Projeto "De volta prd Casa”" tem como objetivo diminuir o nimero de
hospitalizagdes e dbitos entre criangas e adolescentes, preconizando vdrias agées de
saide - e entre elas o acompanhamento desta populagdo pela equipe de Salde no
momento da vo/ta para a casa.

No dia 22 de junho inciou-se um espago de educagdo continuada para todos os
profissionais envolvidos mais diretamente com o Projeto nas Unidades. Foi apresentada
ao Grupo a mde de uma crianga que hospitalizou recentemente no GHC, moradora da drea
de atuagdo do SSC.

O objetivo deste convite foi de escutar a sua histéria e poder a partir da mesma,
promover uma discussdo dos inlmeros aspectos que envolvem a hospitalizagdo de uma
crianga e qual o papel de um servigo de atengdo primdria

O caminho percorrido pelo menino Diego:

Diego tem 6 anos, mora com os pais e o irmdo de 11 meses. Iniciou com "dor na barriga"
leve e foi levado a noite, apés exarcebagdo do sintoma, a emergéncia do Hospital Cristo
Redentor. A mde pensou, em um primeiro momento, que o menino havia sofrido algum
traumatismo na escola. No Hospital, foi realizada avaliagdo clinica e rx de abdomem. O
menino iniciou a ter febre e foi referenciado para a emergéncia do Hospital Crianga
Conceigdo com suspeita de apendicite.

Realizado o diagnéstico de pneumonia, Diego permaneceu neste hospital por 8 dias. A
mde procurou o Servigo de Salde Comunitdria espontaneamente durante este periodo, e
apos a alta do menino por solicitagdo da escola.



Os questionamentos do Grupo e a vivéncia da Mde

O que vocé sentiu com esta
experiéncia?

Eu cuido muito dos meus filhos. Foi uma
surpresa, nunca imaginei que uma dor de
barriga, pudesse ser uma pheumonia.
Figuei apavorada. Pergunter ao médico se
podia tratar em casa. Ele disse-me que
ndo era possivel porgue um dos seus
pulmdes estava bem ruinzinho. Figuer
desesperada, tenho outro filho em casa
que ainda amamento. Figuei dividida. For
dificil o Diego fazer os exames, as
injegoes, as medicagoes fortes.

Vocé foi bem atendida nos dois
servicos de emergéncia, como foi o
tratamento no Hospital?

Sim, fui muito bem atendida, as
enfermeiras do hospital eram dtimas e
fizeram eu me sentir mais segura.
Figuei um pouco perdida quando ele for
transferido de andar.

Como o Diego reagiu?

Ele ficou ansioso, com saudade do irmdo,
com medo que o irmdo ficasse doente,
ndo conseguia dormir com o choro das
outras criangas. Ndo podia escolher o
canal da  televisdo, ndo  podia
movimentar-se direito por causa do soro.
Melhorou guando conheceu a recreagao,
gostava de jfogar videogame.

Como foi a volta pra casa?

Foi dificil, o meu outro filho ficou
doente, com diarréia. Eu estava nervosa,
cansada , um ‘risquinho”, e estava
ansiosa para que tudo voltasse ao
normal. Queria que ele esquecesse tudo
e que voltasse logo para a escola. Queria
tanto que eu ndo tinha certeza se ele jd
teria condi¢oes de voltar mas acaber
levando-o para a escola.

Vocé teve algum contato com o
Servigo de Saude Comunitaria?

Sim, eu fui a consulta marcada com a
minha médica (e também dos meninos),
mesmo antes dele ter voltado para casa.
Eu precisava falar no assunto. Uma mde
com uma crianga no hospital fica muito
fragilizada.

O que vocé sugeriria a noés,
profissionais das Unidades, para
auxiliar as familais que vivenciam esta
situagdo?

Uma  consulta com o
imediatamente apds a alta
Por que com o médico? Ndo poderia
ser ouftra pessoa da equipe? No
hospital vocé falou que a enfermagem
a fez sentir mais seguranga.

(Ficou na ddvida do que responder mas
acabou concordando que poderia ser
outro profissional, mas que jd tivesse
algum vinculo.). Um apoio, um amparo.
Qual a melhor forma de entrarmos em
contato com estas familias?
Pessoalmente? Telefone?

Pessoalmente e logo apos a alta.

E como foi na escola?

Ele mudou, passou a chorar e ndo
conseguia acompanhar a turma. A
professora e a coordenadora mandaram
um bilhete. Fui conversar com elas.
Disseram que ele precisava de uma
avaliagdo com o neurologista e um
psicdlogo, falaram até em eletro. Eu
disse que ele tinha hospitalizado, tinha
ficado traumatizado e ainda estava em
recuperagdo. Elas ndo aceitaram e
pediram um avaliagdo médica com
urgéncia. Ele chorava no ditado, ndo
lembrava de algumas palavras. Foi ai que
eu procurei hovamente o  posfto.

médico



A consulta médica no SSC

"A mde ja havia conversado comigo no
dia da Campanha de vacina, e procurei
tranquilizd-la dizendo que é muito
comum as criangas apresentarem alguma
mudanga de comportamento depois de
uma hospitalizagdo. Além disso, lembrei
que ndo fazia nem um ano do nascimento
do irmdo, que acabou também ficando
doente. Tudo isso, acrescido dos
questionamentos da prépria escola
poderiam  estar  contribuindo  no
comportamento do Diego. Combinamos
que frouxesse o menino na proxima
semana.

A consulta foi do Diego. Procurei saber
como ele estava percebendo este nosso
encontro, como estava se sentindo, como
foi ter estado no Hospital. Montamos um
pequeno jogo de memoria e jogamos.
Diego mostrou-se atento, com dtima
meméria, respondendo muito bem a
todas as perguntas. Foi ficando mais
solto, contando dos colegas, das
dificuldades que eles tinham na escola e

sobre quais eram suas idéias (do Diego)
para que eles resolvessem seus
problemas.  Fizemos uma  outra
brincadeira com as pegas do jogo. Eu
iniciei uma historia de um boneco doente
e ele foi completando....a volta prd casa,
a volta aos brinquedos, a escola. Depois
ele acrescentou... e ai, ele ficou doente
novamente...

Mas a histéria terminou bem e a
consulta também. Diego ainda tinha
tosse e falamos sobre o medo de ficar
doente novamente, o medo de ndo
acompanhar os colegas na escola, a
saudade da mde. Fizemos combinagdes
sobre o que deveria contar para a
professora, como poderia superar estas
dificuldades e como tudo ia passar.
Combinamos um novo encontro. Enviei um
bilhete para a escola comunicando que o
menino estava sendo acompanhado,
conforme haviam sugerido e que
entrassem em  contato  comigo.”

Discussodes do Grupo

A seguir, alguns topicos discutidos e que poderdo ser aprofundados durante os proximos
encontros de educagdo continuada deste Projeto.

e Aceitagdo da doenga por parte da familia e da necessidade de internagdo

e A perda de identidade que ocorre no Hospital

e Ndo existe vinculo prévio com os profissionais da internagdo

* A equipe de enfermagem do hospital estabelece bom vinculo com os pacientes

e A Recreagdo no Hospital como importante recurso na diminuigdo da ansiedade,

facilitador da adaptagdo da crianga e recuperagdo da identidade. Ambiente mais familiar

a crianga.
e Afastamento de casa e da familia

e Ansiedade da crianga e as fantasias que vém para preencher lacunas da falta de
entendimento mais claro do que estd acontecendo. (importdncia no preparo para a

hospitalizagdo)

* Medo de ficar doente novamente/medo de ndo acompanhar a escola
e Despreparo da escola em lidar com estas situagdes, aumentando a ansiedade na

familia



e Distdrbio de comportamento que acomete 80% das criangas nesta faixa etdria apds a
hospitalizagdo.

e A importancia de uma rede apoio / momento vulnerdvel

e Importancia de um aconselhamento imediatamente apds a volta prd casa

e Relato dos profissionais que realizam estas visitas e o que estdo sentindo em relagdo
a este trabalho (valorizagdo, admiragdo, “"as pessoas ndo acreditam que o servigo possa
ter toda esta preocupagdo”, gratificagdo, que este sentimento faz querer se qualificar)

e A importdncia de convidar a equipe da Internagdo para estas discussées

e A dificuldade enfrentadas com a falta de medicagdo para estes pacientes apds a alta
e Os exames de urgéncia, poder ser colhido no laboratdrio somente até as trés da
tarde, a necessidade de nova consulta na emergéncia e a maior chance de hospitalizar

e A importancia das discussdes nas equipes destas situagbes, as dificuldades de
comunicagdo dentro da equipe e a sobreposicdo de trabalho (trés visitas para a familia
que jd estava sendo orientada)

Conclusado:

Uma hospitalizagdo envolve toda a familia. Por melhor que tenha sido o
atendimento prestado no Sistema de Salde, atrds de uma internagdo sempre existe
alguém doente. A percepgdo da presenga da doenga nos faz sentir préximos ds nossas
limitagdes, a nossa fragilidade e o medo da morte. Ndo podemos hegar as consequéncias
desta experiéncia na vida de qualquer familia, independente da severidade do problema,
da idade, da duracdo, das condi¢cdes sécio-economicas e de como as familias lidam com
suas ansiedades.

O papel da equipe de salde, através de orientagdes, aconselhamentos,
fornecimento das medicagdes nhescessdrias, revisdes do estado de sdude, é de servir
como uma rede de apoio para estas familias.

(cias do D1e%°

O menino estd muito bem
em casa e ha escola. Voltou
a acompanhar os colegas e a

brincar normalmente. A
escola ndo entrou em
contato com o Servigo de

Salde Comunitdria mas jd

acredita que ele ndo
necessita mais do
eletroencefalograma: - "£le
tirou 100 no dltimo ditado!”,
disse a professora.

Not

Diego com o irmdo, Diovani. "De volta pra casa”




