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1. INTRODUCAO

Ao longo da histdria podemos observar acontecimentos, muitas vezes provocados pelo
ser humano, que contribuiram para a sua evolugdo, desde a descoberta do fogo e da lanca
pontiaguda até a penicilina. Embora seja possivel considerarmos essa evolugdo uma constante
busca pelo bem-estar e pela melhoria da qualidade de vida, conclui-se que atitudes simples e
cotidianas preenchem as lacunas da base desse desenvolvimento, como boa alimentagdo e

pratica de atividades fisicas regulares.

O presente relatdrio visa descrever as atividades recreativas, educativas e ludicas reali-
zadas pelos alunos estagiarios no periodo de 12 a 28 de julho de 2008, no Hospital Dona He-
lena, buscando o bem-estar de criancas hospitalizadas, baseando-se em publicagdes e artigos
cientificos e suas comprovacdes clinicas benéficas, através da alegria e descontragdo promo-
vidas pelas referidas atividades — tendo em vista a necessidade de tratamento do paciente

como um ser corporal, espiritual e emocional.

1.1 Objetivos

1.1.1 Objetivo Geral

e Humanizar o periodo de hospitalizagcdo das criancas entre a faixa etaria de 3 a 10 anos da
ala pediatrica do Hospital Dona Helena, visando maior conforto e amenizar o sofrimento dos

enfermos e de suas familias através de atividades educativas e brincadeiras.



1.1.2 Objetivos Especificos

e Proporcionar aos pacientes da ala pediatrica reducdo de estresse decorrente da mudanca de
rotina e ambiente de vida; (casa/escola — hospital);

e Amenizar o desconforto dos procedimentos hospitalares necessarios para a manutencao do
tratamento da criancga;

e Promover um convivio de harmonia entre os familiares, a crianga e os funcionarios da
entidade em relagdo a enfermidade;

e Absorver conhecimento através de uma experiéncia pratica de humanizacao hospitalar;



2. FUNDAMENTACAO TEORICA

O periodo de tratamento de um paciente em uma unidade de internacdo, além de ter
como objetivo principal a cura do mesmo, tras consigo outros tipos de situagdes, destacando-
se aquelas que se referem a sentimentos de desconforto e angustia, tanto por parte do enfermo
quanto da familia. Na situa¢do de uma internacao pediatrica esse aspecto pode ser redobrado,
tendo em vista a ndo consciéncia integral da patologia, do tratamento e do periodo de
internagdo por parte da crianga.

Entretanto, nos hospitais, de modo geral, ndo era permitida a permanéncia da mae no
periodo de interna¢do hospitalar, somente nos horarios pré-estipulados pelas instituigdes.
Excecdes eram feitas quanto a lactentes ou gravemente enfermas.

Com o passar do tempo, a equipe de enfermagem, por ser a que t€ém o maior contato
com o paciente, constatou que a presenca de um acompanhante promovia menos trauma, mai-
or facilidade quanto aos procedimentos realizados e, principalmente, a crianca recuperava-se
com mais rapidez.

As necessidades emocionais dos pacientes t€ém sido mais valorizadas nos ultimos anos
por parte da equipe de satde, gracas as pesquisas que mostram que o bem-estar melhora a
condi¢do patologica do enfermo.

A equipe de saude que trabalha com essas criangas deve ser duplamente capacitada
emocionalmente e desenvolver em alto grau a empatia para fazer do periodo de internagdo o
mais humano e similar a vida da crianga antes da patologia, envolvendo familia e rotinas antes
vividas.

Para isso, deve-se pesquisar em bibliografias e com os proprios familiares rotinas
possiveis de serem implantadas no cotidiano da criang¢a durante a internagdo, verificando-se
que os principais devem-se as atividades escolares e ludicas, as brincadeiras e, conseqiiente ¢

principalmente, o riso.

A recreag¢do hospitalar constitui-se de um elemento privilegiado para a
elaboragdo de ansiedades decorrentes da situagdo de desconforto e estranheza.

Além de ser um exercicio fisico e mental, a recrea¢do favorece
oportunidades que levam a crianga a aceitar com naturalidade algumas dessas
situagoes. Desde muito cedo, a recreag¢do - pelo brincar — esta presente
atividades da crianca. O brinquedo é uma forma de comunicagdo universal, atraves

do qual as criangas fazem suas primeiras descobertas do mundo que as rodeia. E



pelo brincar que a recreagdo se constitui em programacdo a ser oferecida como

recurso de educacgdo e saude (CECCIM, 1997, p 59).

“O trabalho recreativo, em unidade com internagdo pediatrica, contribui para o bem-
estar da crianga, ocupando sadiamente muito do seu tempo de cura e restabelecimento,

preservando o principio da saude integral” (idem, 1997 p 64).

Ao hospitalizar-se, independente da faixa etdria, o individuo rompe com
todas as suas atividades sociais, ficando longe de sua familia e daqueles que lhe
tem amor, deixando de ser um individuo socialmente ativo para se tornar paciente,
submetendo-se a diminui¢do de contato com parentes e conhecidos, passando a
relacionar-se com estranhos (NEMAN, 2003 apud AZEVEDO & SANTOS, 2004, p
29-33).

Para os profissionais da satde, a brincadeira torna-se uma importante aliada quanto a
tensao das criancas no que se diz aos procedimentos realizados, ao ambiente hospitalar e as
novas rotinas. As brincadeiras podem ser realizadas com materiais simples para o ambiente
hospitalar, porém muito valiosos para o alivio do estresse da crianga, como por exemplo:

seringas, estetoscopios e alguns materiais do instrumental hospitalar.

2.1 Pediatria Social

A Pediatria Social ¢ um processo educativo que envolve o profissional, a crianga e a
familia, podemos dizer que ndo cessamos de aprender e ensinar tendo por mote a propria
constru¢do social. O conhecimento das caracteristicas biopsiquicas e sociais da crianga
envolvem o conhecimento das varidveis sdcio-economicas e geograficas de procedéncia das
familias, assim, contribuindo com uma importante parcela de integralizagdo da atencdo
hospitalar da crianga.

Em nivel mundial, a pediatria social iniciou na década de 50, onde se relacionou o
desenvolvimento econdmico com a melhora da qualidade de vida, e esta, diretamente ligada a
saude. No Brasil, o cuidado infantil teve cardter filantropico até o inicio do século XX.
Somente nas décadas de 20 e 30 surgiram as primeiras leis visando o bem-estar social, que

impulsionaram posteriormente as idéias que culminaram na pediatria social.



ZANOLLI & MERHY (2001, p 978) citam que “a pediatria social comegou a ser
construida no Brasil no final da década de 60, junto as propostas de reforma pedagogicas e
médicas, através dos movimentos de medicina integral, preventiva, comunitaria e social”.

Posteriormente, na década de 80, sofreu influéncia da reforma sanitaria e da integragdo
docente assistencial e, mais recentemente, nos anos 90, da saude coletiva.

A Pediatria Social ¢ uma exigéncia da realidade do mundo subdesenvolvido. Uma de
suas metas € a educagdo pediatrica nas escolas médicas e de outros profissionais de Saude, e a
prevencao de agravos, reduzindo as taxas de recidiva das doencas.

Ela deve “envolver ensino ndo s6 em hospitais ¢ escolas, mas também no domicilio
das criangas, nas unidades sanitarias de servigos oficiais de Saude Publica, além de hospitais

distritais e regionais, tanto na zona urbana como rural” (MURTA, 2006 p 98).

No Brasil, a pediatria social é uma darea da pratica pedidatrica que traz, na
sua constitui¢do propostas reformistas. Aposta na triplice reforma da pratica
pedidtrica, da escola médica e do servigo de saude, influenciada pelos movimentos
politicos mais amplos da drea da saude verificados no pais (ZANOLLI & MERHY,
2001 p 978).

A Pediatria Social ndo ¢ uma fun¢do/obrigacdo exclusiva dos governos. Estende-se a
toda a populagdo, e deve ser projeto dessa populagdo, visando seu proprio bem-estar.

“A doenga, que nao ¢ algo programavel ou esperado, quando se manifesta, confronta-
nos com limitacdes, causa desequilibrios na estrutura familiar e exige respostas eficazes,

segundo a insercao cultural e as condi¢des materiais da vida social” (CECCIM, 1997 p 66).

A educagdo para a saude é insepardvel da defesa da familia e da
prevengdo. (...) é uma drea na qual os profissionais da saude precisam de
capacitacdo e modelos educativos, pois envolve a transmissdo de informagoes de
acordo com o nivel de compreensdo da crianga e da familia e o desejo dos mesmos

por informagdao (WHALEY & WONG, 1999 p 12).

O enfermeiro técnico deve auxiliar neste processo educativo, complementando seu
trabalho de cuidador. Apoés a alta do paciente pediatrico, ele ficard novamente aos cuidados de
seus familiares, e estes devem ser orientados em como proceder, evitando que os problemas

reaparegam.



2.2 O Clown

Desde a antiguidade, os humanos buscam o riso através da banalizagdo dos problemas
cotidianos. Piadas sobre adultério, parentes e familia, sobre o ambiente de trabalho, em suma,
os elementos da vida pratica e cotidiana da maioria das pessoas.

Em filmes épicos, uma figura muito comum ¢ o bufao, ou bobo-da-corte, que era
responsavel por parodiar desde os fatos mais importantes, como uma vitdria em batalhas, até
as fofocas mais banais da corte. E certo que este era o tnico cortesdo que podia debochar da
realeza sem ser preso ou morto.

Grupos teatrais da atualidade buscam inspira¢ao nos tipos cOmicos antigos, resgatando
uma forma de personagem denominado clown, ou palhago, que busca a banalizacdo dos
problemas e do ambiente comum e corrente. Programas humoristicos, pecas teatrais,
animacdes de festas infantis, e mais recentemente, a recreagdo em alas hospitalares, cada vez
mais se utilizam deste método puramente empirico de proporcionar bem-estar e satisfagao.

Segundo ADAMS & MYLANDER (2002 p 107) “pesquisas mostram que a risada
aumenta a secrecdo de hormodnios naturais, echolaminas e endorfinas, as quais fazem as
pessoas sentirem-se tdo animadas e tdo bem”. A risada aumenta o ritmo cardiaco,
beneficiando a oxigenagao dos tecidos e o sistema cardiorespiratorio, também auxiliando na
velocidade da resposta imunologica.

Por tantos beneficios fisioldgicos e emocionais, a aplicagdo do clown no ambiente
hospitalar torna-se extremamente gratificante, tanto para o paciente quanto para os
profissionais da saude. Promove consideravel reducdo do desconforto de uma internagdo

hospitalar e a recuperagcdo mais rapida do paciente.

Isto é o melhor que alguém pode oferecer para aliviar o sofrimento e
promover a vida sauddavel. Uma vez que tentamos prolongar a vida do paciente e
uma vez que todos eles eventualmente morrem, eu gosto de dizer que ndo temos
cura, mas estamos indo na dire¢do do celebrado adiamento (ADAMS &

MYLANDER, 2002 p 101).
Segundo BURNIER (2008 p 4) “O trabalho de criagdo de um clown ¢é extremamente

doloroso, pois confronta o artista consigo mesmo, colocando a mostra os recantos escondidos

de sua pessoa; vem dai seu carater profundamente humano”.
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Aplicado ao cotidiano hospitalar, o clown da leveza e descontragdo ao ambiente, e
reduz o temor diante de praticas médicas geralmente desconfortdveis. Ridiculariza os
materiais e instrumentos, dando a terminologia cientifica uma certa conotagdo engracada.

A risada pode ndo trazer a cura, mas certamente acende a esperanca da alegria de
viver, dando ao paciente e sua familia a forca que necessitam para continuar sua luta por uma
qualidade de vida melhor.

ADAMS & MYLANDER (2002 p 111) corretamente afirmam “Lembre-se, vocé esta

tentando fazer de si mesmo um bobo (...) deixe-se guiar pelo coragdo”.
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3. DO COMITE DE ETICA DA INSTITUICAO

Conforme padronizagio do Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Dona Helena,

instituicao escolhida para aplicacdo do PAC, foi necessaria a inclusdo de dados especificos no

presente relatdrio, sendo eles:

3.1 Dados Especificos

Nome, nimero da Carteira de Identidade — RG, CPF, telefone e enderego para

correspondéncia do Pesquisador responsavel.

Pesquisador Responsavel

Nome: Alexandre Pareto da Cunha

Coren: 123286

Telefone: 47 9988-6070

Endereco: Haroldo C. Miers - 859

RG: 3743873

CPF: 01264722702

Alunos Pesquisadores

Nome: Emelli Louise Riincus

| Telefone: 47 9101-2814

Enderego: Das Andorinhas — 839, apto 303 — Costa e Silva

RG: 4683550

CPF: 04683343940

Nome: Marcio Marcilio

Telefone: 47 3467-9714

Enderego: Rua Jacob Q H L33 — Costa e Silva

RG: 52925072

CPF: 00391757903

Nome: Joziane Fragnani

Telefone: 47 9174 — 0556

Endereco: Circinus, 270 — Jardim Paraiso

RG: 4426066

CPF: 03386170943

Nome: Vanessa Matheus Duarte

Telefone: 47 8819-7901

Endereco: Rua Jodo Enterlein - 32 - Anita Garibaldi

RG: 3949735

| CPF: 02867108977
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3.2 Monitoramento da Coleta de Dados

Os dados utilizados neste trabalho foram coletados mediante script pré-formularizado.
Este script contém dados para simples controle de aplicagdo do projeto, sendo eles: Paciente
(inscritas somente iniciais para assegurar sigilo absoluto), Idade, Quarto e Leito, Ala, Nome
da Mae (inscritas somente iniciais para assegurar sigilo absoluto), Patologia, Data e Descri¢ao
de atividades (campo onde serdo descritas todas as atividades realizadas com a crianga e suas

reacdes e indagagdes quanto a performance da equipe de pesquisadores). Vide Anexo 1.

3.3 Liberdade do Paciente se Recusar a Participar

No primeiro dia de aplicacdo da pesquisa (12/07/2008), além da apresentacdo aos
pacientes e andlise de prontudrios, foram entregues aos responsaveis pelos pacientes termos
de consentimento a participagdo da aplicacdo da pesquisa. Nele, continha um tépico que
evidencia a possibilidade de desisténcia do mesmo a qualquer momento e também o
esclarecimento pleno quanto a seguranga do sigilo dos dados confidenciais envolvidos na

pesquisa. Vide Anexo 2.

3.4 Da Necessidade do Curriculum Sintético

Exigido pela Comissio de Etica em Pesquisa do HDH. Vide Anexo 10.
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4. METODOLOGIA

4.1 Atividades Realizadas

O presente projeto foi realizado em pratica com orientagdes aos pais e familiares e
atividades recreativas, educativas ¢ lidicas com as criangas, utilizando desenhos, musicas,
palestras, dindmicas, encenagdes, questiondrios e textos informativos.

A linha de trabalho seguida foi idéntica a de grupos como “Doutores da Alegria”' e
“Hospirisos™?, utilizando-se de elementos do teatro Clown, onde os profissionais atendem as
criangas fantasiados de palhagos, e referem-se ao material hospitalar com nomes do cotidiano,
sempre com conota¢do engragada e divertida.

Primeiramente o grupo de estagiarios pesquisou os prontudrios, identificando as
patologias e possiveis periodos de internacdo dos pacientes, formando parametros para as
brincadeiras e estimando o niimero de criangas a serem atendidas. Os pais e acompanhantes
foram sondados, de modo que os estagidrios puderam conhecer um pouco da situagdo socio-
econdmica e cultural da familia em questdo. Munidos com essas informagdes, os estagiarios
tiveram melhor visdo da situacdao dos pacientes e de suas familias, otimizando o trabalho em
campo.

Houve também a necessidade da assinatura dos termos de consentimento para que os
pacientes pudessem participar das brincadeiras. Esses termos foram entregues todos os dias
antes do inicio das atividades.

O campo de atuagdo foi o Hospital Dona Helena, tendo como publico alvo os
pacientes da Pediatria, na faixa etdria de zero a treze anos.

As atividades do projeto foram realizadas no periodo de doze 4 vinte e oito de julho

do ano de dois mil e oito.

! Para maiores informagdes consultar o site http://www.doutoresdaalegria.org.br
2 Para maiores informagdes consultar o site http://www.hospirisos.com.br
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4.2 Material Utilizado

Foram utilizados: papel sulfite, lapis de cor, giz de cera, canetinha hidrocor, pincel
atdmico, tesoura, cola, fantoches, CD’s, fita crepe, baldes, roupa de palhago, tinta guache,

figurino de palhaco e fantasia caipira, pincel para pintura, massa de modelar e nariz vermelho.
4.3 Recursos Humanos

O projeto foi desenvolvido e aplicado pelos alunos estagiarios Emelli Louise Riincus,
Joziane Fragnani, Marcio Marcilio e Vanessa Matheus Duarte, do Curso Técnico de
Enfermagem — CEFET/SC, sob orientagdo do Professor Enfermeiro Alexandre Pareto da
Cunha.

4.3 Recursos Financeiros

O projeto foi realizado com recursos financeiros de subsidios provenientes do CEFET

e recursos proprios dos alunos.

DESCRICAO QUANTIDADE VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
Passagem de Onibus 192 u R$ 1,95 R$ 374,40
Estacionamento 80h R$ 1,00/h R$ 80,00
Cartolina 5u R$ 0,50 R$ 2,50
Papel Sulfite 3 pct RS 3,97 R$ 11,91
Léapis de Cor 6 cx R$ 2,00 R$ 12,00
Canetinha Hidrocor 6 pct R$ 2,00 R$ 12,00
Xérox 100 copias R$ 0,10 R$ 10,00
Pincel Atdmico 3u R$ 3,00 R$ 9,00
Tesoura 6u R$ 1,50 R$ 9,00
Cola 5u R$ 0,80 R$ 4,00
Fita Crepe 03 u R$ 1,00 R$ 3,00
Baldes comuns 5 pet R$ 2,00 R$ 10,00
Baldes artisticos 2 pct R$ 7,90 R$ 15,80
Kit Para Pintura Facial 1 ¢cjto R$ 10,00 R$ 10,00
Massa de Modelar 03 u R$ 1,50 R$ 4,50
Nariz de Palhago 24 u R$ 0,25 R$ 6,00

5. RESULTADOS ALCANCADOS

Conforme previsto no anteprojeto, o inicio das atividades ocorreram no dia 12 de

julho, sabado, as 13:30h. Neste dias os alunos terminaram os ultimos detalhes da encenagao



de “extra¢do de chulé encravado”, que viria a ser realizada no dia seguinte. As brincadeiras
foram aplicadas em dias intercalados, somando-se 72 horas de atividades. Os dias em que os
alunos ndo compareciam no hospital foram reservados para o preparo de materiais e ensaio de
encenacoes.

Os pacientes apresentavam em sua maioria pneumonia, havendo também alguns casos
de isolamento de contato por doenga infecto-contagiosa. Durante os dezesseis dias de
trabalho, a equipe atendeu a trinta e oito pacientes ao todo.

Nenhuma familia optou por desistir de participar das atividades, o que deixou os
alunos satisfeitos e estimulados a continuarem com o trabalho. As atitudes e posturas de pais e
pacientes foram anotadas em fichas individuais, para que os estagiarios pudessem ter um
maior controle de informagdes, identificados pelo nimero do quarto e do leito, anexado a
ficha de autorizagdo para as atividades.

No dia 13 de julho, foi dado inicio as atividades praticas junto aos pacientes.
Primeiramente a equipe se reuniu no vestiario para realizar a caracterizacdo e maquiagem,
aproveitando para conversar um pouco e diminuir a expectativa e a ansiedade diante do
trabalho que estava preste a ser realizado. A proposta inicial seria de caracteriza¢do junina,
porém, os alunos acharam por bem manter o elemento clown presente durante as atividades,
culminando numa mescla “palhago-caipira”. Muitas criangas estavam internadas ha um certo

tempo, e, desta forma, ndo puderam participar das festas caipiras em suas respectivas escolas.

Um pouco constrangidos devido ao nervosismo, os alunos se dirigiram ao setor de

pediatria do Hospital Dona Helena.

As atividades iniciaram com a apresentacao dos alunos estagiarios perante a equipe do
setor, e andlise prévia dos prontudrios. Uma aluna ficou encarregada de providenciar as
assinaturas dos termos de autorizacdo, conforme exigido pela comissdo de ética do proprio
hospital. Em seguida, os alunos se dirigiram aos quartos para a realizacdo da abordagem

direta.

Logo no corredor, os alunos se depararam com uma crianca caminhando com o
suporte de soro. A equipe abordou-a, a principio um pouco desorganizada, mas logo os alunos
conseguiram se entrosar, esperando que cada um terminasse a sua fala, para s6 entdo outro

aluno comegar a falar.
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Houve também alguns momentos em que os alunos se chamaram pelos proprios
nomes, esquecendo de usar os pseudonimos, mas em pouco tempo ja haviam se acostumado a
chamar uns aos outros pelos nomes artisticos de palhacos.

Em cada quarto que os palhacos entravam, invariavelmente perguntavam ‘“Podemos
entrar?” e assim que os pais consentiam, os palhacos saiam do quarto e entravam novamente
respondendo “Ah, que bom que nos deixaram entrar!!!”. Esta piada improvisada de inicio, ja
fazia com que os pais e as criangas comegassem a rir, € quando prestavam mais aten¢do no
figurino dos clowns, as risadas tornavam-se mais intensas. Esta atitude dava abertura para que
os alunos se apresentassem com seus nomes artisticos, como por exemplo, Dr. Grilo, Dra.
Créia Mocréia, Dra. Frozinha, entre outros. Munidos previamente com as informagdes obtidas
nos prontuarios médicos, os alunos tinham uma breve nocao da situagdo da crianca, que logo
era convidada a realizar a “cirurgia de extracdo de chulé”, devido ao “mau cheiro no quarto”.

Caso o paciente concordasse, um palhaco dava uma “marretada no chulé”, enquanto o
outro palhaco o “extraia” com um “super-alicate-arrancador-de-chulé-encravado-cronico”.
Assim que o “chulé” havia sido “extraido”, um palhaco “marreteava-o” para que desmaiasse,
enquanto era cortado em pedacos pequenos. Os instrumentos utilizados eram brinquedos
comprados em lojas de festas infantis, atoxicos e ndo entravam em contato com o corpo da
crianga. Estes instrumentos tinham cores extravagantes e tamanho exagerado, o que dava um
aspecto comico a cena. O “chulé”, contudo, era um elemento imaginario, e os palhagos
fingiam corta-lo e entregé-lo ao respectivo dono. Os pais também recebiam um “pedago de
chulé” para guardar como “suvenir”.

Enquanto dois alunos entretinham os pacientes, uma terceira aluna sondava os pais ou
acompanhantes investigando sua situacdo emocional e psicologica. A Ultima integrante do
grupo anotava todas as informagdes visiveis na ficha individual (Vide Anexo 1).

Logo de inicio, foi possivel perceber que a maior tristeza ndo vinha dos pacientes
pediatricos, e sim dos acompanhantes, geralmente a mae, que, na maioria dos casos alegou

I3

sentir-se impotente perante a doenga do filho ou filha. “... Sinfo-me inutil diante da doenga
dele(a)...” foi uma das frases mais pronunciadas pelas maes de criangas internadas.

Muitas também demonstravam preocupacdo com o andamento das atividades do lar,
das quais estavam ausentes em virtude de sua permanéncia no hospital, durante a internacao
do filho ou filha.

Uma paciente com osteomielite participou de trés dias de atividades, recebendo alta na

semana seguinte. Expressando bastante anima¢do durante as brincadeiras, deixou no mural

um recado com desenhos de flores e coragdes agradecendo a toda equipe do hospital, inclusi-
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ve ao grupo de palhagos. Os alunos estagiarios ficaram satisfeitos e felizes com o reconheci-
mento, 0 que prova que o riso ndo so ¢ benéfico para os pacientes, bem como para os profissi-
onais da saude.

Aos pacientes com isolamento infectologico, somente um estagiario entrou no quarto,
evitando expor os demais ao risco, e apresentou brincadeiras e informagdes idénticas as reali-
zadas com os outros pacientes. Neste meio tempo os demais estagiarios atendiam a outro
quarto, ou entretinham as criangas na sala de recreagdo.

A principio, os alunos haviam proposto atender criancas somente da faixa etaria de
trés a onze anos. Porém, durante os dias de trabalho, ao atender pacientes da referida faixa
etaria, os pais de outros pacientes, geralmente recém-natos, aproximavam-se livremente dos
palhagos e pediam brincadeiras para seus bebés.

Os estagiarios atenderam prontamente os pedidos dos pais e maes, ndo se importando
com a faixa etdria prevista no projeto. Porém, as brincadeiras realizadas com recém-nascidos
foram adaptadas para esta idade. Bolhas de sabao, estimulos visuais e auditivos, apoio moral
aos responsaveis e entrega de dobraduras foram as formas mais apropriadas que os alunos en-
contraram para entreter as criangas e satisfazer os pais.

Em contrapartida, houve casos de pacientes que choraram ou se esconderam ao ver os
palhacos, demonstrando certo temor. Diante destes casos, somente um aluno se aproximava
da crianca preparando-a para as brincadeiras. Quando a crianca ja estava mais aberta ao
didlogo, os demais estagidrios se aproximavam do paciente e o resultado foi mais positivo.
Somente uma mae ndo demonstrou interesse nas atividades recreativas, ao passo que o0s
estagiarios nao insistiram no assunto.

Os pacientes acamados foram atendidos em seus proprios leitos, com brincadeiras e
piadas, e realizaram as atividades educativas em seus quartos com a ajuda dos estagiarios.

Ao término do periodo de atividades, os alunos se despediram das pessoas que se
encontravam no setor, e se dirigiram ao vestidrio para retirar o figurino e realizar uma breve
reunido com os principais acontecimentos do expediente. Cada aluno expds seu ponto de vista
a cerca das atividades realizadas durante a tarde, bem como as impressdes e sentimentos que
ocorreram durante todo o processo de recreagao.

O dia seguinte foi reservado ao preparo dos materiais a serem utilizados na proxima
atividade.

No inicio da tarde do dia 15 de julho, os alunos realizaram a mesma rotina de

caracterizacdo, modificando um pouco o figurino e a maquiagem, dando outro colorido ao
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rosto. Chegando ao setor, houve a checagem de prontudrios do dia, e a assinatura de termos de
autorizagdo para novos pacientes, se necessario.

As brincadeiras preparadas no dia anterior consistiam em conversas com pais e
criancas sobre seus alimentos preferidos. Desnecessario mencionar que as criangas
prontamente citaram doces e salgadinhos como seus alimentos preferidos. Em contrapartida
os palhacos e os pais argumentaram que havia alimentos mais saudaveis e igualmente
saborosos, que sao muito melhores para a satde de pessoas que estdo em fase de crescimento.

As criancas demonstraram uma certa expressdo amiude no rosto, mas acabaram
concordando com os pais, meio que a contra-gosto. Para anima-las e testar seus
conhecimentos, os palhacos propuseram uma atividade que consistia em pintar uma série de
desenhos de alimentos e circular somente os que fossem saudéaveis. As criangas concordaram
imediatamente, enquanto os clowns preparavam o material para colorir sobre as mesas da sala
de recreagdo. O restante da tarde foi consumido com a atividade dos desenhos, ¢ com
conversas informais com os pais das criangas. Os alunos perguntaram acerca do cotidiano da
familia, como trabalho, relacdes com os demais parentes do cla, e atividades de lazer, ouvindo
também quando alguma mae desabafava sobre a doenga do filho, ou mesmo sobre problemas
pessoais, até intimos. Estas informacdes serdo mantidas de maneira sigilosa, conforme
exigéncia da Comissdo de Etica do Hospital Dona Helena.

Ao término da tarde, novamente os alunos se despediram de todas as pessoas e
seguiram ao vestidrio para retirar a maquiagem e o figurino. Uma breve reflexdo sobre os
acontecimentos do dia e anotagdes no caderno de campo encerraram mais um dia de estagio.

No dia seguinte, os alunos prepararam o material sobre satide bucal e ensaiaram uma
encenacdo comum em circos mambembes, denominada “Abelha, abelhinha”. Cumprido o
horério para o preparo do material, as atividades seguiram curso no dia 17 de julho.

Novamente os alunos se caracterizaram, verificaram os prontuarios novos €
assinaturas de termos de autorizagdo. Passando de quarto em quarto para cumprimentar pais e
criangas, os palhacos aproveitaram para convidar a todos que comparecessem ao encontro na
sala de recreagdo. Com a chegada das criangas, os alunos deram inicio a uma encenacao
comica onde um palhaco fingia jogar dgua no outro. O palhago que parecia ser o mais
ingénuo, na verdade, era justamente aquele que conseguia escapar do “banho” no final da
brincadeira. As criangas perderam totalmente a nocdo de estarem num hospital, rindo e
gritando tao alto que os pais tiveram que pedir para reduzirem o barulho.

A empolgacdo alcangou o climax quando o palhaco “vilao” perdeu para o palhago

“bonzinho”, sendo ludibriado pelo mesmo. Os pais e pacientes aplaudiam e gritavam, gerando
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um clima de bagun¢a muito descontraido. Os alunos ndo podem afirmar categoricamente que
todos os presentes estavam completamente felizes, mas estimam, pelas expressdes nitidas em
suas faces, que, pelo menos por alguns instantes, a dor fisica e emocional da internacdo
hospitalar foi esquecida.

Depois da encenacdo, os alunos agradeceram os aplausos e pediram a atenc¢do das
criangas. Os palhacos fizeram piadas de improviso sobre a 4gua que um palhago tentava jogar
no outro, insinuando que era “agua de bochecho”, e aproveitando a oportunidade para
introduzir o assunto de saude bucal. As criancas foram questionadas acerca da correta
escovagao dentdria, da importancia das consultas odontoldgicas e do uso do flaor. Os alunos
responderam as perguntas dos pais e das criangas, e ofereceram panfletos e desenhos para
colorir com a referida tematica.

Com o término do horédrio das atividades, os alunos agradeceram a atencdo e
retornaram ao vestiario para o feedback costumeiro. O dia seguinte foi reservado para o ensaio
das atividades relacionadas a higiene das maos.

No dia 19 de julho os alunos chegaram no hospital cantando a musica-tema da higiene
das maos (Vide Anexo5). Uma aluna se encarregou dos prontuarios € termos de autorizagdo,
enquanto os outros trés foram aos quartos, cantando e demonstrando aos pacientes a maneira
correta de higienizar as maos, bem como as situagdes em que deve ser aplicado.

As criangas e pais cantaram junto com os alunos, acompanhando o ritmo com palmas,
e aproveitaram para complementar o que os palhagcos haviam comentado. Além da pratica
recreativa, os palhagos realizaram um trabalho educativo visando a prevencdo de doencas
auto-reinfestantes.

Neste dia de atividade as criancas receberam dobraduras de papel no formato de sapos,
avioes, flores e barquinhos, sendo incentivadas a inventarem suas proprias brincadeiras. Desta
forma, os alunos buscaram estimular a intera¢do do grupo de criangas, fazendo com que elas
compartilhassem seus pensamentos criativos e seus métodos de brincar, saindo um pouco da
linha de atividade individual. Houve bastante conversa entre as criangas, ao passo que 0s pa-
lhagos intervinham, fazendo algumas perguntas, obrigando as criangas a explicarem o porqué
de determinado ponto de vista.

Encerradas as atividades, os estagiarios se dirigiram ao vestiario para troca de vesti-
mentas e realizacdo do feedback de rotina. Novamente, o dia seguinte foi reservado para os
preparativos das atividades subseqiientes.

O periodo no qual os estagiarios aplicaram o PAC coincidiu com a campanha de vaci-

nacdo infantil antip6lio. Aproveitando a oportunidade, os alunos fizeram um trabalho de di-
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vulgacdo da campanha junto aos pais, € conversaram com as criangas sobre a importancia da
“gotinha”, o fato de nao doer, pois nao ¢ injetavel, explicando que o gosto ¢ um pouquinho
azedo. A crianca sente-se familiarizada com o assunto e tende a nao demonstrar tanto medo
na hora da vacinagdo. Estas atividades foram postas em pratica no dia 21 de julho.

Uma aluna utilizou a fantasia de Z¢ Gotinha disponibilizada pela Secretaria Municipal
da Saude, enquanto que os outros alunos fizeram o trabalho de divulgacao. Os quartos foram
visitados individualmente, e apds cada conversa, a crianga recebia um desenho do “Z¢ Goti-
nha” para colorir. Esta atividade tomou grande parte da tarde, pois as atividades ndo foram em
grupo. Cada quarto foi atendido, e os pais tinham muitas perguntas sobre o assunto.

A maioria das criangas ja havia participado da primeira etapa da campanha de vacina-
¢do. Os alunos lembraram aos pais sobre as vacinas mais importantes, frisando a obrigatorie-
dade de se imunizar uma crianga, e os perigos das doengas infecto-contagiosas.

As criangas também receberam ilustragcdes do Z¢é Gotinha para colorir. Terminado o
trabalho individual em cada quarto, os alunos se dirigiram ao vestiario para despir o figurino e
acertar os ultimos detalhes do dia. Foram feitos as anota¢des finais, e 0 encerramento das ati-
vidades do dia.

Para o dia 23 de julho os alunos haviam previsto uma atividade relacionada a higiene
pessoal. Historicamente, as maes sempre cobraram um banho correto de seus filhos, acrescen-
tando frases do tipo “Lave bem a orelha, menino!”, e os humanos ha tempos fazem piadas a
respeito do banho e da falta de higiene. Para esta abordagem os alunos utilizaram o video
“Ratinho tomando banho”, de Hélio Zinskind, famoso pelo programa de TV Castelo R4Tim-
Bum. O video foi adquirido gratuitamente num site de arquivos da WEB, e exibido na tela do
laptop de uma das palhagas.

As criangas foram incentivadas a imitar a forma correta de higienizar o corpo, através
de mimicas, e contando suas experiéncias, geralmente ruins do ponto de vista das criangas, re-
lacionadas ao banho.

Esta atividade foi realizada individualmente em cada quarto, com a participacdo dos
acompanhantes dos pacientes pediatricos. At¢ mesmo funcionarios do setor, que entravam no
quarto para aplicar medica¢des riam e comentavam sobre o video, com frases “Nossa, tanto
tempo que eu ndo vejo esse ratinho” e “Eu sempre achei essa animagao um barato!”. Alguns
pais também ja tinham visto, e as criangas foram convidadas a acompanhar cantando.

O dia se resumiu a apresentagdo do video e conversas com pais e criangas. Os alunos

também perguntaram sobre a vida cotidiana da familia, seus anseios e medos. Encerrado o
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horério, os palhagos se despediram das pessoas presentes no setor € seguiram para o vestiario,
realizando a costumeira reunido de final de dia.

No dia seguinte os alunos reuniram-se para conversar sobre os dados obtidos até aque-
le momento e a aproximagdo do término de aplicagdo do projeto. As atividades do dia seguin-
te eram relacionadas ao tratamento de animais de estimagdo, e os alunos queriam entregar de-
senhos e baldes em formato de caes para os pacientes. Somente as fotocdpias para colorir fo-
ram preparadas neste dia, pois os alunos acharam melhor encher os baldes na hora da brinca-
deira.

Para o dia 25 de julho, os alunos seguiram os procedimentos de rotina, verificando
prontuarios e providenciando assinaturas de termos de consentimento. Depois, os palhagos
passaram no quarto das criangas e convidaram-nas para compareceram na sala de recreagao.

Os estagiarios iniciaram a conversa perguntando se as criancas tinham animais de es-
timacao, se era gato, cachorro, aves, etc. As criancas descreveram seus respectivos bichinhos
citando seus nomes, a cor do pélo, entre outras caracteristicas. Também contaram fatos pito-
rescos, como, por exemplo, o dia em que o gato de uma das criangas urinou sobre o fogdo da
sua casa.

Os alunos passaram informagdes a cerca da face ruim dos maus tratos contra animais,
aconselhando as criangas a ndo praticarem estes atos abominaveis, € convidando-as a pintar
desenhos de gatos e cachorros. Uma aluna também confeccionou cachorros com baldes pro-
prios para este fim, e distribui para as criangas e pais. Até algumas funcionarias pediram
baldes de caes para levar para seus filhos em casa.

ApoOs a conversa e as atividades, os alunos acompanharam as criangas de volta a seus
quartos, para se despedir. Algumas criangas perguntaram se os palhacos voltariam no dia se-
guinte, porém, somente retornariamos em dois dias. As criangas pareceram frustradas, porém,
aceitaram a situacao.

Os alunos se retiraram, e, durante o processo de limpeza de maquiagem e retirada de
figurino, pela primeira vez, houve uma ponta de tristeza por parte dos estagiarios, pressentin-
do a chegada do término do trabalho. A atividade do dia 27 seria a ultima, e alguns alunos es-
tavam um pouco chateados com o fato do trabalho encerrar tao rapido.

Durante o dia 23 de julho, os alunos prepararam o material sobre profissdes, € também
organizaram a maior parte dos dados colhidos até o momento.

Prontos para o ultimo dia de atividades, os alunos iniciaram o trabalho j& caracteriza-
dos, e, seguindo para os quartos, abordavam as criangas perguntando sobre a profissao do pai

e mae, ¢ também que profissdo a crianga gostaria de seguir. As respostas foram das mais va-
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riadas, indo desde professor até domador de ledes. A familia também tinha chance de se pro-
nunciar, comentando que profissao gostaria de ter seguido, as vezes at¢ demonstrando frustra-
¢do por ndo ter alcancado este objetivo. Os palhagos realizaram uma fala discorrendo acerca
das profissdes do cotidiano da familia, como professor, bombeiro, médico, entre outros, enfa-
tizando a importancia desses profissionais na sociedade.

Os estagiarios fizeram questao de frisar que todas as profissdes sdo importantes, desde
as mais humildes até as mais glamurosas. As criancas receberam desenho para colorir, com as
profissdes mais conhecidas, e puderam se entreter com um concurso de pintura improvisado
na hora, pelos alunos. O desenho com o colorido mais bonito seria considerado o vencedor.
Desnecessario mencionar que os alunos deram empate para todos os desenhos, colocando to-
dos como vencedores.

Para as criangas, foi uma prova de reconhecimento de seus esfor¢os, mesmo estando
doentes. Para os alunos, uma sensac¢do de dever cumprido, indescritivel.

A despedida do dia foi emocionada, pois os alunos viriam somente no dia seguinte
para recolher mais dados, que ndo puderam ser compilados durante o trabalho, e realizar uma
reunido com a equipe do setor, para ouvir seu parecer acerca do trabalho realizado neste peri-
odo. Alguns alunos choraram, mas estavam felizes com a concretizacao do projeto.

No dia 28 de julho, j4 sem o figurino de palhago, os alunos compareceram na ala pedi-
atrica e conversaram com as funcionarias do setor, aceitando opinides e sugestdes para traba-
lhos futuros, criticas construtivas e elogios por parte da equipe.

Neste dia, os alunos deram por encerradas as atividades relacionadas ao anteprojeto do
PAC, iniciando os preparativos para apresentacdo do mesmo, na unidade do CEFET/SC — Jo-

inville.
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6. CONCLUSAO

Os resultados imediatos se concretizaram na forma do riso e da alegria estampada no
rosto dos pacientes e seus familiares. Porém, mais fatores interagem na recuperagdo de um
cliente. Com o passar dos dias durante este trabalho, pudemos perceber que criancas e adultos
procuravam os palhacos, perguntando aos funcionarios do setor a que horas iniciariam as ati-
vidades recreativas. Muitos pais e maes puderam desabafar suas angustias com os estagiarios,
e também demonstraram uma expressao de alivio e disposi¢ao apos as conversas.

Em longo prazo, dentro e fora de um hospital, viver com alegria e felicidade implica

em maior satisfacdo e qualidade de vida. Sorria!
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ANEXO 1 - FICHA DE ANOTACAO INDIVIDUAL DE ENFERMAGEM

Paciente:

Idade: ‘ Q/Leito: ‘ Ala:
Nome da Mae:

Patologia: |
Data: | Descrigio das atividades:

Data: | Descrigdio das atividades:

Data: | Descrigdio das atividades:

ANEXO 2 - TERMO DE CONSENTIMENTO PARA PARTICIPACAO DE PESQUISA
CIENTIFICA

Cz

CEFET/SC CENTRO FEDERAL DE EDUCACAO TENCNOLOGICA — CEFET
UNIDADE JOINVILLE




CURSO TECNICO DE ENFERMAGEM

TERMO DE CONSENTIMENTO PARA PARTICIPACAO DE PESQUISA CIENTIFICA

Eu, autorizo por meio deste a

participagdo de meu filho no presente Projeto de Acdo Comunitaria que realizar-se-a do dia
12/07/2008 a 28/07/2008 na Ala Pediatrica do Hospital Dona Helena, mediante absoluto
sigilo quanto as informagdes coletadas e meu direito para retirar o consentimento em
qualquer periodo da pesquisa.

Este Projeto serd supervisionado pelo Docente Orientador Alexandre Pareto da Cunha
e em caso de duvidas, entrar em contato:

Orientador: (48) 9116 — 6244

Emelli Riincus : (47) 9101-2814

Joziane Fragnani : (47) 9174 - 0556

Marcio Marcilio: (47) 3467-9714

Vanessa Duarte: (47) 8819-7901

Ciente,




ANEXO 3- ATIVIDADE EDUCATIVA SOBRE ALIMENTACAO

PINTE OS DESENHOS E CIRCULE SOMENTE
0S ALIMENTOS SAUDAVEIS!




4

SAUDE BUCAL




ANEXO 5 - CANTIGA COM TEMA DE HIGIENE DAS MAOS

MUSICA:
“LAVAR AS MAOS COM AGUA E SABAO”
(L. Macedo — F. Salem)

CORO

(Solos: Lais e Leticia)

Lavar as maos com agua e sabao!
Lavar as maos com agua e sabao!
Lavar as maos com agua e sabao!

Abre a torneira sai sujeira de montao!

As minhas maos vao se divertir
Se lambuzar, pintar e colorir
Mexer na terra, plantar pé de feijao

Fazer bagunca e brincar no chao

Lavar as maos com agua e sabao!
Lavar as mdos com agua e sabao!
Lavar as maos com agua e sabao!

Abre a torneira sai sujeira de montao!

As minhas maos, o dia inteiro
No quintal, na cozinha, no banheiro
Jogando bola, taco ou botao

Sujam de tinta, terra e carvao

Lavar as maos com agua e sabao!
Lavar as maos com agua e sabao!
Lavar as maos com agua e sabao!

Abre a torneira sai sujeira de montao!



ANEXO 6 — ATIVIDADE EDUCATIVA SOBRE VACINACAO



ANEXO 7 — MUSICA UTILIZADA DURANTE A ATIVIDADE DE HIGIENE PESSOAL

MUSICA:
CASTELO RA-TIM-BUM - RATINHO TOMANDO BANHO

Composicao: Hélio Zinskind

Tchau preguica

Tchau sujeira

Adeus cheirinho de suor
Oh...

Lava lava lava

Lava lava lava

Uma orelha uma orelha
Outra orelha outra orelha
Lava lava lava lava lava
Lava a testa, a bochecha,
Lava o queixo

Lava a coxa

E lava até...

Meu pé

Meu querido pé

Que me agiienta o dia inteiro
Oh Oh

E o0 meu nariz

Meu pescogo

Meu torax

O meu bumbum

E também o fazedor de xixi
Oh...

Lala

Laia laia la

Laialalala

Laia la

Lalalalala

Hum... Ainda ndo acabou nio
Vem ca vem... vem

Uma enxugadinha aqui
Uma cogadinha ali

Faz a volta e pde a roupa de paxa
Ahh!

Banho é bom

Banho é bom

Banho é muito bom

Agora acabou!



OBRE TRATAMENTO COM ANIMAIS DE
ESTIMACAO

CUIDE BEM DOS ANIMAIS!




ANEXO 9 — ATIVIDADE EDUCATIVA SOBRE PROFISSOES

AS PROFISSOES

—

PROFESSORA BOMBEIRO MEDICO

JARDINEIRO

CARTEIRO



ANEXO 10 — CURRICULUM SINTETICO DOS PESQUISADORES

Nome: Emelli Louise Riincus

Escolaridade: Ensino Médio
Colégio da Univille
Ano: 2004

Ensino Técnico
CEFET — Centro Federal de Educagao Tecnologica de SC
Ano: 2008 (Em andamento)

Experiéncia Profissional: EMBRAINFO — Empresa Brasileira de Informacdes
Rua: Cuiaba,11 — Costa ¢ Silva
Joinville — SC
Fungdes: Operadora de Telemarketing e auxiliar
administrativo.
Ano: 2004 a 2006

Hospital Dona Helena

Rua: Blumenau, 123 — Centro
Joinville — SC

Cargo: Recepcionista

Setor: Emergéncia

Desde: 2006

Nome: Vanessa Matheus Duarte

Escolaridade: Ensino Médio
Colégio Nova Era
Ano: 1997

Ensino Superior
UNIVILLE — Universidade da Regido de Joinville - Ciéncias Biologicas
Ano: 2001

Ensino Técnico
CEFET — Centro Federal de Educagdo Tecnologica de SC
Ano: 2008 (Em andamento)

Experiéncia Profissional: CEJA — Centro de Educagdo de Jovens e Adultos
Rua Alexandre Schlemm, s/n° - Bucarein
Joinville — SC
Cargo: Professora de Biologia
Desde: 2005

Nome: Mércio Marcilio

Escolaridade: Ensino Médio
Colégio Nova Era
Ano: 1995

Ensino Técnico
CEFET - Centro Federal de Educacao Tecnologica de SC
Ano: 2008 (Em andamento)
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Experiéncia Profissional: Dohler S.A.
Rua Alexandre Dohler — Distrito Industrial
Joinville — SC
Cargo: Encarregado de se¢do - Tecelagem
Desde: 1995

Nome: Joziane Fragnani

Escolaridade: Ensino Médio
Colégio Esquema Objetivo
Ano: 1999

Ensino Técnico
CEFET - Centro Federal de Educacao Tecnologica de SC
Ano: 2008 (Em andamento)

Experiéncia Profissional: Drogaria Catarinense
Rua: Albano Schmidt — Boa Vista
Joinville - SC
Cargo: Atendente
Ano: 2006 — 2007

Nome: Alexandre Pareto da Cunha

Escolaridade: Ensino Superior
UFSC — Universidade Federal de Santa Catarina - Enfermagem
Ano: 2004

Especializagdo: Satde Publica
UFSC — Universidade Federal de Santa Catarina
Ano: 2006

Experiéncia Profissional: UFSC - Universidade Federal de Santa Catarina
Cargo: Professor Substituto
Departamento de Enfermagem
Ano: 2005/2006

Prefeitura Municipal de Biguagu
Coordenador de Unidade Basica de Saude
Ano: 2006/2007

CEFET - Centro Federal de Educacao Tecnologica de SC
Cargo: Docente
Desde: 2007
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