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GRUPO DE PAIS DA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA PEDIA TRICA:
PERCEPCAO DOS FAMILIARES
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RESUMO

O Grupo de Pais da Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP) do Hospital de Clinicas de Porto Alegre
(HCPA) esté inserido no Programa de Apoio a Familia, do Servico de Enfermagem Pediatrica. O objetivo do
estudo é conhecer a percepgdo dos familiares das criangas hospitalizadas sobre o Grupo de Pais. O presente
estudo é exploratdrio-descritivo com enfoque qualitativo e foi desenvolvido dentro do HCPA apés aprovagdo da
Comisséo de Pesquisa da Escola de Enfermagem e do Comité de Etica da instituicdo. A coleta de informacdes
foi realizada no segundo semestre de 2008, por meio de entrevista semiestruturada com nove familiares que
participavam do Grupo. Os dados foram trabalhados de acordo com a andlise de contelddo, que se constitui de
pré-andlise, exploragdo do material, tratamento dos resultados e interpretacdo. Emergiram duas categorias:
“Falando do grupo”, que diz respeito a percep¢éo do familiar sobre sua participacéo e a dindmica da atividade,
que possibilita liberdade de expresséo, valorizagao da familia e da equipe multidisciplinar e humanizagéo; e “O
grupo como espago da familia”, que aborda as possibilidades, facilidades, troca de experiéncias e outros
aspectos da questdo. A pesquisa proporcionou novas fontes de conhecimento, melhores intervencdes, e novas
ideias, fazendo a inter-relagéo entre a pesquisa e a pratica do cuidado a crianca e sua familia.

Palavras-chave: Crianca Hospitalizada. Enfermagem Pediatrica. Grupos de Autoajuda. Relagdes Interpessoais.

um médico residente (R3), uma assistente social
INTRODUCAO e uma estagiaria da Psicologia. Esses encontros
acontecem de forma operativa, de modo que os
No seu cotidiano, a enfermeira que trabalhaassuntos enfocados pela familia sdo analisados
na pediatria percebe a necessidade e pela equipe, que faz uma “devolucdo” mediante
importancia do cuidado a familia e buscareflexdes, troca de experiéncias, orientacoes,
subsidios para a pratica profissional, tendo enpalavras de apoio, esclarecimentos e
vista que as familias tém diferentes realidadescompreensdo do momento vivenciado pelos
valores, ideais, crengas e trajetdfias familiares. Além disso, observam-se a troca de
O Programa de Apoio a Familia (PAF) € experiéncias entre os pais, 0 apoio e 0 auxilio
desenvolvido pelo Servico de Enfermagemmituo nessa situagdo traumatica que estdo
Pediatrica e tem poobjetivo ajudar os pais a vivendd®®.
enfrentaras situacdes e dificuldades inerentes a0 A  enfermeira  inserida na  equipe
processo de doenca e hospitalizacdo do semultidisciplinar, ao desenvolver essa atividade
filno™”. Nele estdo inseridas diferentes agdesientro do PAF vivencia diferentes situacdes e
desenvolvidas nas unidades pediatricas, tend@lentifica as dificuldades encontradas pelas
como foco principal o cuidado as familias dasfamilias durante a internacdo da crianca na
criangas internadas. Essas atividades englobaryTIP. Quando se conhece essa diversidade de
alem do grupo de pais, atendimentofatores que acomete a familia durante a
individualizado, um programa de atendimento asnternagdo percebe-se a necessidade de conhecé-
familias de criangas com necessidades especiais, melhor, identificar seus anseios e

entre outras. necessidades, para poder ajuda-la a enfrentar
Semanalmente s&o realizados na Unidade dessa nova realidatie

Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP) os encontros O estudo sobre o grupo de pais podera trazer

do grupo de pais com uma equipeconhecimento, desvelando novas possibilidades

multidisciplinar formada por uma enfermeira, para o desenvolvimento dessas atividades e para
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o cuidado a familia. Em vista disto, o objetivo criancas foi de dois dias, e o0 maior, de vinte e
deste estudo é conhecer a percepcdo ddsés dias.
familiares das criancas hospitalizadas sobre o A coleta de informacdes foi feita no segundo

grupo de pais da UTIP. semestre de 2008, por meio de entrevista
semiestruturada a partir deestdes norteadoras.
METODOLOGIA Para maior exploracdo da tematica, ndo houve

rigidez na ordem dos questionamentos, para se

Este estudo & de carater descritivo corf€f Mmaior flexibilidade no decorrer das
enfoque qualitativo, pois se acredita que est&ntrevistas. Estas tiveram uma duracéo média de

método é adequado para alcancar os objetivos® MINUtOS € foram realizadas em uma sala

pretendidos. Foi desenvolvido em uma UTIP deféseérvada da dunldade, permitindo  a livre
treze leitos que recebe criancas da faixa etaria feXPressao 0 participante, Sem
28 dias até 12 anos de idade, atendendo tambéRPnStrangimentos. o o

O projeto foi submetido a Comissédo de

criangas com menos de 28 dias e adolescentes de

até 18 anos, a depender das particularidades da€savisa Sa Escola de Enfermagem da UFRGS
enfermidades pediatricas. anexo n.° 144/08) e ao Comité de Etica em

Na Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica€Sauisa do HCPA (n.° 08-325). Todos os

(UTIP) do Hospital de Clinicas de Porto Alegre familiares abordados concordaram em participar

(HCPA), assim como em todas as outrasd® estudo e assinaram o Termo de
N S%onsennmento Livre e Esclarecido em duas

unidades que prestam cuidados a crianca, e : |
implementado, desde 1979, o Sistema d&/12S: permanecendo uma via com o participante
i ’ e a outra com o pesquisador.

Alojamento Conjunto Pais-Filhos ou Sistema de . .
Para andlise dos dados as entrevistas foram

Internagdo Conjunta, em que a presenca da . ) ' bmetidas 3
familia é valorizada e faz parte do cuidado. transcritas na integra e em seguida submetidas a

Os participantes foram nove familiares de@nélise de contetdo, segundo as trés fases: pre-
pacientes que estiveram internados na uTipanalise, explpragao do material, tratamento dos
Considerou-se este nimero satisfatério enjesultados e interpretagéo
virtude da saturacdo de dados, que ocorre
quando os temas e as categorias dos dados RESULTADOS E DISCUSSAO
tornam-se repetidose redundantes, sem
acréscimo de informacdes no%as Foram Ap6s a analise dos dados emergiram duas
critérios de incluséo: ter participado de pelocategorias: Falando do grupo”e “O grupo
menos um grupo de pais, ter tido um familiarcomo espaco da familia’A seguir discutiremos
internado na UTIP e concordar em participar deessas duas categorias.
pesquisa. A escolha dos sujeitos foi intencional,
ou seja, no dia previsto para a coleta dag$-alando do grupo
informac6es o pesquisador escolheu o possivel Todos os integrantes da pesquisa referiram
participante entre os familiares que atendiam aoter gostado de participar dos grupos e utilizaram
critérios de incluséao. varios termos para demonstrar esta satisfacao.

OS. ,parthIpanteS tlv?r?m SEus - nomes g, gostei bastante [do grupo], pela preocupacéo
SUbSt'tl_'“dOS pela ]etra P” de _partICIpante, da equipe nesta parte; por ter se preocupado com a
acrescido de um nimero sequencial, de acordo gente num momento dificil [...] A equipe ta& de

com a ordem da entrevista realizada. parabéns, gostei muito quando tive internada ali
Participaram nove familiares, a saber, seis mées, [com meu filho] (P9).

um pai, uma tia e uma irma, cujas idades . o . .
: . O grupo é um auxilio para a equipe, pois

variaram entre 22 anos e 43 anos. Quanto a . . ;
ermite  uma proximidade com o0s pais,

escolaridade, houve variacdo entre a 42 série .
, . L avorecendo um aumento na confianga entre a
Ensino Fundamental e Ensino Médio completo. . e . :
equipe e a familia e ajudando-os a lidar com os

Quanto a procedéncia, dois residiam em Portg e
. o estresses emocionais decorrentes da

Alegre e os demais em outros municipios da ~)
. ~ internacdf’. E um recurso fundamental para a
Estado. O menor tempo de internacdo das
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assisténcia de enfermagem e a equipe [..]agente pode falar tudo o que esta sentiédo,
multidisciplinar. um assunto aberto, [...] a gente pode conversar
O grupo também possibilita a troca de Sobre varias coisas ali, sobre a crianga. E, tudo
experiéncias entre os familiares que estdo due foi realizado, a gente pode conversar sobre
vivenciando situacio semelhante e permite que a tUdo: Tanto a favor ou contra, da pra falar tudo o
i ) A . que a gente ta sentindo ali (P4).
equipe conheca mais a dindmica familiar e como
esta internacdo repercute na sua estrutura e Como o grupo de pais na UTIP é realizado
organizacd®. Também possibilita que os para os familiares e este estudo pretende adequar
familiares tenham conhecimento dos servigogsta pratica, foi possivel tambeém que os
que a instituicdo disponibiliza para ajuda eparticipantes fizessemsugestdes sobre a
suporte no enfrentamento da hospitalizacdo.  atividade que estava sendo desenvolvida. As

Saber que tem assistente social que tu podgrlnmpals sugestdes foram: continuidade do

contar, psicoéloga que tu pode contar... Eu sei queatend'mento de forma individual apos o grupo,

o hospital disponibiliza psicéloga, mas tem maes@Presentacdo de um video sobre algum tema
que nao sabiam. Também falar do pape] ddeferente ao momento que estavam V|Vend0,

assistente social, que tendo alguma dificuldadeaumento dos encontros de uma para duas vezes
[...] que ela possa ajudar (P7). por semana em diferentes horarios e maior

Os familiares se sentem valorizados e relatangllvuIg'agaO da atividade do grupo.
que faz diferenca para a equipe eles estarem ali
acompanhando a criancga e participando do grup
de pais.

grupo como espaco da familia

Também foi identificado neste trabalho que

0 grupo de pais realizado na unidade de terapia
A equipe sempre foi bem presente, so6 que a gentitensiva pediatrica serve como um espago de
fica conhecendo mais eles assim, sabendo qugyidado ofertado a familia. Neste contexto, para
tinha também a assistente social, a partépelhor compreensdo dos resultados, esta
psicologica. Achei interessante que 0 doulor .. ioq0ria serd apresentada em seis subcategorias,
tambem participa. Achei bem legal de montarem o guais a seguir sao intituladas e descritas

um grupo e ir ali conversar com a gente (P9).

No desenvolvimento dos grupos e atravesCategoria 1- Possibilitando apoio e ajuda
deste estudo foi mostrado que os familiares ttm Qs familiares demonstraram reconhecer o
nocéo de equipe, do trabalho em conjuntogrupo como suporte e ajuda, sendo isto
baseado no cuidado humanizado. possibilitado pela equipe ao realizar a atividade,

E tudo, no geral, desde os médicos, faxineira® dU€ OS levou a perceber que a equipe se
copeira, todos. E uma equipe. (...).Aqui vocésPreocupa com a familia. No cotidiano de uma
tém esse lado, calor humano. Vocés olham ndJTIP 0s profissionais defrontam-se

olho (P6). frequentemente com situagcbes em que 0s pais
deixam de atender a seus cuidados basicos,

diferentes profissionais querem atingir vériosczrrnn?ansggroém ggﬁgi d: criailr:nzn?s?tzor’eaﬁda;?je
objetivos, prestando um cuidado de melhor? Ga.

qualidade, compartihando  dados o foi constatada também por outros autBrés

complementando condutas. Esta forma de Compete a0 profissional de sadde, em

trabalho propicia 0 aumento do vinculo entre oespeaal ao enfermeiro, refletir sobre o tipo de

: . e - assisténcia a ser prestado a familia, no sentido de
paciente, a equipe e a familia, facilitando a_; P '

adesdo ao tratamento e o desenvolvimento d@uda—la no desempenho dessa importante tarefa

acOes comuns dentro das especificidades. ?nueemb?og%:”?ufa;é Zrﬁ:,ﬁ; regclzaes;i?:d;t;re b:r?qus
O trabalho € desenvolvido a partir das ara auxiliar. no cuidado durante a internacdo e
demandas surgidas, de modo a possibilitar a0l ¢

familiares a livre expresséo e favorecer a escuta continuidade apos a alta, no domicilio. A

~ - Importancia da participagdo da familia é
na busca de melhores solucdes e alternatlvagnp P pag

) - feforcada ao mesmo tempo em que é estimulado
para seus problemas e necessidades relativos goreade P q
internaco na UTIP 0 autocuidado destes familiares.

A abordagem multidisciplinar ocorre quando
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Acho que isso ajuda bastante. Pra mim me ajudouninimizando o sentimento de culpa as vezes
[....]- Ali naquela internagcdo, a preocupagao dapresente neste pen'da&)_

equipe, ficou bem marcado (P9). A situacdo de doenca, dor fisica e emocional,
Fica evidente que os familiares que@ inseguranca e o medo do desconhecido,

participaram do grupo se sentiram mais segurogiagnosticos e terminologias muitas vezes de
e tiveram oportunidade para desabafar, poiglificil entendimento geralmente concorrem para
muitas vezes esta é a Unica possibilidade qu@ aumento do estresse da crianca e seus
eles tém para falar sobre a situacdo que estdamiliares.

experimentando. E tu vai criando um vinculo e este vinculo vai te
ajudando a enfrentar as coisas de uma forma

(...) A gente conversando se conhece melhor, dai < .
diferente. Tu vé que tem outras pessoas que

vai se ajudando. Fica conhecendo um pouquinho v
da vida um do outro.... Falar alguma coisa que Pa&ssam por dificuldades e enfrentam de formas

pode aliviar. E, claro que ndo tem como tirar  diferentes de ti (P7).
aquela dor no peito, mas alivia....Um conversando O atendimento grupal valoriza a troca de
com o outro, desabafando... (P3). experiéncias, favorece o0 vinculo e a

A orientacdo aos familiares dentro da UTIPsolidariedade entre as pess$BasO grupo
tem como objetivo deixa-los cientes do que est®portuniza a humanizagao, fator relevante no
acontecendo com a crianga, oportunizando quéelacionamento com os outros familiares.

eSCIa'fegam suas duwdas_ € fggarr] Acho que ensina a ser mais humano, lidar mais
questionamentos, com o devido respeitdo & com os sentimentos dos outros, ser mais
individualidade, as crencas e valores de cada ser. companheiro, dar uma palavra amiga (P1).

A comunicacédo entre a familia e a equipe deve

ser clora o vancparete, para que @ famiig, [ YO 00 ITiAce Tt
obtenha  orientagbes adequadas e 3 P P grupo, p

esclarecimento de suas duvidas, o que reduz sigotivos, como, porNexempIo nao querer deixar a
flianca sozinha, ndo conseguir se afastar, néo

ansiedade e estresse, facilitando a permanéncSaber como  funciona. ndo querer ou  ndo
durante a internac&0. : ’ quer "
conseguir falar sobre a experiéncia que estdo
Deixam sempre [a familia] ciente de tudo que tavivenciando. Um familiar afirmou ndo ter
O familiar tem que estar ciente do que ref’j"meme‘ga)’clrticipado do grupo nesta internacéo, o que foi
esta acontecendo. E, quando ele tiver ciente dg,nn44 como fator de melhora e de mudanca
tudo isso, tiver consciente, e ndo tiver preparado, = 0 Lo B S
eu acho que tem que ter alguém que estruture ela quip '
que ajude, que apoie nesse momento (P8). Eu gostei bastante, porque na outra internagéo

Os familiares se sentiam motivados e d€l€ eu eraquietinha, nao falava nada. Acontecia,
via as coisas ali, ficava quietinha. Mas agora néo!

referla'm que J? tinham t'dO~OUtraS EXperiencias g, nzo participava da outra vez que ele internou,
com internacoes, mas nao haviam tido & ,gora eu comecei a participar, foi bem melhor.

oportunidade de participar de um grupo onde At eu e o meu marido..., antes nés n&o era muito
pudessem sentir-se apoiados e conversar sobre ajunto, ... antes néis era meio separado, mas
situagao vivenciada. depois, conversando... nosso relacionamento ficou

Tenho trés filhos jovens e tive ja com eles baixado melhor depois do grupo de pais (P5).

em outras oportunidades e nunca tive assim um Embora se mostrem fortes perante a crianca,
grupo que desse apoio, conversasse (P3). 0s pais necessitam de for¢a, suporte emocional e

Categoria 2 - Gerando mudanca de €SPiritual para o enfrentamento da situdcko
comportamento Alguns verbalizam que a participacdo permitiu o

A atividade grupo de pais tem sido utilizada S€ntimento de tranquilidade, alivio e conforto.
como um recurso facilitador do atendimento das Na verdade o grupo veio pra confortar mais a
familias nas unidades de internac@o pediatrica, familia (P8).
intensificando o cuidado a crianga e
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Outra fala refere que o grupo permitiu mudanca®. Naquele momento as familias se
conhecer o0s outros pais, faciltando asentiram fortalecidas, empoderadas:

aproximacado para conversar, criar amizade. Porque € um espaco que a gente tem que pode
Nesta mesma fala aparece O Qrupo COMO gegabafar, perguntar, esclarecer alguma duvida
facilitador da formacdo de afinidade entre os (py).

ais.
P Acaba se sentindo mais forte, gracas ao grupo de
Teve ali [familiares], que eu ndo tinha pais (P5).

conversado, nenhuma vez ainda, até pelo fato
que, tinha uma que eu nem via, ficava ali no box.
Mas ai, depois que todo mundo ali falou o que
sentia, 0 que tava passando naquele momento,
tornou mais facil depois uma amizade (P7).

E conseguiu passar isso [seguranca e apoio] pro
paciente, entdo, ver a melhora. Eu pelo menos
sinto isso, saber que a gente teve mais forca
naquele momento que a gente mais precisou
mesmo (P8).

A participagdo em grupos relne pessoas que, . ~ .
embora tenham problemas semelhantes, podem ~Durante a internagao surgem neces&dade_s, N
ajudar-se mutuamente, pois estio na mesmantao torna-se fundamental trabalhar em equipe

situacgdo, facilitando a conversagéo e a troca dgwultidisciplinar € desenvglver afividades que,
experiéncias. Também possibilita feedback ~cOMO @ do grupo de familiares, deem suporte a

entre os participantes, permitindo que ocorrames'[e enfrentamento.

sugestdes entre pessoas que jd passaramou esfo . ilhand fment
passando por experiéncia semelh@nte ategoria > - ~ompartiinando sentimentos,
trocando experiéncias

Para os familiares, o nervosismo, a
oDreocupa(;ao e a tensdo se fazem presentes
rgjariamente durante a hospitaliza®50Além

Isso, eles vivem a expectativa constante de
@elhora, da alta da UTIP para a unidade de
|Bternagéo e, posteriormente, da volta para casa.

Categoria 3 - Facilitando a comunicagéo

O trabalho no grupo de pais é desenvolvid
com base nas demandas que vao surgindo
decorrer da atividade, promovendo a
participacdo das familias na busca de melhore
solucBes e alternativas para seus problemas
suas necessidades. Os familiares falaram que se Pra mim valeu muito naquele dia. Tava muito
sentiram mais livres, mais abertos, o que facilita nervosa, a gente conversou, participou (P3).0

a comunicacdo, embora nem todos tenham compartihamento das experiéncias e sentimentos
facilidade para falar no grupo. permite ver que estdo vivenciando a mesma
situacéo e favorece que se conhecam e sirvam de
Assim, fiquei bem mais livre pra perguntar, pra  exemplo uns para 0s outros.

responder também (P3).
P P3) Pelo fato de conversar com outras maes, a gente

Acho que isso faz com que as pessoas se sintam troca experiéncias. Tu vé que ndo € so tu que ta
mais abertas (P7). passando por aquilo, que tem sempre alguém pior

Muitos ficavam muito retraidos. ... ndo se sente 4Y€ a gente (P7).

muito a vontade [para falar] (P8). No encontro do grupo de pais os familiares

A medida que 0 grupo vai acontecendo atfocam experiéncias e informacdes, aliviam
comunicag&o se torna mais aberta e verdadeiral@nsoes e desenvolvem o apoio mutuo. O
com riqueza de contetido, pois as pessoas ja n&scontro possibilita tambem a valorizagdo da
estdo numa posicdo individualista e defensiva é2milia & a constatacdo da importancia de estar
passam a ver um sentido de unidade e coeréncidnto a crianca, fazendo parte do cuidado e assim

entre os participant€s diminuindo o estresse decorrente da
hospitalizaca™*.
Categoria 4 - Empoderando a familia Se a pessoa tem alguma coisa pra falar, [pode]

A atividade grupal abre um leque de colocar pra fora. Téa agoniado, conversar, ver
alternativas, no qual cada familia potencializa outras pessoas com situagdes diferente da gente. E
suas possibilidades e recursos para conseguir dificil para os pais. Quando [ele] fez cirurgia os

organizar uma realidade diferente e promover Médicos nos chamaram e disseram que as chances
eram minimas, tumor grande. Ela [a mae] se
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desesperou e eu disse: “Calma, estd nas maos de descobrindo os problemas dos outros, acabado
Deus, vamos ficar tranquilos”. (P2). contando o da gente (P5).

Os familiares referem que ao dividir A realizacdo do grupo proporciona uma
experiéncias com o0s outros acabam seroximidade da familia com a equipe e também
fortalecendo, conseguem perceber o “outro” queom os outros familiares, e essa proximidade faz
esta ao seu lado. Com o compartilhar acabartodos sentirem-se mais a vontade e tranquilos
potencializando as for¢cas de cada um. para perguntar ou esclarecer davidas.

Poder dividir, ndo s6 dividir quando ta ruim, Foi um momento que eu pude falar também.

poder dividir, contar pros outros que ta bem, dai Falar, ndo s6 do momento que a gente ta

da mais forca, pra eles também... e tu acaba passando, ndo s6é com as pessoas que nos
descobrindo que o que o filho da gente tem ndo € envolvem, familia, amigo, pessoas estranhas, e
um probleméo, que tem gente que tem problema mesmo assim ndo me senti inibida, ndo me senti
bem mais grave que o da gente.. Poder dividir um coagida nem nada falar o que falei (P8).

pouquinho com cada um se sente mais forte,

acaba dividindo com os outros (P5). No grupo, os familiares compartilham um

mesmo problema, o que permite um intercambio
A participacao de familiares no grupo quandoque  possibilita o desenvolvimento  da

ocorre a reinternacdo na UTIP € percebida com@olidariedade e ajuda muatua. Cria-se entdo uma

refor¢o, pois compartilham uma experiéncia janova situacdo de vivéncia, em que eles se

vivenciada. No momento destas falas as Criangaéjudam mutuamente e percebem que nao estao

ja haviam recebido alta da UTIP e estavam na&ozinhos no enfrentamento da situ&¢&o

unidade de internagdo. Os familiares também

fazem referéncia ao desejo de participar, mesmMgategoria 6 - Valorizando a familia e

ndo estando na UTIP, para compartilhar gncentivando a participacdo

experiéncia passada como reforco positivo. O familiar se sente valorizado ao ser inserido
Foi bom, porque contei um pouco da minhaNO cuidado da crianca e quando € convidado a
histéria, o que tinha acontecido. Como era aparticipar do grupo, percebendo a forma como a
segunda vez que ele estava internado ali na UTlequipe trabalH&.
eu pude contar um pouco da minha histéria pras
mées que tavam ali, passando pelo que eu ja tinha
passado com ele.[...]JFoi bom ter contado um
pouco do que aconteceu. Depois de tudo o que eu

passei e agora ja t6 bem melhor, melhorando o X ; X 5
hospital. [...] a equipe se interessa ndo s6 com o
caso dele (P4). . .
bem-estar do paciente, mas também com o bem-
Entre a clientela atendida no hospital em estar dos familiares (P8).
e_st(ljjdo ddeparamo-_goz com mullrt]os dp?culentes Nota-se que ha preocupacdo com Os
vindos ? Ol_JIJFraS cidades, o que Ines di 'Cu_;a‘:;}amiliares que ndo puderam ou ndo se
ter mais familiares para se revezarem no cuida ispuseram a participar da atividade.
a crianga. O grupo aparece como facilitador da _ _ o .
comunicacdo e de um melhor entendimento da EU acho, que os pais, deviam participar mais do
situacdo vivenciada entre os familiares, e dividir glr#po, Cé"da um qutes'uonar f:‘ 9ad‘|"_‘ [dum'_?_f‘ Isaozbre o]
este problema com pessoas estranhas N0 cadamomento que esteja ali na UTI (P2).
possibilitou a verbalizacdo de suas inquietagbes Com frequéncia os familiares que participam
e tranquilidade para participa¢cdo no grupo. referem ter sido importante essa participagdo e
manifestam que gostariam que outros membros

Dai um fala: Ah! eu falei isso, dai falei aquiloae - . .
gente ja vai [pensando]: Ah, ento ja sei o queda familia também pudessem compartilhar dessa

pode ser que ta errado. E um ja vai falando prEXperiéncia:
outro mais ou mesmo como & quelhe' que ja pass(;)u Queria que as outras [pessoas da familia] também
por isso.... A gente se sente melhor conversando 4 icipassem alguma vez. Até vou tentar deixar

com um que tu conhece aqui dentro, que tem~um que elas venham no dia de segunda (P3).
filho [internado], do que conversar com a mae,

com o pai, com a tia que td em casa. Dai acaba

Achei interessante este trabalho que esta sendo
realizado. Porque eu, particularmente, nunca tinha
visto nenhum trabalho assim, que envolva néo sé
0 paciente, mas também o grupo familiar no
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E provavel que ao participar do grupo ofamiliares sejam empoderados para serem
familiar se sinta tdo acolhido que acredita seicapazes de gerar mudancas na sua forma de agir.
esta experiéncia interessante também para outros Acredita-se que este estudo possa, de alguma

familiares. forma, contribuir comos profissionais da area
pediatrica e subsidiar as instituicdes que
CONSIDERACOES FINAIS realizam ou desejam implementar o grupo de

pais enquanto recurso facilitador do atendimento

Esta pesquisa mostrou que o grupo possibilit&°S familiares. - .
a livre expressao dos sentimentos. Compartilhar Percebe-se que os familiares, ao participarem
experiéncias auxilia no fortalecimento e suported® 9rupo, passam a ter conhecimento dos
para enfrentamento de situacdes dificeis como SE/VI¢0S qué a instituicdo disponibiliza para
internacdo de uma crianca em uma UTIP

gAjuda e suporte no enfrentamento da
permite uma melhor interacéo entre a familia e 4'°SPitalizacao e sentem-se valorizados, o que
equipe, favorecendo um cuidado humanizado.

possibilita a livre expresséo e favorece a escuta.
A pesquisa proporcionou novas fontes O|eEste e§tudo possipilitqq, também, que fizessem
conhecimento que podem contribuir parasugestoes quanto a athld_a_de do grupo. .
melhores  intervengdes e novas ideias,  COnstatou-se que participam no grupo de pais
estimulando a inter-relacdo entre a pesquisa e

’%jferentes membros da familia, como pais, mées,
pratica no cotidiano do cuidado centrado nal!oS: tias & avos. A partir disso, considera-se ser
crianca e sua familia mais adequado chama-lo gieipo de familiares

O desenvolvimento da atividade em grupo Este trabalho ndo esta acabado e necessita de
por uma equipe multidisciplinar permite um continuidade e aprofundamento, pois teve como

olhar mais amplo completo nesta interface doéc_’fCo a faT”'a € O?Sta tem muitas varlal\:)/gls €
profissionais, que desenvolvem suas atividadediférentes formas de apresentacao, e tambeém sdo

para qualificar a assisténcia e oferecer suportg'Ierent‘iS as suas situagdes no domicilio ou na
aos familiares. Também permite que ested€rnacao.

GROUP OF PARENTS OF THE PEDIATRIC INTENSIVE CARE UNIT: PERCEPTION OF
FAMILY MEMBERS

ABSTRACT

The Parents Group of the Pediatric Intensive Care Unit (PICU) from the Hospital de Clinicas de Porto Alegre
(HCPA) takes part on the Family Support Program of the Pediatric Nursing Service. The objective of the study is
to know the perception of the family members of hospitalized children regarding the Group of Parents. It is an
exploratory and descriptive study with qualitative approach. It was developed within the HCPA after the approval
of both the Nursing School Research Commission and the Ethics Commission of the institution. Data was
collected in the second semester of 2008 through semi-structured interview with nine family members that
participated in the Group. Data was analyzed through content analysis comprising pre-analysis, management of
the material, treatment of the results and interpretation. Two categories have emerged: “Talking about the Group”
regarding the perception of the family member on his participation and dynamics of the activity that provided
freedom of expression, appreciation of the family and the multidisciplinary team, and humanization; yet, the
“Group as a Space of the Family” which approaches possibilities, facilities, and exchange of experiences, among
others. The research provided new sources of knowledge, possibility of better interventions, new ideas, making
the inter-relation among the research and caregiving to the child and his/her family.

Keywords: Child, Hospitalized. Pediatric Nursing. Self-Help Groups. Interpersonal Relations.

GRUPO DE PADRES DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRICOS:
PERCEPCION DE LOS FAMILIARES

RESUMEN

El Grupo de Padres de la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos (UCIP) del Hospital de Clinicas de Porto
Alegre (HCPA) esta insertado en el Programa de Apoyo a la Familia, del Servicio de Enfermeria Pediatrica. El
objetivo del estudio es conocer la percepcion de los familiares de los nifios hospitalizados acerca del Grupo de
Padres. Se trata de un estudio exploratorio descriptivo con enfoque cualitativo y fue desarrollado en el HCPA tras
aprobacion de la Comision de Investigacion de la Escuela de Enfermeria y del Comité de Etica de la institucion.
La recolecciéon de las informaciones fue realizada en el segundo semestre de 2008, a través de entrevista
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semiestructurada con nueve familiares que participaban del Grupo. Los datos fueron trabajados de acuerdo con

el andlisis de contenido, que se constituye de pre-analisis,

exploracion del material, tratamiento de los resultados

e interpretacién. Emergieron dos categorias: “Hablando del Grupo”, que dice respecto a la percepcion del familiar
sobre su participacion y la dinamica de la actividad, que posibilita libertad de expresion, valoracion de la familia y
del equipo multidisciplinario y humanizacion; y, “El Grupo como espacio de la familia”, que abarca las
posibilidades, facilidades, cambios de experiencias y otros aspectos de la cuestion. La investigacion propicio
nuevas fuentes de conocimiento, mejores intervenciones y nuevas ideas, haciendo la interrelacion entre la
investigacion y la practica del cuidado al nifio y a su familia.

Palabras clave: Nifio Hospitalizado. Enfermeria Pediatrica. Grupos de Autoayuda. Relaciones Interpersonales.
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