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RESUMO

Avadliou-se os fatores que apoiam ou ndo a permanéncia de mdes acompanhantes em unidade pedidtrica. Seis entrevistas
foram realizadas junto as mdes e analisadas quanto aos temas. Os fatores que apoiam a mde acompanhante sdo: a presenca
de outros familiares (principalmente o pai da crianga), a possibilidade de alimentar-se gratuitamente no hospital,
a confianca na equipe hospitalar e a atencdo que lhe é por esta equipe. Os fatores que ndo apoiam a mde sdo: a doenca
do filho; a preocupagcdo com as outras responsabilidades (por exemplo: outros filhos, afazeres domésticos); a
impossibilidade de sono e repouso; a falta de atengdo da equipe e a impossibilidade de receber visitas.

PALAVRAS-CHAVE: Mae acompanhando filho no hospital. Hospitalizacdo. Crianca. Cuidado.
ABSTRACT

The factors that do or don't support the permanence of accompanying mothers in a pediatric unit were evaluated. Six
interviews were held with the mothers and analyzed according to the themes. The factors that support the accompanying
mother are: count on presence of other family members (mainly the child's father), the possibility of free meals at the
hospital; trust the hospital team and being heeded by this team. The factors that don't support the mother are: child's
illness; worry about other responsibilities (other children and house chores) impossibility to sleep and rest; lack of
attention from the hospital team and the impossibility to receive visits.

KEYWORDS: Mother with child in hospital. Hospitalization. Child and care.

RESUMEN

Se evalud los factores que apoyan la permanencia de madres acompanantes en unidad pedidtrica. Seis entrevistas fueron
realizadas junto a las madres y analizadas cuanto a los temas. Los factores que NO apoyan la madre son: la enfermedad del
hijo; la preocupacion con otras actividades (por ejemplo, otros hijos y quehaceres domésticos); imposibilidad de suerio y
reposo; la falta de atencion del equipo hospitalar y la imposibilidad de recibir visitas. Los factores que apoyan la madre
acompanante son: poder alimentarse gratuitamente en el hospital; confiar en el equipo hospitalar; recibir atencion del
mismo; y contar con la presencia de otros familiares (principalmente el padre del nino).
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INTRODUCAO

A relacao entre mae e filho vem sendo estudada
ha cerca de 50 anos, tendo sido exaustivamente
constatado que a separacdao abrupta de ambos pode
acarretar sérios prejuizos a satide da crianca.

Robertson apud Bowlby! (1967), que realizou a
observacao de criancas de 2 a 3 anos de idade, antes,
durante e depois de uma temporada fora do lar. Estas
criancas estiveram separadas de suas maes por
semanas ou meses em ambientes tais como, hospitais
ou instituicées de assisténcia infantil, nos quais nao
tinham uma mae substituta estavel. Durante a
pesquisa o autor ficou profundamente impressionado
pela intensidade da aflicdo e desolacdo que observou
nestas criancas e pela extensdo e duracdo dos
distarbios que apresentaram no regresso ao lar.

Outro autor extremamente importante que
também estudou o tema foi Spitz2. Segundo este autor, a
"simples" presenca da mae, age como um estimulo para
as respostas do bebé; sua minima atencdo, mesmo
quando néo esta relacionada com o bebé, age como um
estimulo. Durante o primeiro ano de vida, experiéncias e
acoes intencionais constituem provavelmente a mais
decisiva influéncia no desenvolvimento de varios setores
da personalidade do bebé. Concluiu que, a presenca da
mae suscita reacdes no bebé e, igualmente, a presenca
do bebé evoca reagoes da mae.

Bowlby!, apds estudos realizados sobre a relacdo
mae e filho, concluiu que é essencial para a saude
mental das criancas pequenas um relacionamento
intimo, carinhoso e continuo com sua mae (ou
substituto permanente da mae), através do qual ambos
sintam satisfacao e prazer.

Considerando estes estudos e muitos outros que
foram e continuam sendo realizados nas ultimas
décadas, a Sociedade de Pediatria de Sao Paulo (SPSP)
lancou no Brasil, em 1988, a campanha "Mae
Participante", que é a possibilidade de a mae
permanecer junto a seu filho quando hospitalizado
(Cipriano; Fisberg 3). Na mesma época, este direito foi
incorporado ao Estatuto da Crianca e do Adolescente
(ECA) em seu artigo 10 (Sao Paulo?).

Noés, profissionais de Enfermagem, percebemos que
a permanéncia da méae ao lado do filho hospitalizado é
importante tanto para a crianca, que se sentira mais
segura e amparada, quanto para a mae que estara
acompanhando de forma participativa este processo de
recuperacao de seu filho. Além do estresse causado a
crianca, exaustivamente estudado, a hospitalizacao pode
ser altamente estressante também para os pais, os quais
reagem com diferentes graus de ansiedade (Bezerra;
Fraga 5). Estes autores salientam que, quando os pais
nao recebem apoio psicologico, eles podem desenvolver
um estado de desespero, ficando impossibilitados de
ajudar efetivamente a crianca.
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Para Neira Huerta ¢ o principal fator que contribui
para o bem-estar das maes acompanhantes é o
relacionamento, tanto no que se refere a manutencao
do relacionamento mae e filho, quanto ao
relacionamento significativo com a equipe hospitalar.

De acordo com nossa vivéncia percebemos que,
nao sao somente estes os fatores que apoiam (ou que
podem apoiar) a mae acompanhante. A acomodacao
(possibilidade de repousar, comer, tomar banho etc.),
por exemplo é importante, o que também foi observado
por Neira Huerta®. Mas, até que ponto influi? E além
destes fatores potencialmente apoiadores (ou nao),
haveria outros?

Dessa forma, pensou-se na possibilidade de
realizar uma pesquisa com maes acompanhantes de
criancas internadas em unidade de pediatria de um
hospital geral com a finalidade de conhecer como
percebem eventuais situacoes de apoio e ndo apoio.

METODOLOGIA
Esta pesquisa foi de carater qualitativo
exploratério, realizada junto a seis maes

acompanhantes de criancas internadas ha quatro dias
ou mais na unidade de internacido pediatrica de um
hospital escola geral da cidade de Sao Paulo.

Este hospital-escola, publico e estadual,
integrado ao Sistema Unico de Saude (SUS) , tem
como objetivos o ensino, a pesquisa e a assisténcia a
populacdo. Desde sua inauguracdo, em 1981, utiliza
a sistematizacdo da assisténcia de Enfermagem e a
filosofia da instituicdo baseia-se no modelo de
assisténcia definido por Wanda Horta em, 1979 e na
teoria do auto-cuidado de Dorothéia Orem
(Universidade de Sao Paulo?).

A unidade de internacdo pediatrica contava, na
época da realizacdo do estudo 2° semestre de 2000,
com 31 leitos. Cada enfermaria comportava,
aproximadamente, 5 criancas internadas. Nesta
unidade é estimulada, como pudemos perceber, a
presenca de um acompanhante da crianca,
preferencialmente a mae, pelo vinculo que,
comumente, se estabelece entre mae e filho, cuja
importancia ja descrevemos no inicio. O pai
permanecia como acompanhante quando a mae estava
impossibilitada.

Para garantir a continuidade do tratamento
apo6s a alta hospitalar era desenvolvido um trabalho
de orientacdo com a mae acompanhante.

As maes foram entrevistadas usando-se duas
perguntas norteadoras: "O que ajuda a Senhora
durante a permanéncia do seu filho(a) no hospital?" e
"O que atrapalha a Senhora durante a permanéncia do
seu filho(a) no hospital?". As entrevistas foram
gravadas e transcritas na integra.
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O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica do
hospital em questado e as entrevistas foram realizadas
respeitando os principios éticos estabelecidos na
Resolucao n° 196/96 do Conselho Nacional de Saude
(CNS)8

As entrevistas foram analisadas de acordo com
a analise tematica de contetido (Minayo 9). Os temas
reconhecidos nas falas das maes forram agrupados em
trés categorias principais, que sao:

1%) Como a mae se sente no hospital;

2% Influéncia da infra-estrutura hospitalar;

3%) Como a mae vé o cuidado a crianca.

RESULTADOS

A primeira categoria COMO A MAE SE SENTE NO
HOSPITAL evidenciou os diversos estados emocionais e
fisicos que a mae acompanhante vivencia no periodo de
hospitalizacdo. Observamos que todas as maes
experimentavam cansaco fisico, ora por néo conseguirem
dormir (pelo estado de satide de seu filho), ora porque
as suas condicoes de acomodacao eram inadequadas.
Havia confortaveis poltronas de descanso para as maes,
porém em quantidade insuficiente. Cada enfermaria tinha
um numero de poltronas inferior ao de criancgas
internadas. Isto causava disputa entre as maes e
inevitaveis atritos. As que ndo conseguiam poltronas,
passavam a noite em cadeiras de plastico sem o minimo
de conforto. O servico de Enfermagem néo interferia
nesta situacdo que era totalmente resolvida pelas maes.

Além das condicoes fisicas inadequadas, todas
as maes externaram a preocupacéo com o filho doente
e acamado, situacao esta que contribuia sobremaneira
para o aumento do seu cansaco.

Algumas maes clarificaram o quanto é
importante para elas ter alguém proximo para dividir
esse momento dificil. Assim, vimos a importancia do
horario de visitas. O pai tinha acesso a visita das 13
as 19 horas, e nao podia passar a noite com a crianca
e a mae. A visita dos outros familiares era feita das

15 as 17 horas, horario em que, infelizmente, a maioria
das pessoas esta trabalhando e nédo pode comparecer.
Assim, este esquema de visitas era percebido pelas
maes como nao apoiador.

Oliveira 1 em seu estudo sobre mae acompanhante
constatou a importancia da familia para aquela. A autora
observou que a familia constitui-se em uma rede de apoio
muito importante. A familia oferece o apoio para que a
mae consiga permanecer junto ao filho hospitalizado.
Esse apoio foi demonstrado no estudo como: conforto,
tranquilidade, ajuda financeira, possibilidade de assumir
para a méae o cuidado da casa e das outras criancas e,
por vezes, até o revezamento da mesma no hospital.

Vale ressaltar que o horario de visitas, para estas
maes também, era visto como apoio. Os familiares
podem melhorar o clima de tensdo hospitalar,
encorajando a mae e a crian¢ca em muitos momentos.

Outro estado emocional que inevitavelmente
vivenciavam era a ambivaléncia. Era muito dificil para
elas assumirem esta escolha de interromper as
atividades domeésticas para cuidar de um filho
hospitalizado. Todas sentem que sdo insubstituiveis
para o filho e sabemos, verdadeiramente, que sdo. No
entanto, as outras responsabilidades que tém em casa
(eventualmente em relacdo a outros filhos) demandam
sua atencdo, o que gera esse sentimento de impoténcia.
A maioria das maes relatou em suas falas a
preocupacao com os outros filhos que ficaram em casa,
com o marido e corn os afazeres domésticos. Sentem
que deveriam estar em dois lugares ao mesmo tempo,
precisam fazer esta escolha e isto € muito dificil.

Avaliando o inevitavel sofrimento da mae durante a
hospitalizacdo do seu filho, concordamos com
Andrade", quando sugere aos enfermeiros que elaborem,
juntamente com sua equipe, grupos de apoio destinados
as maes, propiciando a elas melhores condi¢des de
enfrentamento da situacao. O simples fato de serem
ouvidas e ouvir o relato de outras maes na mesma
situacdo podera ajuda-las a transpor este momento com
um pouco mais de seguranca. O grupo de apoio, além de
proporcionar um espago para as maes, também favorece
a interacdo mae/equipe de Enfermagem.

DIAGRAMA 1 - COMO A MAE SE SENTE NO HOSPITAL

Como a mae se
sente
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A segunda categoria INFLUENCIA DA INFRA-
ESTRUTURA HOSPITALAR revela como é a infra-
estrutura do hospital para receber e
manter a mae acompanhante. As maes dormem
ao lado do filho em poltronas ou cadeiras de
plastico, tomam banho no banheiro destinado aos
pais (situado dentro da propria unidade) e fazem as
refeicoes dentro do hospital, porém fora da unidade.
Existe, ainda, um telefone publico instalado no
corredor do andar da unidade de internacao.
Relatam, com muita énfase, o quanto € importante
para elas alimentarem-se no hospital
gratuitamente. Observei, durante meu estagio, que o
hospital fornecia quatro refeicoes diarias para o
acompanhante da criangca. Segundo a maioria das
maes, as refeicoes eram de excelente qualidade, para
elas, saborosas. O mais importante para estas era o
fato de nao precisarem despender dinheiro para se
alimentarem, uma vez que, muitas apresentavam
dificuldades financeiras. As demais maes, que
apresentavam condicoes econdmicas satisfatérias, nao

elogiavam tanto a alimentacdo como as primeiras. A
alimentacdo era percebida pela maioria das maes como
apoio e incentivo. Observamos claramente isto na fala
de uma mae:

"Eu nao comi mais porque minha
natureza nao dava, mas tinha muita
comida e muito incentivo."”

Outro ponto importante que percebemos, nessa
mesma categoria, foi a queixa das maes em relacao ao
horario de visitas, que era restrito. Sabemos,
entretanto, que a visita foi pensada para a crianca
hospitalizada, mas agora também é para a mae que a
acompanha. Ja vimos na categoria descrita
anteriormente o quanto é importante para elas a
presenca de pessoas que as ajudem a transpor melhor
esse momento dificil. Faz-se necessario que a
Enfermagem sensibilize-se com a situacao da mae
acompanhante e proponha estratégias para modificar
esta situacao.

DIAGRAMA 2 — INFLUENCIA DA INFRA-ESTRUTURA HOSPITALAR

Como a méae
percebe a

hospitalar

A terceira categoria COMO A MAE VE O CUIDADO A
CRIANCA retrata a visdo da mae acompanhante em
relacdo ao trabalho prestado pela equipe hospitalar.
Neste estudo, as maes externaram a confianca que
depositam na equipe de trabalho e percebem que a
crianca esta sendo cuidada e continuara desta forma,
independente de sua presenca ou auséncia. Essa
confianca torna-se apoio e seguranca para esta mae,
pois sabe que se precisar deixar o hospital por algum
momento seu filho sera bem cuidado.

Rev.Esc.Enferm.USP 2002; 36(3): 270-5.

infra-estrututra

Sugano !2 trabalhou com maes, nesta mesma
unidade e na mesma época, e obteve o mesmo
resultado. Segundo a autora, as orientacdes e o apoio
emocional sdo duas caracteristicas que as maes
reconhecem como cuidado, mostrando que a
Enfermagem se faz perceber de forma mais proxima.
Pai 13 | em pesquisa realizada em outro hospital,
também localizado na cidade de Sao Paulo, obteve
resultados diferentes. Percebeu que o cuidado
realizado pelos enfermeiros néo era de modo algum
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humanizado. Sua atencao ficava voltada para as
atividades burocraticas, sem um planejamento claro
quanto aos cuidados. A autora observou nitido
afastamento do profissional do cuidado direto a
crianca e ao familiar. Foi notério que a familia jamais
mencionou o enfermeiro como prestador de cuidados.

A conclusao final relativa a esta categoria € de
que o cuidado da Enfermagem é um fator de apoio a
mae acompanhante.

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Através deste estudo obtive o0 mesmo resultado de
Bezerra; Fragas, que disseram ser a doenca da crianca
geradora de sentimentos de incerteza e duvida quanto a
recuperacao total da satide de seu filho, o que a deixa
muito tensa. Quase todas as maes externaram como €
dolorido e angustiante para elas acompanhar um filho
no hospital. Estes autores concluiram também que a
hospitalizacdo da crianca provoca na mae sentimentos
ambiguos: por um lado ela sente necessidade de
acompanhar seu filho doente, por outro lado, ressente-
se de nao poder dar assisténcia aos outros filhos que
ficaram em casa. Isto é visto claramente no discurso
das maes. E, este é outro fator que causa cansaco na
mae, pois se sente cobrada pelos afazeres domeésticos e
ao mesmo tempo impossibilitada de fazé-los.

Vale salientar que € a equipe de Enfermagem
que passa maior parte do tempo com a mae, e
percebendo essa angustia deve buscar intervir dentro
de suas possibilidades. E conhecido que, o fato da mae
ter informacoes a respeito do estado de satde de seu
filho, dos cuidados que precisa ter com a crianca e
aquilo que ela pode contribuir e saber as condutas
médicas e o porqué delas, pode diminuir bastante sua
ansiedade (Neira Huerta ©).

Nesse mesmo contexto, vemos ainda a
importancia de como transmitir estas informacoes.
Para Oliveira 19, esta transmissao de informacoes,
muitas vezes, é dificultada pelo préprio profissional
que conversa com a mae em horarios inoportunos.
Apesar da autora nao ter definido o que entende por
inoportuno, em nossa experiéncia, percebemos que
estes sao os momentos em que a mae nao esta
preparada ou aberta para ouvir. Somado a isto,
constatamos que alguns profissionais utilizam-se de
palavras que fogem a compreensdao materna. E
importante que o enfermeiro reflita a respeito disto:
O que deve ser falado € aquilo que a mae precisa saber e
néo aquilo que ele julga necessario falar.

Segundo Costernaro; Daros; Arrudal“ a atencao
que é dada pela Enfermagem, aos acompanhantes, é
percebida como cuidado, como pudemos constatar
também em algumas falas, e concordamos com isto. A
mae acompanhante precisa deste cuidado.
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Analisando o cuidado como um todo, além da
atencao que deve ser dada e que, segundo as maes,
proporciona conforto, percebemos que a instituicao
hospitalar também é responsavel por garantir
bem-estar a mae acompanhante.

Concordamos com os autores supra citados
quando descrevem sobre a importancia de fornecer
alimentacdo aos acompanhantes dentro do hospital.
Segundo os autores, a alimentacdo para estes precisa
ser suprida ndo somente quando se manifesta a fome,
mas, principalmente, para garantir ao ser humano as
condicdes nutricionais e de hidratacdo essenciais a
preservacdo da vida e funcionamento dos sistemas
organicos. Certificamos no presente estudo a
satisfacdo das maes em relacao a alimentacao.
Retrataram em suas falas a importancia de poderem
se alimentar gratuitamente no hospital e com
qualidade, além de elogiar o estimulo que recebiam
para isso da equipe de Enfermagem, qualificando o
tratamento a elas fornecido percebendo isto como
apoio, carinho e cuidado.

Percebemos na categoria COMO A MAE SE SENTE,
que ela se vé como cuidadora insubstituivel do filho
hospitalizado. Cobra-se, constantemente, tanto o
cuidado da crianca hospitalizada, quanto as demais
atividades domésticas.

Arrazola 15 ao descrever o cotidiano sexuado de
meninos e meninas em situacado de pobreza, constatou
que a sociedade impde tarefas que cabem as meninas
e mulheres executarem, como por exemplo, os
trabalhos domésticos, o cuidado com os filhos e irmaos
mais novos. E ao homem cabe apenas o trabalho que
garante o sustento da familia. A mulher incorpora a
idéia de que é necessario cumprir sua obrigacdo de
"mulher", que é o cuidado da familia e do lar. Como a
maior parte da populacdo atendida pelo hospital em
estudo era de baixa condicdo econdémica pode estar
vivendo exatamente esta mesma realidade social. Esta
situacdo aumenta ainda mais o estresse dessa mae que
acaba se sentindo ainda mais cobrada. Percebe a
necessidade de estar em dois lugares ao mesmo tempo,
cumprindo seu papel, e isto ndo é possivel.

Esta responsabilidade que ainda é atribuida
somente a mulher precisa também ser trabalhada pela
equipe de Enfermagem. Socialmente a mulher ja se
sente cobrada, portanto, ndo seria terapéutico se nos,
enfermeiros, reforcassemos ainda mais esta cobranca.
E tempo de compreender o que significa para a mae
acompanhar um filho hospitalizado e as possiveis
reacoes que esta possa apresentar frente a esta
situacao.

Nesse contexto, € importante ainda fazer corn
que o pai sinta-se responsavel pelo tratamento da
crianca tanto quanto a mae, aproveitando os horarios
de visita para conscientiza-lo da situacao e orienta-lo
quanto aos principais cuidados com a mesma. Os dois
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sdo igualmente importantes para a crianca e a presenca
do pai sera forca tanto para a crianca quanto para a
mae nesse momento de sofrimento. A mae nao deve
suportar sozinha esta situacao.

CONCLUSAO

Tendo em vista os dados coletados e apresentados
de forma sistematica foi possivel constatar e sentir
grande parte daquilo que a mae acompanhante
vivencia durante a permanéncia de um filho no
hospital. Certamente, este estudo ira nos auxiliar na
descoberta de um caminho para que possamos oferecer
um cuidado humanizado a crianca hospitalizada,
ressaltando a importancia de cuidar da mae
acompanhante.

E importante também que o enfermeiro
aproveite a visita do pai (ou até mesmo o fato de estar
acompanhando a crianca) para interagir com ele de
modo que também se sinta responsavel e possa de forma
mais efetiva apoiar a mae e a crianca, e também ser
apoiado, se necessario.
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