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RESUMO: Artigo que aborda relato de experiéncia sobre a atuacéo do enfermeiro como cuidador
na modalidade ‘Contador de Histérias’, em hospital infantil. Como instrumento de cuidado, a
atividade demonstra o dinamismo do imaginario, pois, mediante a fantasia das histérias, transfor-
ma a realidade vivida em sonho e transporta a crianga, por momentos, para um mundo em que
ndo se convive com a dor e o sofrimento. Ainda, a atividade estabelece relagéo interpessoal
entre o enfermeiro e a crianga e de ambos com os personagens das histérias. Essa modalidade
de cuidado auxilia na recuperagdo da crianga doente, na aceitagdo da condigcdo em que ela se
encontra e na sua adaptac&o ao novo espaco, trazendo beneficios ao seu estado geral. E uma
terapia que ajuda a liberar a fantasia e a afastar a tristeza e as sensacdes desagradaveis, e
isso permite ao enfermeiro desenvolver o cuidado sensivel.

Descritores: Enfermagem pediatrica; Crianca hospitalizada; Relacdes enfermeiro — paciente
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INTRODUCAO

Estetrabalho surgiu do desgjo de
compartilhar minha experiéncia
como enfermeiravoluntériaem uma
nova modalidade de atuacdo com
criancas hospitalizadas, a qual tem
sido utilizadacomo potencializadora
para o enfogque de humanizagdo em
instituices hospitalares de grande
complexidade, denominada ‘ Conta-
dor de Historias'.

Para muitas pessoas, entrar em
um hospital significa entrar em um
lugar hostil, com profissionais que

executam acdes desconfortaveis,
ruins e que causam dor. Desse modo,
apoucaénfase dada, em algumasins-
tituicdes de salde, ao calor humano
no cuidado e no tratamento pode
contribuir para retardar a recupera-
¢do da salide, assim como reforgar
no paciente idéas negativas sobre o
ambiente hospitalar.

Nesse contexto, o enfermeiro,
inserido naequipe multiprofissional,
€ guem mais bem conhece o pacien-
te, por estar mais tempo ao seu lado,
guer sgja para executar procedimen-
tos que o tratamento requeira, quer

seja para ouvi-lo ou verificar a evo-
lucdo das intervences feitas por si
ou pela equipe. Por isso, também, é
o enfermeiro que, no processo de
humanizagdo do cuidado, pode ofe-
recer maior contribuic&o.

Para complementar essa idéia,
cabe destacar que toda atitude do pro-
fissona de enfermagem deve ter co-
mo meta a busca da dignidade huma-
na, do respeito evaorizagdo davidae
da qualidade do viver e, a@inda, que a
enfermagem, como profissdo interati-
Va, precisarepensar seusvalores e ati-
tudes na relagdo com os pacientes @,
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Em minhatrgjetdriaprofissional
como enfermeira, com mais de 20
anosdetrabaho, amaioriadosquais
desenvolvida num hospital pedia-
trico, sinto que, muitas vezes, passa
despercebida ao préprio enfermeiro
a possibilidade de desempenhar, no
ambiente do hospital, agdes que ndo
sejam restritas ao cuidar técnico-ad-
ministrativo e que possam trazer a
crianca doente o alento de que ne-
cessita paraenfrentar 0 agravo asua
salde, o tratamento e a permanén-
cia no ambiente hospitalar. Comu-
mente, o relacionamento dela com
os profissionais de enfermagem, nos
hospitais, esta ligado ao uniforme
branco e as orientagdes referentes
as acles de cuidado, que necessi-
tam ser compreendidas pela propria
crianca e pelafamilia, afim de me-
[hor superarem a doenca e o trata
mento instituido.

No dia-a-diahospitalar, observa-
se gque ainda sdo poucos os enfer-
meiros que abordam com as crian-
cas doentes teméti cas que se distan-
ciam da dimensdo técnica do cuida-
do ou do cumprimento das rotinas
hospitalares. No entanto, a medida
gue se busca aplicar a humanizagdo
do cuidado, novas oportunidades
paratal fim podem ser visibilizadas
pelos enfermeiros. Assim, é possi-
vel, com o passar do tempo, vislum-
brar outras possibilidades de gjudar
0s pacientes, ndo s6 com o cuidado
técnico, mas também com o cuida-
do humano e solidario.

Nesse horizonte, a modalidade
Contador de Histérias surge como
uma abordagem diferenciada, que
permite ao enfermeiro disponibilizar
parte de seu tempo com o paciente
paraouvir, dialogar, sorrir e, princi-
palmente, contar histérias. Esseins-
trumento propicia maior aproxima-
¢do dele com o paciente e sua fami-
lia, estreitando lagos que poderdo
contribuir positivamente para a re-
cuperacdo da salde.
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COMO TUDO COMECOU...

Com o surgimento do Projeto
BibliotecaVivaem Hospitais®@, ini-
ciei minha participagéo naatividade
de contar histérias, como convida-
da da instituicdo onde trabal ho.
Como a adesdo deveria ser volunta-
ria, minha primeira reagéo foi, por
um momento, de hesitac&o, em que,
para aceitar o convite, necessitei
imaginar-me desempenhando ague-
le papel. Entdo, mais pela conside-
racdo de ter sido convidada do que
pela propria visualizacdo de uma
nova possibilidade de ampliar ama
neira de implementar o cuidado hu-
mano, aceitei. Contudo, existiagran-
de inquietagdo no que se referia &
maneira como seria vista a minha
atitude dali paraafrente, ou sgja:

Vocé, com tantas atividades para
desenvolver, ficar sentada na en-
fermaria, lendo histérias paracri-
ancas doentes? Se estdo doentes,
ndo querem saber de histérias!

Como aequipevai interpretar esse
Seu gesto?.

Apesar disso, resistindo a esses
guestionamentos, participel volunta-
riamente da capacitagcdo que o pro-
jeto exigiaparaessetrabalho, aqual
foi realizada na prépria instituicao,
por profissionais qualificados para
tal, e durou trés dias, sendo que um
periodo deles era destinado a préti-
ca e avaliagdo, no final. De posse
daguelas orientacdes, fui a campo,
seguindo umaescalapreestabel ecida
pelos monitores. No dia anterior a
leitura com as criangas, escolhia,
geralmente, cinco titulos de histori-
as, que contemplassem varias ida
desinfantis, a fim de motivar todos
aouvir anarrativa.

A medidaque examinavaavas-
tabiblioteca de livros de historiade
gue o hospital dispbe, com afinali-
dade de selecionar os mais adequa-
dos, eredlizavaas|eituras, essenovo
mundo que eu descobria encantava
me e seduzia-me, como ja tinha

ocorrido com outros que passaram
por essa experiéncia:

Sem saber, descobriamosumadas
funcBes essenciais do conto e,

mais amplamente, da arte em ge-
ral, queéimpor umatréguaao com-

bate entre os homens. O amor ga-

nhavapelenova. Eragratuito. [...]

Gratuito. Erabem assim que o ou-

vinte entendia. Um presente. Um
momento fora dos momentos...

imensamente leve, e o vento era
nossavoz. Como preco dessavia
gem, ndo seexigianadadele, nem
um tostdo, ndo se pedia a menor
compreensdo. E ndo eranem mes-
mo uma recompensa. Aqui, tudo
Se passava ho pais da gratuidade.
A gratuidade, que é a Ginica moe-
dadaarte ®.

O QUE DIZEM ALGUNS
AUTORES SOBRE O ASSUNTO

A crianga, como ser em cresci-
mento e desenvolvimento, tem curi-
osidade e permanente inquietude, as
quais a colocam em contato com o
mundo, com expectativas, sonhos e
desgos. A doencainterrompeessatra-
j€etdria, paraimpor um novo modo de
vida, favorecendo a coexisténcia de
sentimentos de perdadasfungoes, in-
capacidades, restricdes, disturbios
evolutivos, desequilibriosemocionais
e bloqueios, em seu caminhar paraa
prépria construcdo de mundo.

Assim, auxiliar acriangadoente
a superar as dificuldades impostas
pela doenga exige do enfermeiro a
utilizac8o de agBescriativas, comvis
tas a contribuir para o desenvolvi-
mento saudavel dessacrianca. A do-
enca alteraaimagem simbdlicaque
acriancatem de s mesma, causan-
do alteracBes no seu processo de co-
nhecer, compreender e experimen-
tar o mundo. Desse modo, todas as
formas de comunicacdo com acrian-
ca doente devem ser consideradas,
a0 se prestar cuidado diferenciado .

Existem autores que atribuem
grande importancia ao imaginario,
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dizendo, por exemplo, que elendo é
um elemento secundério do pensa
mento humano, mas a prépria ma-
triz do pensamento, pois entendem
gue a funcdo fantastica do imagina
rio acompanhaos empreendimentos
mais concretos, modulando a agdo
social e estética. Ainda, ressaltam
que, nessa organizagdo imaginéria,
cabe a imagem — entendida como
representacao concreta, sensivel, de
um objetivo materia ou ideal, pre-
sente ou ausente do ponto de vista
preceptivo — papel eminente e
relacional, o que evidencia o dina
mismo do imaginério. Também, di-
zem gue o mundo social é principal-
mente“idealidade’, e essaidedlidade
€ constituida por duas ordens que,
em linguagem atual, poder-se-iam
chamar realidade de signos e reali-
dade de simbolos ©.

Ja, paraoutros, hatiposdeidéi-
asou ideais de realidade, cujo papel
€ unicamente expressar as realida-
des as quais se aplicam, expressa
las como sdo: trata-se dos concei-
tos propriamente ditos. Ha outros
tipos, ao contrério, cuja funcéo é
transfigurar as realidades a que se
relacionam: sdo os ideais de valor.
Sendo assim, 0 desgjo é energia
afetiva que investe nas representa-
¢Oes simbdlicas e inobservaveis em
si mesmas. Afirmam ainda que o
homem difere dos outros animais,
porque a sua relacdo com o mundo
ndo é imediata, € mediada por pro-
cessos de pensamento. Entre o uni-
verso fisico e o homem, existe adi-
mensdo simbdlica, que constitui o
homem e 0 seu mundo. O homem
ndo lida diretamente com as coisas
e sim com simbolos, com os signi-
ficados atribuidos as coisas pelasua
cultura ©.

Concordo com a segunda opi-
ni&o, quando transporto essasimbo-
logia para o cotidiano do cuidado a
crianca doente hospitalizada, pois,
diante desse ser fragilizado e inse-
guro, existe uma dimensdo que ne-
cessita ser explorada, pois ele esta
ali, aesperade amparo, carinho, so-
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lidariedade e, principalmente, de al-
guém que ative suas capacidades
simbdlicas. Perceber o ser crianca
doente acontece pelo encontro
intersubjetivo entre o enfermeiroea
Ccrianca, N0 momento em que se es-
tabelece o cuidado. Essa interacdo
expande a vivéncia compartilhada
em gue se revela a expressividade
dos envolvidos, considerando-se a
crianca doente o centro das agOes.

O mundo do homem n&o é um
mundo de fatos, € um mundo ima
ginario: arazdo, alinguagem légica
e conceitual, aciéncia, aarte, areli-
0i &0 e 0s sentimentos sdo dimensdes
imagindrias. N8 h& contraposicao
entreoreal eoimagindrio, porqueo
real é construido socialmente. O
real, portanto, é ainterpretacéo que
os homens atribuem arealidade, por
meio dasincessantes trocas entre as
objetivactes e as subjetivacdes que
se fazem constantemente ©.

Por conta disso, 0 ser humano
experienciadoismundos: agueleem
gue vive diariamente, controlado, e
o que Ihe permite o imaginério, o
sonho acordado. Pelo sonho, pelo
imaginario, 0 homem pode desco-
brir o que até agora sufocou, mas
que esta dentro de si e pode lhe ser
atil. A partir disso, entende-se que,
ao enfermeiro, cabe compreender
gue a recuperacdo da crianca nao
depende apenas de fatores bioqui-
micos, mas também de o quanto ela
se sente aceitaou rejeitada, avonta
de ou constrangida, no ambiente
hospitalar .

Ainda, paramelhor interpretar os
atos verbo-gestuais do paciente, o
profissional de salde precisa se as-
sumir como produtor consciente de
linguagem e como elemento trans-
formador, intérprete de mensagens.
Ao efetivar-se a comunicagdo por
meio da modalidade Contador de
Histérias, o enfermeiro e a crianca
doentetrocam suas experiéncias, sua
cultura, seus valores, seu subjeti-
ViSMO, Seusinteresses e suas expec-
tativas. Desse modo, a percepcéo
pessoal funciona como uma espécie

de filtragem que condiciona a men-
sagem segundo a propria lente, de
forma que o ser humano ouve e vé
conforme a sua percepgao ©.

Comentando as vantagensdali-
teratura infantil, autores enfatizam
gue aliteratura infantil visaa mini-
mizar os efeitos nocivos da hospita
lizag8o, estimulando a crianca ade-
senvolver o seu potencial imagina
rio e criativo, na procura de distrai-
la, no que se refere a sua doenca,
como também incentivé-la ao gosto
ehabito pelaleitura O habito de apro-
veitar o momento dainternacéo para
gjudar acriancaaexercitar suaima-
ginagcdo e sua cultura é uma nova
“ferramenta’” de cuidado. Em face
da possibilidade de restabelecer o
equilibrio alterado no decorrer do
internamento, mesmo em situacao de
declinio do organismo, aimaginacao,
em termos motivacionas, torna-se
a mola propulsora de modificactes
de comportamento interior com re-
flexo no exterior ©,

Dessa forma, aém de acreditar
no poder da histéria e na magia e
atrac@o que exerce o contador so-
bre seus ouvintes, muitos estudos
mencionam aimporténcia dalitera
tura para o desenvolvimento infan-
til, por ela ser recreativa, educativa,
instrutiva, afetiva(alargahorizontes,
estimulaacriatividade, criahébitos,
despertaemoc0es, va orizasentimen-
tos) e fisica (gjuda na recuperacéo
de criangas enfermas e hospitaliza-
das). Elaestimula, também, asocia-
lizagdo e desenvolve a atencdo e a
disciplina9.

CONTARHISTORIAS E CUIDAR

O cenério hospitalar égeralmen-
te desconhecido pela crianga. Ela,
umavez internada, passaaconviver
com outras criangas doentes, em
diferentes estagios de enfermidade,
sendo assim transportada para um
ambiente associado ao sofrimento e,
algumas vezes, amorte. Ao ser hos-
pitalizada, acriancaé af astadaabrup-
tamente de sua familia, de sua casa,
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de seus amigos e de seus brinque-
dos, 0 que gera situagOes de grande
inseguranca. A hospitalizagdo pro-
longadadiminui aconvivénciadacri-
anca com afamilia, os amigos e os
colegas da escola, e isso pode
exclui-la também da possibilidade
de contato com o universo imagina
rio. Entretanto, essa situagdo vem
sendo modificada, mediante inlme-
rasiniciativasjaadotadasem alguns
hospitais do Brasil, com a guda de
voluntarios e do proprio Ministério
da Saude, por meio da imple-
mentacdo do Projeto BibliotecaViva
em Hospitais.

Poder falar das histérias, identi-
ficar-se com 0s personagens, rir e
Se emocionar com 0s contos e as
imagens contidas nos livros propor-
ciona a crianga espago para imagi-
nar e brincar, mesmo ela estando
imobilizada no leito. Ressalta ainda
que, lendo e contando histérias para
as criangas, 0s adultos também es-
tardo ampliando seu universo cultu-
ral e suaformagéio como leitor @.

Brincar é necessidade da crian-
caem todas as etapas de seu desen-
volvimento. Considerando-se esse
pressuposto, foram criadas as
brinquedotecas e as salas de recrea
cdo emvérioshospitaisdo Brasil. Da
mesma forma, a leitura de histérias
e atrocade livros com um adulto é
elemento fundamental na socializa-
¢do e desenvolvimento saudavel de
todas as criangas @.

Estando o enfermeiro inserido
nesse contexto de cuidar, ele pode
utilizar também diferentesinstrumen-
tos de cuidado, como a criatividade
€ a comunicacdo, para gudar seus
pequenos paci entes adescobrir mun-
dos e sentidos novos, transpondo
assim as barreiras de certos medos
e insegurangas que o ambiente hos-
pitalar desperta.

A criatividade pode ser concei-
tuada como sendo uma necessidade
humanaesocial, cujautilizagdo gera
0 progresso, 0 desenvolvimento e a
evolucdo dahumanidade, é umaten-
déncia natural que impele o indivi-
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duo aauto-realizacdo ™. Tanto 0 en-
fermeiro quanto a crianga, como
parceiros deleitura, além daimagi-
nagdo criativa, devem utilizar a co-
municagdo, posto que elageratroca
de experiéncias, promove o relacio-
namento entre as pessoas e gudana
busca de solucfes. Entéo, é impor-
tante que, no ambiente hospitalar, no
qual culturalmente prevaleceador e
o sofrimento, cologue-se algo novo
para a crianga, criando-se a oportu-
nidade para ela sonhar colorido.

A experiéncia que relato aqui
demonstrou grande aceitabilidade
da crianga, mesmo pequena, para
ouvir ahistériaever suasfigurasno
livro. Congtatel que o cultivo doima:
ginario gjuda a criancaa ‘ esquecer’
sua dor e a sonhar com ago bom
durante certo tempo, pois, enquan-
to contavaou liaas histérias, obser-
vel muitas criangas sorrindo e até
dormindo. Ent&o, entendo, pela ex-
periéncia, que, quando acriancausa
suaimaginagdo de forma positiva e
criativa, no espaco hospitalar, ela
aceita melhor o ambiente e torna-se
mais colaborativa, pois percebe que
o enfermeiro ndo desempenha ape-
nas acdes que geram dor, mas tam-
bém conta histérias, assim, ele in-
centiva o contato dela com o imagi-
nario, e isso se torna prazeroso e
agradavel.

Essainteracéo mediadapelalei-
tura facilita a integracéo das crian-
¢as e de sua familia com a equipe
hospitalar, proporcionando também
alivio de tensdes e fomentando mu-
dancas nas acbes e reacdes das cri-
ancas. Dessa maneira, € significati-
VO gue o enfermeiro gude seus pa-
cientes a integrar as emog0es gera-
das pelo imaginario, afim de torna
las amigas, geradoras de energia, e
nao o contrario.

Para contar histérias, € neces-
sario seguir determinada metodo-
logia. Assegdes de leitura, quanto a
dia, hora e local, sdo programadas
pelo proprio enfermeiro. Todavia,
essa agenda deve ser conhecida
pelos coordenadores do projeto

dentro do hospital, porque €les
monitoram os relatérios gerados,
gue precisam ser feitos ao final de
cada secdo de leitura, nos quais sdo
descritos os livros utilizados e o nu-
mero de criangas participantes. S&o
esses mesmos coordenadores 0s
responsaveis por capacitar os fun-
ciondrios de qualquer setor que de-
sejam ser contadores de histérias
voluntarios.

Nesse experimento, segui, além
das orientactes dadas pel os coorde-
nadoresinternos, alguns cuidados %
atomar antesdeler ou contar ashis-
térias, como: verificar olocal (quar-
to, enfermaria, UT]I, corredor, sala),
o horério e as acomodagfes; conhe-
cer o0 publico a que se destina a se-
¢d0 e o0 enredo da histéria; lembrar
de enfatizar os pontos emocionan-
tes da histéria, por meio de varia-
¢des de tonalidades de voz e pausas
oportunas; de ndo romper o fluxo
da narrativa com conselhos e expli-
cacoes; e de ndo perder o fio da
meada quando estiver usando o li-
Vro ou outro material ilustrativo.

Ainda, dar atencéo ao fato de
que, independentementedo local, os
ouvintes devem estar bem acorda-
dos, dispostos em circulo, sentados
no chédo, em tapetes ou almofadas,
em ambiente com conforto térmico,
livre de outros barulhos, em horério
adequado 19, Contar histérias para
criangas cansadas, com fome e com
vontade deir ao banheiro ndo é nada
gratificante.

Ainda, a duracdo da narrativa
também deve ser adequada: de 5 a
10 minutos para as criangas meno-
res e de 15 a 20 minutos para as
maiores. A repeticdo da histéria, se
solicitada, deve ser sempre atendi-
da. Outrahistériando deve ser inici-
ada sem intervalo. Uma conversa
preparatdria que motive paraanova
vivéncia é muito bem-vinda. Qual-
guer pessoa que saiba ler adequada-
mente e que goste de trabalhar com
literatura e pessoas (criangas e adul -
tos) pode e deve participar dessa
experiéncia.

97



Castanha ML, Lacerda MR, Zagonel IPS.

Outro aspecto importante para
0 éxito da secéo é o tom de voz usa-
do, que deve se adequar a compre-
ensdo do que é dito, afim de evitar-
se a monotonia;, também, deve-se
observar a respiragdo correta, fazer
pausa de acordo com a pontuacéo,
variar a entonagdo, frisando-se os
pontos mais importantes, e usar a
expressdo adequada em cada frase.
N&o existe comunicacdo verbal so-
zinha, a mensagem transmitida é
sempre umainteracdo entre acomu-
nicacdo verbal e ando-verbal ©.

Quando se possibilita um mo-
mento delivre exploragdo doslivros
— olhar, folhear, ler ou reler — ou,
ainda, quando se fica a disposicéo
das criangas para acompanhéa-las ou
contar as histérias, nota-se uma s&-
riedefatos, como, por exemplo, que
as criangas sdo capazes de compre-
ender, pensar e criar muito mais do
que se imagina ‘9,

Muitas vezes, nos ambientes de
saude, esquece-se, até com certa
facilidade, que ter um problema de
salide ndo necessariamente signifi-
caquetodo o individuo esteja doen-
te. Por vezes, sua imaginagdo mais
bem‘ocupada poderiagjudaloaen-
frentar com mais serenidade sua
condicdo. Nesse sentido:

[...] nenhum universo é maisvas-
to que aimaginacdo. Tudo passa
primeiro por ela: todasas artes, fi-
losofias, invengdes, assm como
toda mudanga e desvio do dia-a-
dia. A imaginag&o € o melhor ami-
go da mente, o burilador de so-
nhos e acompanhiafeliz davida
Através da histéria, varias vezes
interrompemos atividades externas
(ou as fizemos repetidamente)
paraentrar nasregidesinfinitasda
mente, desde devaneios casuais
até meditacGes disciplinadas 2.

A imaginagdo existe em cada
pessoa e, assim como o corpo fisi-
co, a imaginacao pode tornar-se
flacida, se ndo exercitada e aprecia-
da. As pessoas costumam abando-
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nar seus interesses quando se sen-
tem tristes ou ansiosas, entretanto,
€ nesse momento que se deve listar
o valor terapéutico dos passatempos.
Trazer aarte do cultivo daimagina
¢80 para a pratica de salde ajuda o
profissiona aser melhor, eofaz tam-
bém um ser humano melhor @2,

CONSIDERAGCOES FINAIS

Como concluséo geral da expe-
riéncia que relatei, posso dizer que
utilizar essaformade cuidar émuito
importante, pois é como tirar bre-
ves férias das preocupactes do dia-
a-dia e se pbr a voar em busca de
um mundo onde as solugdes para os
problemas do cotidiano podem ser
mais facilmente encontradas.

E reconfortante ver aalegriadas
criangas que chegam até vocé sem
medo, acreditando que vocé esta ali
para elas, para gjudé-las e ndo para
‘judiar’ delas — como elas em gera
véem os enfermeiros —, que vocé é
guem as gjuda a abrir as portas da
imaginacdo etambém aver além das
letras e das figuras. O que perpassa
no momento em que se mediaalei-
tura de uma histéria € uma sensacao
de bem-estar.

E interessante o fato de sentar-
se com duas, trés, cinco ou mais
criangas, nas enfermarias, nos am-
bul at6rios ou mesmo ao lado dosber-
oS, e sentir-se na sua ‘atura, ten-
tando ver o mundo e as coisas com
0s olhos dos peguenos. Essa experi-
éncia proporcionou-me ter a certeza
de que a maior beneficiada foi eu
mesma. Por isso, concordo com a
afirmacdo de que aarte, anaturezae
a imaginacdo sdo fundamentais
para o cuidado com a salde “?.

Participar desse projeto trouxe
um olhar novo sobre outras formas
de prestar cuidados e oportunidades
de influenciar mentes para que, ao
longo de suas existéncias, sejam pes-
soas mais felizes e saudaveis em
seus pensamentos e habitos de vida.

Essa experiéncia deixou-me
mais sensivel em relagdo as necessi-

dades de sonhar eimaginar quetoda
acriancatem, independentemente de
sua condi¢do social ou de salde.
Alias, fez-me até pensar que cuidar
desse fator na crianca € utilizar as
possibilidades que o cuidado sensi-
vel e o cuidado-arte na enfermagem
permitem.
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ABSTRACT: This paper discloses an experience report on nurse’'s
work as caregiver, in which he makes use of ‘storyteller’ modality
in a children’s hospital. As a caring tool, such activity shows
dynamism of children’s imaginary world, since it changes their
experiences into dream through the fantasy that the story brings
and carries them away for some moments to a world where there
is no pain and suffering. Also, this activity helps to establish
interpersonal relationship between nurse and children, and
between both of them and the story characters. Such caring
modality helps sick children’s recovery, acceptance of their iliness
condition and adjustment to the new environment, that is, the
hospital. All this brings benefits to their health state as a whole.
So, storytelling is ancillary therapy to set fantasy free and to keep
distance from sadness and unpleasant sensations, and this
enables nurse to achieve sensitive care.
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RESUMEN: Aborda un relato de experiencias sobre la actuacion
del enfermero como cuidador, utilizando la modalidad “Contador de
Historias” en un hospital infantil. En cuanto instrumento para cui-
dados, demuestra el dinamismo del imaginario de un nifio, pues
transforma la realidad vivida en suefio, a través de la fantasia de
la historia y es transportada, por momentos, a un mundo que
convive con el dolor y el sufrimiento. Establece la relacion
interpersonal entre enfermero-nifio y los personajes de las
historias. Esa modalidad de cuidados auxilia en la recuperacién,
aceptacion de la condicién en que se encuentra, adaptacion al
nuevo espacio y trae beneficios al estado general del nifio enfer-
mo. Funciona como terapia que ayuda a liberar la fantasia y elimi-
nar la tristeza y las sensaciones desagradables, permitiendo al
enfermero desarrollar el cuidado sensible.

Descriptores: Enfermeria pediatrica; Nifio hospitalizado;
Relaciones enfermero — paciente
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