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APRESENTAÇÃO 

Apresentamos o volume 2 da coleção de sucesso “Experiências em enfermagem 
na contemporaneidade”. O objetivo principal é apresentar de forma categorizada e 
clara estudos desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa nacionais e 
internacionais. 

O segundo volume traz estudos relacionados à assistência em saúde com reflexões 
durante a pandemia de Covid-19; atuação do enfermeiro no contexto da emergência; 
cuidado em saúde às gestantes e pacientes com diabetes; a importância da consulta de 
enfermagem na atenção primária; qualidade de vida de pessoas com estomia intestinal.

Ademais, discute-se sobre a  prevenção do câncer e assistência em cuidados 
paliativos e finitude da vida; violência no âmbito escolar; direitos dos usuários de saúde 
sob o olhar da equipe de enfermagem; automedicação e conhecimento da terapia 
medicamentosa por parte dos profissionais da enfermagem, bem como a importância do 
uso racional de medicamentos. Tais pesquisas contribuem sobremaneira para destacar o 
papel da equipe de enfermagem, bem como a necessidade da sua atualização constante.

Os trabalhos científicos apresentados nessa coletânea poderão servir de base para 
uma melhor prática de assistência em saúde. Nesse sentido, a Atena Editora se destaca 
por possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para 
estes pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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FAMILIAR BASEADO NA TEORIA DE CALLISTA ROY: 
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RESUMO: Ao pensarmos em cuidado de 
enfermagem à criança e seu contexto familiar, 
faz-se necessário inicialmente abordarmos o 
conceito de criança, que de acordo com o estatuto 
da criança e do adolescente, a partir da Lei no 
8.069, de 13 de julho de 1990, criança é a pessoa 
com até 12 anos de idade incompletos. Essa Lei 
também define que esta faixa etária tem direito 
ao atendimento prioritário em postos de saúde e 
hospitais e devem receber socorro em primeiro 
lugar no caso de acidente de trânsito, incêndio, 
enchente ou qualquer situação de emergência 
(BRASIL, 1990). Ainda neste sentido, ao falar 
de uma criança hospitalizada, politraumatizada, 
sobrevivente, sem ser permitida passar por 
cada uma das fases do luto, sem ter tido os 
esclarecimentos do ocorrido, com este histórico, 
qual o papel da enfermagem diante da criança e 
seu familiar? Este artigo resulta de um estudo de 

campo, de abordagem qualitativa, do tipo estudo 
de caso exploratório, em um hospital de grande 
porte do município de Blumenau durante vivência 
da acadêmica do sétimo semestre da graduação 
em enfermagem. Após a análise dos dados 
coletados os cuidados de enfermagem foram 
planejados a partir da idade da criança, seu perfil 
e contexto familiar e fundamentados na teoria de 
Callista Roy. É preciso compreender que este 
corpo de criança, ativo, brincante, social, precisa 
sentir outros cheiros além dos medicamentos, 
ouvir histórias diferentes do cotidiano hospitalar, 
ter um acolhimento que a faça sentir segurança e 
além de tudo entender que a mãe também pode 
auxiliar nesse planejamento como uma forma de 
minimizar o sofrimento de ambas. 
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem; Contexto 
Familiar; Cuidado.

THE NURSE´S VIEW IN A FAMILY 
CONTEXT BASED ON CALLISTA ROY 

THEORY: EXPERIENCE REPORT
ABSTRACT: When thinking about nurse care 
towards a child and its family context, it is 
necessary to, initially, approach the concept 
of child; according to the Statute of Child and 
Adolescent, as stated in Law nº 8.069, on July 
13th, 1990, a child is a person till 12 years old 
incomplete. This law also delineates that this 
age group has the right to priority care in health 
centers and hospitals and must receive first 
aid in case of traffic accident, fire, flood, or any 
other emergency (BRASIL, 1990). Still in this 
context, when talking about a hospitalized child, 
polytraumatized, survivor, without being allowed 
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http://lattes.cnpq.br/9940356215611039
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to go through all stages of grief, without having further clarifications of what happened; with 
this historic, what is the nursing role in regards of a child and its family? This article results of 
a qualitative and exploitative field study, at a large hospital situated in Blumenau City during 
the experience of the seventh semester undergraduate student. After analyzing the collected 
data, the nursing care was planned considering the child’s age, its profile and family context 
and based on Callista Roy’s theory. It is necessary to understand that this child’s body, active, 
playful, social, needs to smell other things besides medicines, listen different stories other 
than the ones in the hospital scenario, have a sheltering environment to make the child feel 
safe and, moreover, understand that the child’s mother can help with this planning in order to 
minimize both of their suffering.
KEYWORDS: Family, Family context; Care.

INTRODUÇÃO
Ao pensarmos em cuidado de enfermagem à criança e seu contexto familiar, faz-se 

necessário inicialmente abordarmos o conceito de criança, que de acordo com o estatuto 
da criança e do adolescente, a partir da Lei no 8.069, de 13 de julho de 1990, criança 
é a pessoa com até 12 anos de idade incompletos. Essa Lei também define que esta 
faixa etária tem direito ao atendimento prioritário em postos de saúde e hospitais e devem 
receber socorro em primeiro lugar no caso de acidente de trânsito, incêndio, enchente ou 
qualquer situação de emergência (BRASIL, 1990). Pensando neste cuidado, é importante 
considerar as necessidades da criança, que quando ouvidas e percebidas conseguem 
transmitir sinais sobre a qualidade do que estão recebendo, e existem situações que esse 
olhar sobre as necessidades da criança, precisa ser ainda mais atento, como em situações 
de urgência e emergência, em que as queixas não podem ser expressas através da fala. 
Neste sentido, a Associação Americana de Psiquiatria define trauma como:

[...] a experiência pessoal de um acontecimento que envolve a morte ou 
ameaça de morte ou ferimento grave, ou ameaça à integridade física; ou 
testemunhar um acontecimento que envolve a morte, ferimento ou ameaça à 
integridade de outra pessoa; ou ter conhecimento de uma morte inesperada 
ou violenta, ferimento grave ou ameaça de morte ou doença grave num 
familiar ou amigo próximo […]. A resposta da pessoa ao acontecimento tem 
de envolver medo intenso, impotência ou horror […] (DSM, 2014, p. 424).

Muitos deses traumas são em decorrência de acidentes automobilísticos, os quais 
têm um alto índice de mortalidade, e é ao pensar em trauma, acidente de trânsito e criança, 
em um mesmo cenário, que nota-se que além de um contexto emergência, é um problema 
de saúde pública, pois os que sobrevivem, muitas vezes passam pelo luto, ansiedade, 
medo, e precisarão do auxílio de equipes multiprofissionais que devem ser asseguradas 
pelo governo para prestar assistência.

O processo do luto, segundo John Bowlby (1990) apud Ramos (2016), é fragmentado 
em quatro fases. A primeira etapa consiste no entorpecimento, que é o choque imediato e 
a negação dos fatos que acabaram de ser recebidos, a segunda etapa é o anseio, quando 
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se espera pelo retorno do ente, e ao compreender a morte, onde a culpa e a ansiedade 
começam a ser vivenciadas, entra-se na terceira etapa que é a desorganização e o 
desespero, por fim, a quarta e última etapa, é a reorganização, quando apesar da saudade, 
a pessoa consegue retornar as suas atividades e se adaptar às modificações (BOWLBY, 
1990 apud RAMOS, 2016).

O luto resulta em complicações fisicas, psicologicas e economicas à família enlutada, 
além de a perda do ente desestruturar, abalar e fragilizar o núcleo familiar. De acordo com 
Cunico; Arpini apud Marcon; Barreto; Elsen (2019), “a família é um sistema complexo que 
está diretamente relacionado aos processos de transformação histórica, social e cultural. 
Apresenta continuo processo de modificação que implica alterações em sua composição e 
dinâmica.”(CUNICO; ARPINI, 2013 apud MARCON; BARRETO; ELSEN, 2019 p. 77).

Entendendo a importância da participação da família no processo de cuidar, é papel 
do enfermeiro proporcionar um cuidado pensando no familiar, o que garante a integralidade 
deste cuidado, visando um maior conforto para lidar com o processo de luto e readaptação, 
tanto do paciente quanto de todo o contexto familiar. Portanto deve-se valorizar as queixas 
da família, escutá-los e acolhê-los de forma humanizada para que seja possivel aliviar o 
sofrimento de ambos. A partir desta escuta, que serão formuladas algumas estratégias que 
possibilitem uma proximidade de seu ambiente anterior a hospitalização (CHAN HYL; LEE 
LH; CHAN CWH, 2013 APUD SALUM, 2017).

O cuidado pensado também no familiar começou a ser valorizado ao visualizar além 
da doença, a criança hospitalizada e além da hospitalização, um olhar também para a 
família. Foi essa valorização desse cuidado que fez com que houvesse a regulamentação 
de que deve ser garantido o acompanhamento da família junto das crianças durante a 
internação hospitalar (CRUZ; ÂNGELO, 2011 APUD MARCON; BARRETO; ELSEN, 2019 
p.153).

Pensando em como facilitar este processo de readaptação da família em um contexto 
de perdas e luto, que este estudo abordará os temas, trauma, criança, luto e família em 
relação ao cuidado prestado pela enfermagem frente a estas situações e fundamentado na 
teoria de Callista Roy.

Ainda neste sentido, ao falar de uma criança hospitalizada, politraumatizada, 
sobrevivente, sem ser permitida passar por cada uma das fases do luto, sem ter tido os 
esclarecimentos do ocorrido, com este histórico, qual o papel da enfermagem diante da 
criança e seu familiar? 

METODOLOGIA
Este artigo resulta de um estudo de campo, de abordagem qualitativa, do tipo estudo 

de caso exploratório, em um hospital de grande porte do município de Blumenau durante 
vivência da acadêmica do sétimo semestre da graduação em enfermagem. Foi um encontro 



 
Experiências em enfermagem na contemporaneidade 2 Capítulo 17 190

com a paciente no mês de maio de 2022, em que foi realizada a coleta de dados, com a 
mãe da paciente, por meio de uma conversa/entrevista. Anteriormente, foi explicado para a 
mãe sobre o intuito do estudo e que a única informação pessoal a ser utilizada seria a idade 
da paciente e os dados coletados, a fim de preservar sua identidade. A mãe foi informada 
sobre o Termo de  Consentimento Livre e Esclarecido, sobre a natureza do trabalho e se 
colocou à disposição para a entrevista. 

Após a análise dos dados coletados os cuidados de enfermagem foram planejados 
a partir da idade da criança, seu perfil e contexto familiar e fundamentados na teoria de 
Callista Roy.

RESULTADO E DISCUSSÃO
Criança de 12 anos de idade, sexo feminino, ensino regular, deu entrada no pronto 

socorro após acidente frontal carro x carro, com múltiplos óbitos no local. Conforme 
histórico, a criança necessitou ser entubada ainda na cena do acidente, realizou uma 
tomografia de crânio e apresentou piora do edema cerebral, Marshall III, levada ao centro 
cirúrgico onde foi realizada uma craniectomia descompressiva bifrontotemporal. Também 
necessitou de intervenção cirurgica para a fixação de quadril. Em maio deste ano,  a 
acadêmica acompanhou a admissão da paciente no centro cirúrgico para revisão de fratura 
de fêmur esquerdo, com troca de pinos distais e melhora do alinhamento do eixo. A criança 
encontrava-se amedrontada, agitada e contactuante de forma não verbal, apresentando 
mutismo acinético. 

Ao adentrar neste serviço de alta tecnologia e intrumental ficou perceptível a falta de 
humanização dos profissionais naquele momento de medo, consequentemente a acadêmica 
cobriu os pés da menina, acariciando e mostrando que havia alguém junto dela, então, 
foi realizada anestesia raquidiana e sedação. Após o término do procedimento cirúrgico, 
enquanto a paciente estava sob preparação para o transporte, a acadêmica permaneceu 
segurando a mão dela durante todo o processo, tentando uma sensação de segurança, a 
qual a paciente reagiu ao apertar de volta a mão da acadêmica, até ser transportada para 
a sala de recuperação anestésica e aguardar por um leito na UTI pediátrica. 

Acompanhada da mãe, que se mostrava angustiada, e da acadêmica foi encaminhada 
para a Unidade de Terapia Intensiva. Em conversa com a mãe, foi explicado sobre o estudo 
e a acadêmica se colocou à disposição para, também, ouvi-la. A mãe, aos prantos, relatou 
como estava sendo difícil aquele momento para ela, com a perda do outro filho, irmão 
gêmeo da paciente e do ex-marido. 

Diante desse contexto, pode ser observado o impacto do trauma nessa família, mais 
evidente nessa criança pois além do trauma sofrido existe também os danos do luto.

Os traumas em crianças têm diferentes causas, sendo as externas as que 
mais atingem crianças, em que as lesões acarretam consequências sociais 
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e econômicas tanto para os indivíduos quanto para a sociedade, podendo 
ocasionar incapacidades físicas e ou mentais, temporárias ou permanentes e 
também, levar ao óbito (LINS et al., 2013 apud  LEITE et al. 2015).

Para acolher o sofrimento que a hospitalização, o trauma, o luto traz para essa 
família, é preciso que os profissionais sejam capacitados em relação à escuta qualificada 
e à assistência humanizada para conseguir perceber a afetação em todos os aspectos. De 
acordo com Rodrigues et al. (2013) apud Marcon, Barreto e Elsen (2019):

Compreender a dinâmica das relações entre a criança e sua família é de difícil 
apreensão para os padrões atuais de formação profissional em enfermagem. 
A criança, comumente, é o membro de uma família que apresenta as 
características de ser dependente dos demais membros, algo de real 
importância em momentos de adoecimento e hospitalização, que merece a 
atenção dos profissionais da saude. A interação, o vinculo e o dialogo entre 
a equipe de enfermagem e a família podem ser ferramentas de superação 
dessa dificuldade, haja vista que é por meio do dialogo que ocorrem 
responsabilizações e maior compreensão do contexto familiar (RODRIGUES 
et al., 2013 apud MARCON; BARRETO; ELSEN, 2019 p. 155).

Ao pensar nessa relação entre paciente, profissional da saúde e família, que se 
entra em discussão sobre a humanização e de que maneira ela se dá durante a assistência 
de enfermagem, para isso deve ser realizada de modo que:

[...]valorize a qualidade do cuidado do ponto de vista técnico, associada ao 
reconhecimento dos direitos do paciente, de sua subjetividade e referências 
culturais. Implica ainda a valorização do profissional e do dialogo intra e 
interequipes (DESLANDES, 2004, p. 8 apud RODRIGUES et al., MARCON; 
BARRETO; ELSEN, 2019 p. 155).

Para essa humanização fazer parte do cotidiano dos profissionais, deve-se “usar 
do tempo destinado para os cuidados de enfermagem como uma oportunidade para ouvir, 
conversar e dialogar com a família, algo impossível quando o profissional apenas realiza 
o curativo, enquanto outro administra as medicações e um terceiro, os cuidados com a 
higiene [...]” (MARCON; BARRETO; ELSEN, 2019 p. 165)

Com isso é perceptível a importância da SAE fazer parte da rotina dos profissionais, 
além do registro, a escuta e o acolhimento são necessários para uma assistência integral do 
paciente e sua família, é nesse momento que tem a criação do vínculo entre o profissional, 
o paciente e a família, o que facilita a assimilação das complicações consequentes ao 
trauma vivido 

CUIDADOS DE ENFERMAGEM: TEORIA DA ADAPTAÇÃO DE CALLISTA ROY
A teoria de Callista Roy consiste em quatro modos de adaptação, o modo adaptativo 

físico-fisiológico que envolve as cinco necessidades fisiológicas básicas (oxigenação, 
nutrição, eliminação, atividade e repouso, e proteção) e quatro processos complexos 
(sentidos, líquidos e eletrólitos, função neurológica e função endócrina), o modo adaptativo 



 
Experiências em enfermagem na contemporaneidade 2 Capítulo 17 192

do autoconceito que tem como base a integridade psíquica e espiritual (crenças, valores 
e emoções), o modo função de papel, que identifica as interações sociais e o papel que 
a pessoa ocupa na sociedade e seu desempenho e pôr fim a interdependência que está 
relacionada aos sistemas de suporte do indivíduo (COSTA et. al, 2016).

Ao relacionar a teorista com o estudo de caso pode-se perceber que o modo de 
adaptação fisiológico pode ser identificado em relação ao politraumatismo, em como a 
mãe e a paciente irão se adaptar em relação às fraturas e possíveis sequelas, para que o 
cuidado continue sendo eficaz tanto a mãe quanto a paciente necessitam passar por um 
processo de aprendizado, readaptação e reorganização das atividades diárias.

O modo adaptativo de função de papel pode ser identificado nas relações 
interpessoais, o modo como irá se adaptar com a perda de familiares próximos, e o papel 
que irá desempenhar em suas relações e na sociedade. Portanto o acompanhamento 
multiprofissional neste processo de adaptação é de extrema necessidade para prevenir 
e evitar potenciais complicações psicológicas, tanto da mãe quanto da paciente, que irão 
influenciar também na sua recuperação física. A interdependência pode ser observada nas 
relações familiares uma vez que a paciente tem como suporte apenas a mãe, e que neste 
momento se encontra totalmente dependente dela, e que essa mãe também precisará 
passar por um processo de mudança em sua rotina. 

O que chamou atenção no estudo ao relacionar com a teorista é o fato de a paciente 
necessitar de adaptações em todos os quatro modos, um cuidado integral para auxiliar no 
planejamento desta família, na reinserção da paciente na sociedade, no aprendizado que 
a mãe precisará, deverá ser pensado para além do ambiente hospitalar, este auxílio se 
expande para a atenção básica, que deverá realizar o acompanhamento contínuo desta 
família.

De acordo com Brandalize (2007), é de extrema importância um olhar sensível para 
compreender a criança como este ser ativo, que brinca, que tem amigos, estando em uma 
condição de doença, longe de seu lar, vivendo um processo de luto e de medo. Este olhar 
precisa se ampliar para o familiar, que também necessita de cuidado e auxílio, visando o 
impacto que a hospitalização da criança causa em ambos (BRANDALIZE, 2007).

Este olhar deve ser sempre analisado e pensado de forma que se entenda que 
cada família vivencia a hospitalização da criança de maneira singular e única, portanto, 
é necessário lembrar que não se tem uma técnica predeterminada que irá se encaixar 
igualmente em toda criança e família (MARCON; BARRETO; ELSEN, 2019).

Ao observar o contexto familiar presente neste caso e ao se aprofundar na teoria da 
adaptação, alguns cuidados foram planejados pensando em como o ambiente hospitalar 
pode se tornar mais humanizado e confortável para essa criança e a mãe.

Planejamento lúdico de cuidados para a paciente: Ler cartas dos amigos da 
escola, pedir para a  mãe algum objeto que a paciente gosta, o perfume que ela usava, 
se possível pintar as unhas, o creme de cabelo que ela gosta de usar, que a mãe informe 
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músicas que a paciente gosta para ela escutar, gravações de amigos, ler uma história, 
buscar filmes que a paciente gosta.

Planejamento de cuidados para a mãe: Solicitar uma conversa com a psicóloga 
para a mãe, possibilitar que ela tenha um momento para ela, realizar os cuidados com 
a paciente quando a mãe estiver por perto, para o conforto da criança e também para o 
aprendizado da mãe de como cuida-lá, entrar em contato com a assistência social para 
auxiliar da reorganização financeira e orientar a mãe sobre os órgãos públicos que podem 
ajudá-la.

Para garantir este processo de cuidado pensado em ambos, Marcon, Barreto e 
Elsen (2019) mostram que o ambiente hospitalar em que a criança está deve priorizar a 
presença do familiar, uma vez que a criança possui diversas necessidades e que dependem 
dessas pessoas, promovendo um cuidado sempre em parceria com a família (MARCON; 
BARRETO; ELSEN, 2019).

CONSIDERAÇÕES FINAIS 
A enfermagem neste estudo, deve ser responsável por auxiliar no processo do luto 

e facilitar o processo de readaptação da família. A partir do processo de enfermagem, 
identificar as reais necessidades e dificuldades que possam interferir e atrasar o processo 
de recuperação e adaptação tanto física como emocionalmente. Deve-se manter um 
planejamento sempre lembrando que esta faixa etária tem direito ao atendimento 
prioritário. Pensando nesse cuidado, é importante considerar as necessidades da criança, 
principalmente se não consegue expressar através da fala suas queixas. 

Neste caso a familiar que está acompanhando se encontra bastante fragilizada, 
tanto ela quanto a filha não conseguira passar pelas fases do luto, é neste momento 
que o profissional da enfermagem precisa ser bastante atuante, para perceber que seu 
planejamento vai se estender para além da técnica. Trazer essa sensibilidade para pensar 
em um maior conforto psicológico para ambas, encaminhamento da mãe para assistência 
social, para o serviço de psicologia do hospital e trazer para essa criança, uma aproximação 
do seu ambiente (escolar, familiar). 

É preciso compreender que este corpo de criança, ativo, brincante, social, precisa 
sentir outros cheiros além dos medicamentos, ouvir histórias diferentes do cotidiano 
hospitalar, ter um acolhimento que a faça sentir segurança e além de tudo entender que a 
mãe também pode auxiliar nesse planejamento como uma forma de minimizar o sofrimento 
de ambas.
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