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Este artigo é resultado de reflexdes a partir do estudo realizado para concluséo do Curso de Enfermagem da
Universidade Federal de Santa Maria/RS. Refere-se ao cuidado em Enfermagem, na educagdo em saude, ao ser-
crianga que convive com o HIV/AIDS, desenvolvido no Servigo de Doencas Infecciosas Pediatricas do Hospital
Universitario de Santa Maria/RS. Na busca de subsidios para refletir acerca do ser crianca, recorreu-se a Teoria da
Enfermagem Humanistica de Paterson e Zderad, que iluminou o caminho percorrido e proporcionou a reflexédo do
saber da Enfermagem, sua finalidade e dire¢do na ciéncia do cuidado.
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Este articulo es el resultado de reflexiones a partir del estudio realizado para la conclusién del Curso de
Enfermeria de la Universidad Federal de Santa Maria-RS, Brasil. Se refiere al cuidado en Enfermeria, en la
educacion en salud del ser nifio que convive con el HIV/SIDA, desarrollado en el Servicio de Enfermedades
Infecciosas Pediatricas del Hospital Universitario de Santa Maria-RS, Brasil. En la busqueda de subsidios para
reflexionar acerca del ser nifio, se ha consultado la Teoria de la Enfermeria Humanistica de Paterson y Zderad,
que alumbré el camino percorrido, ademas de propiciar la reflexion sobre el saber de la Enfermeria, su finalidad
y direccion en la ciencia del cuidado.
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Titulo: Reflexiones acerca del ser-nifio y del cuidado de Enfermeria en el contexto del SIDA

This article is the result of reflections on the study carried out for the completion of the Nursing School at the
Federal University of Santa Maria-RS, Brazil. It relates to the Nursing Care on Health Education to the child being
that lives with the HIV/AIDS and was developed at the Pediatric Infectious Disease Service of Santa Maria
University Hospital-RS, Brazil. Trying to find subsidies in order to make a reflection on the child-being, one
resorted to the Humanistic Nursing Theory by Paterson and Zderad that enlightened the followed way, and
provided a reflection on the Nursing knowledge, its purpose and its direction in the care science.
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1 O SER-CRIANCA E O CUIDADO EM 2 IMPLICACOES DA CONTEMPORA-
ENFERMAGEM NEIDADE PARA O CUIDADO EM EN-
FERMAGEM AO SER CRIANCA
A infancia € um processo relevante na
formacéo do ser humano, € quando este perce- Durante o desenvolvimento do cuidado
be-se no mundo, no qual ir4 se descobrir, sen Enfermagem, que foi mediado pela educa-
desenvolver, interagir e buscar a sua esséna@ao em saude, pelo diadlogo, pelo encontro e
Neste contexto, o ser-crianca € um ser meela sensibilidade buscou-se refletir acerca
mundo em processo de crescimento e dese@o ser-crianca, e, para tanto, fez-se necessario
volvimento e a concretiza¢do do seu potenciebnsiderar este ser a partir das suas percep-
fisico, cognitivo, emocional e afetivo sera @des, das relacdes estabelecidas em nossa so-
gue lhe oferecera subsidios para realizar-se ciedade e das implicacdes e desafios do mundo
seu universo familiar e no seu mundo séci@tual. Assim, o cuidado em Enfermagem, pre-
cultural. conizado neste estudo, tem relacdo com o mun-
O ser-crianca vai constituindo seu mundo do ser-crianca, que precisa ser refletido e
do bioldgico e simbdlico com afeto, protecda;ompreendido.
estimulo e com as oportunidades oferecidas Compreende-se que a sociedade brasilei-
pelo mundo no qual esta inserido, estanda, atualmente, faz parte e reproduz uma poli-
aberto para todas as possibilidades de serti@a social desigual e excludente, que visa, ha
qual refere-se para além da existéncia, remeteséncia de suas acodes, a busca pelo dinhei-
as suas potencialidades sker maise estar ro, resultado do capitalismo hegemonico. As-
melhor®, sociado a isto, hd uma evidente dominacao do
Nesse sentido, acredita-se que a educag¢émmem em relacdo a natureza, a qual permite
e o0 cuidado tem papel relevante, ou seja, s§oe este se preocupe somente com o que acre-
instrumentos na busca da promocdo de urdda ser importante para 0 momento, ndo im-
vida com melhor qualidade, e a Enfermagerpprtando os resultados, muitas vezes irrever-
por meio doencontro vivido, tem a oportu- siveis no ambiente. Esta relacao de poder per-
nidade de oferecer, ao ser que cuida e ao s&ia 0s atos dos seres humanos, ndo se impor-
que é cuidado, estratégias e possibilidadest@d@do com 0s prejuizos que possam acarretar
escolhas responsaveis. e a quem possam prejudicar. Este processo
Assim, na busca de subsidios para refletagrava-se ao longo dos tempos, tendo conse-
acerca dser-crianca e douidado em Enferma- qliéncias marcantes na vida de cada ser, in-
gem que se encontraram, na Teoria da Enfetusive no mundo do ser-crianca.
magem Humanistica de Paterson e Zd€rad Para além dessas questdes, o ser-crianca
alguns pressupostos que serviram de ancovasencia outras situacfes distintas, mas que
gem para as reflexdes deste estudo, ilundenvergem por configurar uma experiéncia
nando o caminho percorrido no encontro cofmpar, visto que o cuidado em Enfermagem
0 ser-crianca que convive com o HIV/AIDSao ser-crianga que convive com o HIV/AIDS
buscado, também, proporcionar uma reflenos remete a uma reflexdo de extrema rele-
xao acerca do saber da Enfermagem, suancia: estamos frente a primeira geracéo de
finalidade e sua direcdo na ciéncia do cucriancas que convivem com o HIV/AIDS desde
dado. Logo, este estudo podera oferecer subnascimento.
sidios para reflexdo frente as diversas situa- A problematica vivenciada por este ser-
cOes que constituem o mundo do ser-criancaanca reflete o modelo de sociedade, agrava-
no contexto da AIDS possibilitando o rependo pelo descaso com algumas classes sociais
sar do cuidado em Enfermagem. e faixas etarias, sendo ainda influenciada por
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outros diferentes fatores, como condi¢cdes dgie € cuidado em um dialogo vivido. A Enfer-
moradia, lazer, alimentacéo, acesso aos semiagem, neste contexto, € a arte de cuidar tendo
cos de saude, educacéo, contexto familiar, relmmo essencial@encontrona busca do desper-
cionamento com outros seres, entre outros. tar das potencialidades do ser.

Percebe-se que estes fatores interferem Paterson e Zderé&thcreditam que os seres
nas possibilidades e potencialidadessde humanos tém algo a ensinar, se pudermos ao
mais deste ser, que segundo Lour@iré o menos ouvir. E a partir deste pressuposto que
conjunto dos fatores quem interferem na vidaonsidera-se que o cuidado em Enfermagem
do individuo, em suas multiplas dimensbdesleve ser desenvolvido, pois sendo arte e cién-
quais seja: fisica, mental, social, entre outrasa, permite que o ser enfermeiro, interaja e
Corroborando com o autor acredita-se que esanheca o ser que € cuidado, num processo de
tes fatores sdo essencialmente parte dos difeécas e crescimento dos envolvidos.
tos de todo ser, e devem ser respeitados, caben- Padoirf? menciona que a teoria é funda-
do a todos cidadaos lutar pela garantia desse®ntada na fenomenologia e no conceito de

Com base neste contexto, o desenvolvijue o fenbmeno da vida € existencial, ou seja,
mento infantil perpassa pelo enfrentamento &eibjetivo, no qual ninguém pode saber o que o
diversos desafios vivenciados diariamente, @autro vive na sua existéncia, nem saber o que o
que resulta em conseqiéncias que variam detro passa no seu interior. No entanto, € rele-
crianca para crianga. Assim, frente as questdeante perceber que as situacbes de Enferma-
da AIDS, ou qualquer outro enfrentamengem disponibilizam questdes possiveis de se-
to posto a infancia, faz-se necessario que @M observadas e expressas referentes a
profissionais, ao considerarem as implicaxisténcia humana, dignas e possiveis de des-
cbes da contemporaneidade, busquem estaicdo. Paterson e Zderad acreditam que a
preparados com conhecimentos pertinentdenomenologia objetiva conhecer o contexto
para além do conhecimento do contexto s6cuivenciado existencialmente pelos seres huma-
econdbmico e cultural a que estes seres estms.
inseridos, para assim buscar desenvolver um E neste sentido que as autoras propdem as
cuidado e uma educacédo em saude com qudédises do estudo fenomenoldgico como método
dade e eficacia, base na buscaelomaise do para descrever a pratica da Enfermagem, deno-
estar melhor em tempos de AID®8 e ainda minadade “Nursology”, que prevé uma primei-
competéncias para um cuidado em Enfermea etapa, preparacdo do enfermeiro para vir a
gem diferenciado e humanizado. saber, como uma fase de preparacdo para o

conhecimento, na qual refletimos a respeito do

3 FUNDAMENTANDO O CUIDADO EM  caminho percorrido ou a percorrer. O enfermei-
ENFERMAGEM ro deve, além de estar consciente de seu proprio
ponto de vista, estar aberto ao desconhecido,

A Teoria da Enfermagem Humanistica deisando ampliar seus conhecimentos e buscan-
Josephine Paterson e Loretta Zderad ilumina@o compreender a pessoa na sua experiéncia
as acoes de cuidado desenvolvidas no estagiastencial. Na segunda etapa, o enfermeiro
supervisionado para a conclusdo do curso e donhecendo o0 outro intuitivamente, € neces-
presente estudo, visto que esta descreve a Eario etar com, e objetiva conhecer o seom-
fermagem como um ato inter-humano, assipreender como ele vé e experiencia o0 mundo.
como confere ao outro a possibilidade de fazer Ja na terceira etapa, o enfermeiro conhe-
escolhas responsaveis, objetivando essenciendo o outro cientificamente, procurara refle-
mente a busca do vir a ser, contendo 0s potein-criticamente acerca da experiéncia existen-
ciais e as limitacdes do ser que cuida e do sgal, chegando na quarta fase, quando o enfer-
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meiro sintetizando os outros conhecidos, con- Nesse contexto, verifica-se que o precon-
siderando o didlogo entre as multiplas situaeito permeia muitas das atitudes na pratica do
cOes vivenciadas. Por fim na quinta fase dalidado, sendo manifestado pelo comporta-
metodologia, sucessédo dentro do enfermeinento discriminatério, medo, inseguranca e
dos muitos para o paradoxal, sera 0 momerdesconhecimento, o que entende-se ser oposi-
em que o ser-enfermeiro corrige e expandegdo no que se refere a concep¢do humanistica
seu angulo de visao, impulsionando o conhque a Enfermagem preconiza, sendo assim
cimento de Enfermagem como um todo.  uma inquietacdo que merece reflexao.

Para além do método proposto pelas Reconhecendo a incongruéncia na prati-
teoristas, que pressupdem a descricdo da pca-do cuidado, sera necessario o preparo a par-
tica de Enfermagem, consideram que o cuidér do conhecimento técnico-cientifico e das
do em Enfermagem, que podera ser mediadeflexdes acerca de nossas vivéncias para ser
pelo encontro vivido e dialogado com o ser npossivel educar e prevenir, pois acredita-se que
mundo, na relacdo EU-TU, busca desenvattempo de acabar com os mitos e preconcei-
ver o potencial parser maiseestar melhorde tos e fazer parte desta luta pela cidadania e
cada um nessa relacdo, o que remete a estalidariedade. Portanto o enfrentamento da
presente e receptivo as experiéncias de videDS ultrapassa o ambito do tratamento e espe-
Gnicas e individuais, sendo estas reflexd@anca em relacdo a cura, insere-se no contexto
importanté, de busca por acdes de educacdo da popula-

¢cdo no que se refere a desmistificacdo dos
4 REFLEXOES ACERCA DO SER-CRI- medos e preconceitos a que as pessoas infec-
ANCA QUE CONVIVE COM O HIV/ tadas pelo HIV estédo expostas.
AIDS E DO CUIDADO EM ENFERMA- Além disso, percebe-se que a liberdade ou
GEM os direitos de uma pessoa ndo podem ser res-
tringidos pelo fato de ser portador do HIV, in-

A AIDS é uma epidemia global que entdependente da raca, nacionalidade, religido,
menos de 20 anos adotou propor¢des cmaxo ou orientacdo sexual. Tem-se lutado para
focos de disseminacédo em todos os contineque todo portador do virus tenha preservado o
tes®. Foi descrita inicialmente em jovens hoseu direito a vida social, civil, profissional,
mossexuais masculinos, o que desencadesmxual e afetiva, considerando que isto é ques-
uma resposta social silenciosa, porém comots® de cidadania.
apresenta independente de camada social, es- Ao considerar as questbes de cidadania
colaridade, raca, sexo ou idade, ndo tardoyarcebe-se, mais uma vez como é relevante
atingir mulheres e crian¢dsocupando hoje que os profissionais da area da salde estejam
um espaco nos servicos de saude que até podewidamente preparados, com conhecimento
tempo atras ndo se discutia. cientifico, ético e humano, pois assim, poder-

Percebe-se também que ndo se esperaead prestar um cuidado com qualidade e efi-
gue a AIDS pediatrica fosse ser de grande reacia ao ser-crianga que convive com o HIV/
percussao na pratica do cuidado. Entretar®dDS para educar, garantir direitos e cidada-
esta posta atualmente como o grande enframna e estabelecer uma interacdo com confian-
tamento da humanidade em termos de doenca, carinho, atencéo e apoio emocional na bus-
ja que nenhuma doenca anterior foi tdo letala doestar melhor deste ser.
tdo misteriosa e tao resistente ao desenvolvi- Neste contexto, o cuidado em Enferma-
mento de terapias e vacinas, também é a pgem, permeado pela interagdo com o outro
meira da historia cujo controle depende badiusca despertar no ser-crianca com HIV/
camente do nosso comportamento conséienteAIDS, suas potencialidade de compreender,
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interpretar e construir o mundo da vida. Paasa, possivelmente, na maioria dos casos, co-
rém, as vivéncias do ser-crianca com o HIfho forma de negacao ou maneira de enfrentar
AIDS também estardo diretamente relaciongal fato, assumem o pacto de siléncio.
das as questbes de preconceitos, estigmas en- Outra situacdo que configura uma ques-
volvidos da epidemia da AIDS, a necessidad&o ética essencial no cuidado neste contexto
de tratamento anti-retroviral e de adeséao a este sigilo quanto ao diagnostico. Como profis-
tratamento e a necessidade de acompank@nais da saude, sabemos que ndo ha neces-
mento ambulatorial e, por vezes, hospitalizaidade de ter conhecimento do diagnéstico do
cdo que fardo com gue se relacione compaciente para cuida-lo, visto que, em relacao
equipe de Enfermagem. as normas de biosseguranca, estas devem ser
Nas experiéncias de hospitalizacdo, eadotadas com todos, sem excecao. O sigilo esta
recente estudo, Verni@iconstatou que a equi-muito relacionado com a questao de nédo expor
pe de Enfermagem de uma unidade de interres criancas, pois ndo ha necessidade de que
cao pediatrica traz consigo ansiedade e difiutras pessoas tenham conhecimento da sua
culdades ao assistir a crianca que convive caituacao sorologica, sdo criancas como as ou-
o HIV/AIDS. Ansiedade, essa, traduzida potras. As criancas nao tem nada de diferente, ha
medo, desconhecimento em relacdo ao tratauitos questionamentos como, por exemplo,
mento e progndstico, bem como julgamentosse as criancas que tem cancer sdo carequi-
guestbes éticas, como o respeito ao sigilo e mbas as que tem AIDS podemos reconhecer de
pacto de siléncio. gue maneird?. Enfim, a convivéncia com es-
Quanto ao medo, percebe-se que este p&#es criancas seja na escola, na creche ou em
estar relacionado a atitudes discriminatériaseu lar, ndo significa riscos de transmissao pa-
por vezes relacionado a falta de conhecimenta, seus colegas ou familiares.
ou pela construcdo e resposta social a AIDS. Estas sdo apenas algumas das vivéncias
Refere-se ndo somente as pessoas que comuie sinalizam que ha muito para se refletir
vem com o HIV, que preferem se isolar a sga pratica do cuidado em Enfermagem ao ser-
expor as atitudes discriminatorias, mas aasianca que convive com o HIV/AIDS.
profissionais da saude, em especial, que pela
falta de preparo e conhecimentos talvez n&CONSIDERACOES, QUE NAO SAO FI-
se sentem em condicdes de cuidar dessas pedlAIS
soas omitindo-se desta responsabilidade, o
gue vai contra os pressupostos da Enfermagem O ser-crianca, desde o nascimento, passaa
Humanistic&). descobrir o mundo no qual esta inserido, bem
No que se refere ao pacto do siléncio tengomo descobrir-se neste mundo. Essa desco-
se que as pessoas que convivem com o HIbgrta ndo se encerra em nenhum momento
AIDS optam em néo falar referente tal fatespecifico da vida, mas é durante a infancia
entre sua familid. Neste caso as pessoas qugLie este ser-no-mundo passa por vivéncias im-
tem conhecimento do diagnostico, ndo comepares e relevantes para seu desenvolvimento.
tam acerca desta situacdo e por vezes sdo os A partirda compreensdo do ser-no-mundo
familiares que fazem um pacto de siléncio, is#® possivel trilhar novos caminhos para cons-
€, ndo se fala no assunto em casa ou no servigor uma pratica do cuidar voltada para 0 mun-
€ muito menos para os outros. Entretanto, cathe da crianca, na qual os valores da sensibilida-
versam sobre a realidade vivenciada e os semté e da solicitude sejam cultivados e respeita-
mentos despertados com pessoas que se s, envolvendo ndo apenas um corpo, mas
tram sensibilizadas na luta contra a AIDS em ser integréP. Corroborando com a auto-
encontram ajuda nos grupos de apoio, mas eaacredita-se que as vivéncias oportunizadas
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pelo estudo despertaram para reflexdo e des- Nesse sentido € relevante considerar como
velaram um cuidado em Enfermagem diferereessencial ver, ouvir, tocar e sentir, para desen-
ciado e de qualidade na buscaedtar come volver-se o processo de interacao e de trocas
do estar melhor do ser-crian¢d, enfim a nasvivéncias para alcancamss maise oestar
partir dos valiosos momentos de reflexdo fanelhor. Considerando sempre o processo de
possivel compreender o ser-crianga no mundeescimento muatuo, de auto-conhecimento e
em relagcdo com o ser que cuida. de percepcdo do outro, nesta perspectiva, as
Foi também a partir da experiéncia vividacdes de Enfermagem sédo entendidas como
com as criangcas que convivem com o HIMbda e qualquer situacdo que envolva um ser
AIDS, que a aquisicdo de conhecimentos utumano com necessidade de ajuda havendo
trapassou o ambito técnico do cuidar, possihieste encontro uma relacao dialégica
litou-nos repensar conceitos de vida e impul-  Por fim, foi o encontro durante o cuidado
sionou as reflexbes e as acdes como ser qgra Enfermagem, que oportunizou abordar a
cuida. Vivenciar essa situacao permitiu o retimenséao vivencial do ser-crianca, para além
pensar a pratica do cuidado em Enfermageso conviver com o HIV/AIDS. Nesse sentido
e que a nossa acao pode fazer a diferencarefietir e buscar um cuidado diferenciado,
mundo do cuidar. Novas perspectivas foragentrado no ser, podera ser uma maneira de
despertadas e foi possivel compreender queéoonar a infancia um processo de crescimento
conhecimento e a sensibilidade sdo funda-desenvolvimento na busca da vida com me-
mentais para a viabilizacdo de um cuidadbor qualidade, considerando que isso se con-
diferenciado neste contexto. cretizou por existirem pessoas que partilham
Aprender a escutar o ser crianca, aprendemtre si seus momentos de vida.
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