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Estratégias de enfermagem para o Processo de Alta Hospitalar de Criangas Dependentes
de Tecnologia: Reviséo Integrativa

RESUMO

Introducdo: A hospitalizacdo pediatrica afeta significativamente a rotina e a organizacao
familiar, especialmente em casos de doencas cronicas. Criancas dependentes de tecnologia
(CDTs) necessitam de dispositivos médicos para manter funcles vitais, e 0 processo de alta
hospitalar deve garantir a continuidade dos cuidados no domicilio para evitar readmissdes.
Objetivo: Identificar na literatura cientifica as estratégias de enfermagem para o processo de
alta hospitalar de criancas dependentes de tecnologia. Metodologia: Estudo do tipo Reviséo
Integrativa baseada em Cooper 1998, as informaces foram coletadas em julho de 2024 atraves
da selecdo e analise dos artigos sobre estratégias de enfermagem para o processo de alta
hospitalar de criancas dependentes de tecnologia. As bases de dados escolhidas para a busca
foram Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Literatura
Internacional em Ciéncias da Saide (MEDLINE) e Banco de Dados em Enfermagem (BDENF)
com acesso via Biblioteca Virtual em Saude (BVS); e a base de dados SCOPUS. Resultados e
Discussao: Foram encontrados 286 artigos, apés aplicacdo dos critérios de exclusao foi obtido
uma amostra com 17 artigos que foram selecionados para inclusdo na revisdo. Da analise,
resultaram trés categorias: Estratégias de enfermagem para o processo de alta hospitalar de
criancas dependentes de tecnologia; Importancia da Criagdo de Protocolos para a Alta
Hospitalar; e Desafios enfrentados para alta hospitalar. Conclusédo: A enfermagem desempenha
um papel crucial no processo de alta hospitalar de criancas dependentes de tecnologia, sendo
essencial para garantir a continuidade e a qualidade dos cuidados no domicilio. A
implementacdo de estratégias educacionais e de suporte podem garantir menos readmissoes
hospitalares e melhorar a qualidade de vida dessas criancas e suas familias.

Palavras Chave: Crianca Hospitalizada, Doenca Cronica, Enfermagem Pediatrica, Familia,
Planejamento da Alta.
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1 INTRODUCAO

A internacgdo hospitalar pediatrica afeta a familia como um todo, mudando a rotina e sua
organizacdo, especialmente nas situacdes de doencas cronicas. A crianga no ambiente hospitalar
passa por varios momentos estressantes, como 0s procedimentos invasivos e dolorosos, o
afastamento de amigos, da escola, assim como do &mbito familiar (Farias et al, 2020).

A presenca da familia contribui para amenizar os sentimentos negativos da
hospitalizacdo e também demonstra a autenticidade de seu papel como cuidadora da crian¢a no
ambiente hospitalar. Essa presenca se manifesta na prontidao do cuidado, na dedicacdo continua
ao longo do dia, na presteza para atender as orienta¢fes da equipe de salde em relacdo aos
cuidados com a crianga, e no acompanhamento durante a realizacdo de exames e procedimentos
(Farias et al, 2020).

A crianca portadora de uma condicdo de saude crbnica necessitard de cuidados
continuos apos sua alta hospitalar, por isso a auséncia do devido preparo acarreta uma
dificuldade significativa na gestdo dos cuidados no domicilio, aumentando as chances de
readmissdes recorrentes desses pacientes. Tais readmissdes, por sua vez, sao multicausais e
podem estar relacionadas com as deficiéncias presentes no processo de educacdo em saude
familiar, para garantir a continuidade dos cuidados apds a alta hospitalar. Com isso, hd a
necessidade de buscar estratégias para minimizar essas readmissdes, pois, a cada nova
hospitalizacdo, aumenta-se a complexidade do cuidado dessas criancas (Nobrega et al, 2018).

Em estudo sobre o preparo para a alta de criangas com doencas cronicas, Nébrega et al
(2018) mencionam que esse processo ndo contribui para o protagonismo dos pais no
gerenciamento dos cuidados da criangca com doenca cronica. Isso por se limitar a prescricdo de
cuidados verticalizadas que néo séo capazes de desencadear o processo de autonomia familiar,
cujo empoderamento a capacita para a tomada de decisdo em relagdo aos cuidados (N6brega et
al, 2018). Ainda, em seu estudo, os autores relatam que essas familias almejam que os
profissionais de satde acolham suas expectativas e seu contexto de vida para além da doenca,
ao realizarem o planejamento da alta hospitalar (Nobrega et al, 2018).

De acordo com Cabral e Moraes (2015) as criangas dependentes de tecnologia ou com
doencas cronicas fazem parte do grupo chamado de criangas com necessidades especiais de
saude (CRIANES) e podem ser classificadas de acordo com a necessidade de cuidado em:
desenvolvimental, dependente de tecnologias, terapia medicamentosa, habitos modificados e

necessidades mistas.



Klein et al (2021) definem as criancas dependentes de tecnologias (CDTs) como
aquelas que fazem uso de dispositivos médicos decorrente de uma situacao de agravo para
suprir a perda de uma funcéo do organismo. Ainda, em seu estudo, € apresentado como 0s
principais cuidados tecnologicos a derivacdo ventriculo-peritoneal, gastrostomia,
oxigenoterapia, traqueostomia e sonda nasoenteral. Outro exemplo sdo as criangas e
adolescentes com necessidades de infusdo da nutricdo parenteral (NP) domiciliar, que é
necessario treinamento dos familiares no que se refere a técnica e aos cuidados no manejo de
cateteres, infusbes e manuseio do equipamento, entre outros cuidados para evitar

complicacdes (Klein et al 2021).

As CDTs tem sua qualidade de vida determinada pelo uso das mesmas, permitindo a
desospitalizacdo e a continuidade do tratamento no domicilio pelo responsavel legal da
crianga. Esses pacientes precisam de cuidados especiais diarios para manter a salde e evitar
maiores complicacOes. Para garantir uma alta hospitalar segura para criancas dependentes de
tecnologias, € imprescindivel que a equipe de enfermagem assuma um papel educacional,
oferecendo orientacOes e acdes educativas em salde. Isso contribui para o preparo e suporte

das familias durante o processo de desospitalizacdo (Andrade, 2017; Tres et al., 2022).

A aproximacdo do autor com o tema surgiu durante seu estagio hospitalar, onde
desenvolveu uma conexdo significativa com uma crianca hospitalizada e dependente de
tecnologias. Essa vivéncia permitiu-lhe observar de perto os desafios enfrentados tanto pela
crianca quanto por seus cuidadores, especialmente no que se refere ao preparo para 0s
cuidados domiciliares ap0s a alta. A experiéncia pratica reforcou a importancia do papel da
enfermagem na educacdo e no suporte as familias, motivando o autor a estudar estratégias

para garantir uma transicao segura e eficaz do hospital para casa.

Nesse sentido, o presente estudo tem como questdo norteadora: Quais sdo as
estratégias de enfermagem estabelecidas durante o processo de alta hospitalar de criancas

dependentes de tecnologia ?



2 OBJETIVO
Identificar na literatura cientifica quais s&o as estratégias de enfermagem para o processo
de alta hospitalar de criancas dependentes de tecnologia.
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3 REVISAO DA LITERATURA
3.1. Criangas Dependentes de Tecnologias

Dentre as CRIANES, um grupo que merece atencgéo especial séo aquelas dependentes
de tecnologia, essas criangas necessitam de equipamentos mantenedores da vida, a
complexidade dessas demandas de cuidado implica no estabelecimento de uma rede social

constituida pelo servigo de satde, a familia e a comunidade (Cabral e Moraes 2015).

A crianca dependente de tecnologia é aquela que apresenta uma condicdo cronica,
estado de salde fragil, complexidade médico-clinica e depende de artefatos
tecnoldgicos indispensaveis a sua existéncia, como tubos, sondas, cateteres, entre
outros (Okido et al., 2016, p.721).

Santos et al (2020) traz que no Brasil ainda ndo existem taxas epidemiologicas oficiais
referentes as CRIANES. Apesar dos dados epidemioldgicos brasileiros mostrarem que as taxas
de mortalidade infantil cairam, em contrapartida, a invisibilidade desse grupo representa uma
problematica para o delineamento de politicas publicas especificas para essas criangas (Santos
et al, 2020).

Conforme Cabral e Moraes (2015), a classificacdo dessas criangas pode ser dividida em
cinco categorias: desenvolvimento, tecnol6gicos, medicamentosos, habituais modificados e
mistos. Na primeira, estdo incluidas aquelas com disfuncdo neuromuscular que requerem
reabilitacdo psicomotora e social; na segunda, as dependentes de tecnologia (cateter semi-
implantavel, com estomias, uso de equipamentos mantenedores da vida etc.); na terceira, estdo
as farmacodependentes (antirretrovirais, cardiotdnicos, neurolépticos etc.); na quarta, as que
dependem de modificacdes na forma habitual de cuidar no dia a dia; e na ultima, as que
apresentam uma combinacdo de uma ou mais demandas (Cabral e Moraes, 2015)

A dependéncia tecnologica afeta significativamente a vida diaria dessas criangas e suas
familias, exigindo um cuidado constante e especializado. E importante que os profissionais de
salde estejam preparados para atender as necessidades dessas criancas e suas familias,
oferecendo um cuidado humanizado e de qualidade (Okido et al, 2016).

O cuidado as familias de criancas dependentes de tecnologias em um contexto hospitalar
é um desafio para a equipe de satde, em especial para os enfermeiros. Estes se deparam com o
despreparo das familias/responsaveis legais para lidar com os equipamentos tecnologicos, a
sobrecarga familiar, a dificuldade de suporte emocional e psicoldgico para as familias e a
escassez de recursos financeiros para a manutencdo dos equipamentos (Siqueira et al, 2017).
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Segundo Siqueira et al (2017) é recomendado a capacitacdo das familias para o cuidado
com os equipamentos, a criacao de espacos de apoio emocional e psicoldgico, e estratégias para

busca de recursos financeiros.

3.2. Desospitalizacdo de Criancas e Adolescentes com Doencas Cronicas

A Portaria n® 2.527/2011 do Ministério da Salude aborda a desospitalizacdo no contexto
dos cuidados de salde. Esta reconhece a relevancia da transi¢cdo adequada entre o ambiente
hospitalar e o domiciliar, enfatizando a necessidade de promover estratégias que garantam a
continuidade dos cuidados e minimizem os riscos associados a mudanca de cenario, ao
contemplar a desospitalizagdo como parte integrante das agdes de seguranca do paciente (Brasil,
2011).

Também, reforca a importancia da coordenacdo eficaz entre equipes de salde, a
avaliacdo criteriosa do paciente e a implementacdo de medidas que assegurem a adaptacédo do
individuo ao ambiente fora do hospital. Nesse sentido, contribui para a construgdo de um
sistema de saude mais abrangente e centrado no paciente, considerando sua jornada desde o
internamento até a reintegracdo a comunidade, em consonancia com principios de qualidade,
seguranca e bem-estar (Brasil, 2011).

A desospitalizacdo de criancas e adolescentes com doengas crénicas emerge como uma
abordagem benéfica e inovadora no campo da salde pediatrica. Alivia a sobrecarga dos
sistemas de saude, reduz o risco de infec¢des hospitalares, minimiza o impacto psicologico da
internacdo prolongada ao permitir que pacientes retornem aos seus ambientes familiares e
comunidades, contribui para a melhoria da qualidade de vida, respeitando o desenvolvimento
emocional e social desses jovens (Novais et al 2021).

Além disso, a desospitalizacdo permite que as familias desempenhem um papel mais
ativo nos cuidados, fortalecendo os lacos de suporte e oferecendo um ambiente mais familiar
para o tratamento. Essa abordagem tende a ser mais econdmica, reduzindo custos, tanto para as
instituicOes de salde, quanto para as familias. Em suma, a desospitalizacdo de criangas e
adolescentes com doencas cronicas representa um avango na direcdo de um cuidado mais

humanizado, eficaz e centrado no paciente (Novais et al 2021).
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3.3 O Papel da equipe da enfermagem no processo de alta hospitalar

O diagndstico de uma condicdo cronica na infancia afeta de maneira significativa a
rotina da crianca e de sua familia, devido as demandas de cuidado, ao progndstico e as
frequentes hospitalizacdes (Delmiro et al., 2020). Nesse contexto, a provisdo de atencdo
continua é essencial para prevenir a agudizacao do estado de saude, assegurando os direitos das
criancas e adolescentes e a preservacdo da vida (Brasil, 2018; Costa; Borges, 2022). Entre as
criancas com condigdes cronicas, destacam-se aquelas dependentes de tecnologias pela
complexidade dos cuidados exigidos e pela necessidade de dispositivos tecnoldgicos. Esses
dispositivos, apesar de essenciais para a manutencdo da vida dessas criancas, representam
também um processo vulneravel que afeta a autonomia e a vida social de toda a familia (Reis,
2018).

Durante o periodo de hospitalizacdo, € fundamental que a equipe de enfermagem
incorpore ao planejamento assistencial a¢Ges voltadas a promocdo do cuidado domiciliar,
visando a uma alta hospitalar segura (Oliveira et al., 2021). Nesse sentido, a crianca dependente
de tecnologia e sua familia devem estar ativamente envolvidas nos cuidados, sob supervisdo da
equipe, para adquirir as habilidades e competéncias necessarias. A enfermagem, como categoria
profissional, deve atuar desde a admissdo até a alta segura, esclarecendo dividas sobre o
diagndstico, a necessidade de cuidados e as insegurancas enfrentadas durante a hospitalizagédo
(Andrade, 2017).

Para garantir uma alta hospitalar segura para criancas dependentes de tecnologias, €
imprescindivel que a equipe de enfermagem assuma um papel educacional, oferecendo
orientacOes e acdes educativas em saude. I1sso contribui para o preparo e suporte das familias
durante o processo de desospitalizagdo. A formacdo do profissional de enfermagem inclui
direcionamentos para seu papel educador na sociedade, e, considerando que essas familias
enfrentam processos de aceitagdo do diagnostico e transicdo de cuidados, o ato de ensinar,
supervisionar e guiar os cuidadores deve ser parte integrante de suas praticas assistenciais
(Andrade, 2017; Tres et al., 2022).
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4 METODOLOGIA

4.1 Descricao do estudo

A revisdo integrativa, é a mais ampla abordagem metodoldgica referente as revisoes,
permitindo a inclusdo de estudos experimentais e ndo-experimentais para uma compreensao
completa do fendmeno analisado, fornece uma compreensao mais abrangente de um fenémeno
ou problema de salude especifico e combina dados da literatura tedrica e empirica, além de
incorporar um vasto leque de propositos: definicdo de conceitos, revisao de teorias e evidéncias,

e analise de problemas metodoldgicos de um topico particular (Whittemore e Knaf, 2005).
4.2 Delineamento do estudo

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, conforme Cooper (1989 apud
Roman; Friedlander 1998), que descreve 5 etapas para selecdo e analise das producdes
cientificas. Sdo elas: 12 etapa: formulacéo da questao norteadora, 22 etapa: coleta de dados, 32
etapa: avaliacdo dos resultados, 42 etapa: analise e interpretacdo e 52 etapa: apresentacéo dos

resultados.

4.3 Formulacéo do Problema

A formulacéo do problema ocorreu por meio do aprofundamento do tema e definicéo
dos aspectos mais relevantes. A questdo norteadora da revisao foi: Quais sdo as estratégias
de enfermagem estabelecidas durante o processo de alta hospitalar de criancas dependentes
de tecnologia? Com base nessa questdo de revisdo, identificou-se o acrébnimo PICo

(Populagéo, Interesse e Contexto), conforme apresentado no Quadro 1.

Quadro 1 - Estratégia PICo da pesquisa. Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2023
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Acrénimo Definicéo Descricéo

Criancas dependentes de
P Populacao, paciente ou

problema tecnologia

A Estratégias de Enfermagem
| Intervencdo, indicagéo ou

interesse

Alta Hospitalar
Co Contexto

Fonte: Adaptado por Kelvin Chrisostomo Queiroz, 2024.

4.4 Critérios de Inclusao e Exclusédo

Foram incluidas producdes cientificas do tipo artigo original, que respondiam a
questdo de revisdo, com textos disponiveis na integra, e publicados em portugues, inglés ou
espanhol, com recorte temporal dos ultimos 10 anos ( de 2013 a 2023).

Como critérios de exclusdo foram considerados os editoriais, livros, trabalhos de
conclusdo de curso, dissertacdes, reflexdo e relatos de experiéncia, textos incompletos e ndo

disponibilizados na integra.

4.5 Coleta de Dados

As bases de dados escolhidas para a busca foram Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Literatura Internacional em Ciéncias da Saude
(MEDLINE) e Banco de Dados em Enfermagem (BDENF) com acesso via Biblioteca Virtual
em Saude (BVYS); e a base de dados SCOPUS.

As buscas nas bases de dados foram realizadas em julho de 2024. Foram utilizados
descritores exatos conforme Ciéncias da Saude (DeCs)/Medical Subject Headings (MeSH) e
termos alternativos, em inglés, combinados com operadores booleanos AND e OR. Utilizou-
se os termos: “Patient Discharge”, “Discharge Planning” “Discharge, Patient” “Planning,
Discharge”, Child, Children, “Children with Special Health Needs” “Technology-dependent

P19

children”, Nursing, “Patient Care Planning”, “Care Plan, Nursing”.

Na BVS foi realizada a busca avancada utilizando a combinacdo dos descritores e
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termos alternativos e filtrando apenas as bases de dados escolhidas e o periodo dos ultimos
10 anos (2013 a 2023). Na SCOPUS também realizou-se a busca avangada e filtrou-se o

periodo. As estratégias de busca e quantidade de artigos estdo disponiveis no Quadro 2.

Quadro 2. Estratégias de busca e quantidade de artigos identificados.

Base de Estratégia de busca Quantidade de
Dados artigos identificados
MEDLINE | (“patient discharge”) OR (“discharge planning”) OR 20

, BDENF e | (“discharge, patient” ) OR (“planning, discharge”)
LILACS, AND (child) OR (children ) OR ( “children with
com acesso | special health needs”) OR (“technology-dependent
via BVS children”) AND (nursing) OR (“patient care
planning”) OR (“care plan, nursing”’) AND (
db:("MEDLINE" OR "BDENF" OR "LILACS"))
AND (year_cluster:[2013 TO 2023])

SCOPUS ( TITLE-ABS-KEY ( "patient discharge”) OR 266
TITLE-ABS-KEY ( "discharge planning”) OR
TITLE-ABS-KEY ( "discharge, patient”) OR
TITLE-ABS-KEY ( "planning, discharge" ) AND
TITLE-ABS-KEY (child) OR TITLE-ABS-KEY
( "children with special health needs") OR TITLE-
ABS-KEY ( "technology-dependent children”) OR
TITLE-ABS-KEY ( children) AND TITLE-ABS-
KEY (nursing) OR TITLE-ABS-KEY ( "patient
care planning" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "care
plan, nursing”)) AND PUBYEAR > 2012 AND
PUBYEAR < 2024

Total 286

4.5 Avaliacéo dos dados

Inicialmente foram identificadas 286 publicacOes. Apds a leitura de titulos e resumos
foram excluidos 254 publicacdes, destas 6 artigos por ndo estarem entre os idiomas ja
estabelecidos, 17 por ndo serem artigos primarios, 46 por ndo serem artigos (resumos
expandidos), 102 por ndo terem relagdo com a tematica pesquisada, 83 por ndo responderem a
questdo norteadora da pesquisa. Frente a isso, restou 32 producdes potencialmente elegiveis
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para a inclusdo sendo submetidas a uma leitura integral e com isso identificou-se sendo
excluido 2 artigos duplicados sendo contabilizados apenas uma versdo de cada estudo, 11
textos que ndo estavam disponiveis na integra, 2 que foram removidos de seus periodicos, com
isso a amostra final foi composta por 17 artigos para a inclusdo na revisao.

A Figura 1 apresenta o fluxograma do processo de selecdo dos estudos apds a busca nas
bases de dados, assim como a representacdo do numero de artigos elencados ou excluidos
conforme a leitura em cada etapa.

Figura 1: Fluxograma do processo de busca, selegéo e inclusdo dos estudos. Porto Alegre,
Rio Grande do Sul, Brasil, 2024

Artigos potenciais

Identificacio

identificados (N=286) ! Artigos excluidos por 1
 nao estar no idioma, :

l ---------------------------------- H nao ser artigo H

! primario e por nio ser |

1 1

um artigo (N=69)
Resumos avaliados

Andlise

(N=217)
e
' Artigos excluidos :
l ”””””””””””””””””” H pelo resumo !
3 ! (N=185) :
= Elegiveis para analise | = 0=—=-—-——————————-
= aprofundada
%“ m™w=32 | Ty oo ST T 1

| Artigos Excluidos por

__________________________________ H critérios de
Elegibilidade e por

duplicidade (N=15)

[ ——

Artigos incluidos para
extracdo de dados
(N=17)

Inclusio

Fonte: Kelvin Chrisostomo Queiroz, dados de pesquisa de julho (2024).

4.6 Anélise dos Dados.

A analise se deu através da leitura na integra dos artigos selecionados, a partir do que
cada artigo trazia para responder a pergunta de pesquisa. A andlise dos dados dos artigos
incluidos foi realizada por meio da exploracao criteriosa das informac6es contidas nos artigos,
focando no objetivo. O registro das informac6es extraidas dos artigos cientificos foi efetuado
utilizando um instrumento para coleta dos dados obtidos dos artigos que foram incluidos na
amostra, conforme Apéndice A. Neste instrumento foram coletadas informacGes relativas a:
Identificacdo do artigo (autor, ano, periédico e titulo); Metodologia (Cenério, participantes,
delineamento).

Também, nesta etapa da revisdo integrativa foi realizada a sintese e a comparacao dos
dados extraidos dos artigos cientificos, que foram reunidos em um quadro sindptico geral, para
visualizar e pontuar de modo objetivo o contetdo tedrico dos mesmos.
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Além disso, o0s estudos foram analisados e classificados em nivel de evidéncia
conforme Melnyk e Fineout-Overholt (2005), a apreciacdo do nivel de evidéncia foi
categorizada em sete niveis: 1- as evidéncias provém revisdo sistematica, metanalise ou de
diretrizes clinicas oriundas de revisdes sistematicas de ensaios clinicos randomizados e
controlados; 2- evidéncias de pelo menos um ensaio clinico randomizado controlado; 3-
evidéncias derivadas de ensaios clinicos bem delineados sem aleatorizagdo; 4- evidéncias
oriundas de estudo de coorte e de caso-controle bem delineados; 5- evidéncias apresentadas de
revisdo sistematica, de estudos descritivos e qualitativos; 6- evidéncias provenientes de um
unico estudo descritivo ou qualitativo; 7- evidéncias derivadas da opinido de autoridades e/ou
parecer de comissao de especialistas.

Além disso, foi possivel a identificacdo de trés categorias para discussdo dos
resultados: Estratégias de enfermagem para o processo de alta hospitalar de criancas
dependentes de tecnologia; Importancia da Criacdo de Protocolos para a Alta Hospitalar; e
Desafios enfrentados para alta hospitalar.

4.5. Aspectos éticos

Nessa pesquisa foram asseguradas todas as devidas autorias ao citar e referenciar 0s
autores dos estudos primarios utilizados conforme a Lei de Direitos Autorais, Lei n° 9610, que
trata da garantia desse direito (Brasil, 1998). Por se tratar de uma revisdo da literatura, ndo
houve a necessidade de submissdo do projeto ao Comité de Etica e Pesquisa da Escola de
Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (COMPESQ/ EENF).
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