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RESUMO

Introdugdo: A pratica de Enfermagem em Saude Infantil e Pediatrica requer uma sensibilizagdo relativa ao envolvimento dos pais nos cuidados prestados
a crianga, desenvolvendo um processo de parceria e integrando amplamente a familia. A filosofia de cuidados centrados na familia torna-se a pedra
basilar dos cuidados pediatricos.

Objetivo: Identificar na literatura as intervengGes de Enfermagem de Saude Infantil e Pedidtrica na promogdo da parceria de cuidados.

Meétodos: Revisdo Integrativa, realizada em julho de 2022, nas bases de dados: CINAHL Complete, MEDLINE Complete, Nursing & Allied Health Collection:
Comprehensive, Cochrane Central Register of Controlled Trials e MedicLatina, e de acordo com as orienta¢Ges de Joanna Briggs Institute para a realizagdo
de revisGes da literatura.

Resultados: Amostra composta por 12 artigos. Foi possivel identificar particularidades na implementagdo da parceria de cuidados com potenciais
melhorias relativas a negociagdo, comunicagdo, estabelecimento de papéis, capacitagdo dos pais e barreiras a parceria.

Conclus3o: E notdria a necessidade de investimento na formagdo relativa a esta teméatica, bem como orientacdes a sua implementacdo.

Palavras-chave: enfermagem de saude infantil e pedidtrica; cuidados centrados na familia; parceria; negociagdo

ABSTRACT

Introduction: The practice of Child Health and Pediatric Nursing requires awareness regarding the involvement of parents in the care provided to the
child, developing a partnership process and broadly integrating the family. The philosophy of family-centered care turns into the cornerstone of pediatric
care.

Objective: Identify in the literature the interventions of Child Health and Pediatric Nurses in promoting care partnership.

Methods: Integrative Review, carried out in July 2022, in the databases: CINAHL Complete, MEDLINE Complete, Nursing & Allied Health Collection:
Comprehensive, Cochrane Central Register of Controlled Trials and MedicLatina, and in accordance with the guidelines of the Joanna Briggs Institute for
carrying out of literature reviews.

Results: Sample composed of 12 articles. It was possible to identify particularities in the implementation of the care partnership with potential
improvements regarding negotiation, communication, role establishment, parental training and barriers to the partnership.

Conclusion: There is a clear need for investment in training on this topic, as well as guidelines for its implementation.

Keywords: child health nursing and pediatrics; family centered-care; partnership; negotiation

RESUMEN

Introduccion: La practica de la Enfermeria en Salud Infantil y Pediatria requiere conciencia sobre la participacién de los padres en el cuidado brindado al
nifio, desarrollando un proceso de colaboracién e integracion amplia de la familia. La filosofia de la atencidon centrada en la familia se convierte en la piedra
angular de la atencién pediatrica.

Objetivo: Identificar en la literatura las intervenciones de las Enfermeras Pediatricas y de Salud Infantil en la promocidn de asociaciones de atencién.
Meétodos: Revision Integrativa, realizada en julio de 2022, en las bases de datos: CINAHL Complete, MEDLINE Complete, Nursing & Allied Health Collection:
Comprehensive, Cochrane Central Register of Controlled Trials y MediclLatina, y de acuerdo con las pautas de realizacion revisiones de literatura del
Instituto Joanna Briggs.

Resultados: Muestra compuesta por 12 articulos. Fue posible identificar particularidades en la implementacién de la alianza de cuidado con potenciales
mejoras en materia de negociacidn, comunicacion, establecimiento de roles, capacitacién de los padres y barreras para la alianza.

Conclusién: Existe una clara necesidad de invertir en formacion sobre este tema, asi como en directrices para su implementacion.

Palabras Clave: enfermeria y pediatria en salud infantil; atencion centrada en la familia; camaraderia; negociacion
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Introdugao

A pratica de Enfermagem em Sadde Infantil e Pediatrica requer uma sensibilizacdo relativa ao envolvimento dos
pais nos cuidados prestados a criancga, desenvolvendo um processo de parceria e integrando amplamente a familia,
com a finalidade de promover o desenvolvimento e o bem-estar das criangas. A familia surge permanentemente no
enquadramento referencial da crianca, e como fator de atencdo para a prestacdo de cuidados humanizados pelo
enfermeiro. A filosofia de cuidados centrados na familia torna-se a pedra basilar dos cuidados pediatricos (Mendes &
Martins, 2012).

A pratica de cuidar em parceria com os pais é complexa e implica o seu reconhecimento como parceiros no cuidar
(Casey, 1993). Assim, e reconhecendo a importancia da tematica, o presente estudo pretende identificar na literatura as
intervencdes do Enfermeiro de Sadde Infantil e Pediatria na promocdo da parceria de cuidados.

1. Enquadramento Tedrico e Modelo Conceptual

O Modelo de Cuidados Centrados na Familia vé sempre a crianca integrada numa familia, independentemente do
contexto da pratica, e esta ligacdo ndo deve ser interrompida em nenhuma circunstancia (Lusquifios et al., 2019). Assim,
a implementacdo desta filosofia exigirad o estabelecimento de uma parceria entre familia e Enfermeiro de Saude Infantil
e Pediatria.

Os Cuidados Centrados na Familia (CCF) regem-se por nove principios centrais: (i) reconhecer a familia como parte integral
davida da crianga; (ii) facilitar a parceria entre pais e profissionais de saude; (iii)respeitar as familias independentemente
da sua raga, etnia, cultura e status socioecondmico; (iv) reconhecer capacidades e conhecimentos de cada familia; (v)
partilhar informacdo continuamente sobre a crianca; (vi) encorajar e apoiar as familias; (vii) responder as necessidade
da crianca e familia de acordo com a sua fase de desenvolvimento; (viii) adotar politicas e praticas que permitam
garantir suporte emocional e financeiro; (ix) planear prestacdo de cuidados flexiveis, culturalmente competentes e que
respondam adequada e atempadamente as necessidades da crianca e familia. Estes cuidados, mesmo que desafiantes
para o Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria, apresentam beneficios como o aumento da satisfacdo dos cuidados,
melhoria do conforto, o acolhimento da crianca e familia, e consequentes vantagens para o enfermeiro na gestdo e
implementacdo dos seus cuidados (Loureiro et al., 2021).

O verdadeiro reconhecimento da prestacdo de CCF com o envolvimento ativo dos pais surge com o aparecimento
do Modelo de Parceria de Cuidados de Anne Casey (1988), ao defender que a triade crianca, pais e enfermeiros em
parceria assumem parte ativa do processo de enfermagem. Esta parceria representa um processo dinamico e continuo
gue requer participacdo ativa e concordancia de todos os envolvidos para o alcance dos objetivos comuns que terdo
em vista o bem-estar da crianca. A prestacdo de cuidados com base nesta teoria exige ao Enfermeiro de Saude Infantil
e Pediatria a negociacdo da parceria dos cuidados e consequente aceitagao respeitosa pela tomada de decisdo dos pais
(Mendes & Martins, 2012).

O Modelo de Parceria de Cuidados considera que os pais sdo os melhores prestadores de cuidados aos seus filhos
(Casey, 1993), e assenta em dois conceitos importantes: os cuidados centrados na crianca e na familia, e os cuidados
negociados. Mantém-se a interligacdo aos CCF, pela entrega de poder a crianca e familia, fornecendo informacao e
conhecimentos, promovendo a capacitacdo fundamentada na tomada de decisdo e na realizacdo dos cuidados, tendo
por base o respeito e a unido familiar. Os cuidados negociados sdo essenciais para a parceria de cuidados, na medida
em que sdo a base da relacdo terapéutica trabalhada com respeito e acordo mutuo. Serd sempre através do processo
de negociagdo que se elaborard um plano de cuidados, combinado mutuamente e com o nivel de participacdo que os
pais e crianca desejem e para o qual estejam capacitados (Mano, 2002). Este processo de negociacdo salienta-se como
fulcral para o sucesso da implementacdo da parceria de cuidados e satisfacdo de todos os envolvidos, e esta dividido
em diferentes etapas. Inicia-se com a apreciacdo, momento em que sdo identificadas as necessidades, as capacidades e
habilidades da crianca e familia para a prestacao de cuidados. Posteriormente, surge o planeamento com a elaboracéo
do plano de cuidados, tendo sempre em atencdo a prepara¢do para a alta, seguido da execucdo que se refere a
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implementacdo do plano de cuidados tracado tanto pelo enfermeiro como pela familia, que podera ser reajustado a
gualguer momento pelas necessidades ou desejos de algum dos envolvidos. Por fim, a avaliacdo do processo é essencial
ser realizada pelo enfermeiro, crianca e familia para avaliar os cuidados prestados, proceder aos ajustes necessarios,
com vista a promover a independéncia da crianca e/ou dos familiares para a futura alta (Mendes, 2016).

A par da implementacdo da parceria de cuidados respeitando todas as etapas, surgem também fatores que podem
condicionar o sucesso desta parceria e aos quais o Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria deve atender durante todo
0 processo: a relacdo de parceria, a cultura organizacional e o método de organizagdo de enfermagem. A relacdo de
parceria pressupde que a crianca e familia adquiram conhecimentos e competéncias, a fim de desenvolver capacidades
e confianca na implementacdo das mesmas, pelo que cabe ao Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria promover a
partilha continuada de informacdes, capacitando a familia de forma a desenvolver a sua autoconfianga. A abordagem no
primeiro contacto ou admissdo é fundamental para o estabelecimento desta relacdo, tendo, desta forma a comunicacado
eficaz um papel preponderante (Mano, 2002).

A cultura organizacional, a presenca de um clima na instituicdo favoravel e incitador de parceria de cuidados com todos
os profissionais torna-se também um fator influenciador deste processo. O método de organizacdo de enfermagem,
minimiza os efeitos negativos do internamento ou da recorréncia aos servicos de salde, torna-se essencial na
descentralizacdo da autoridade dos enfermeiros, e promove a tomada de decisdo partilhada e prestacdo de cuidados
segura e ativa (Mano, 2022). As instituicGes de satide devem apoiar as equipas de enfermagem no sentido de promover
a sua formacdo, com vista ao desenvolvimento de competéncias relativas a implementa¢do da parceria de cuidados,
para favorecer o empoderamento e sensacdo de controle dos pais (Barratt et al., 2024.

Tornar os pais parceiros dos cuidados é demonstrar que cuidar da crianca implica sempre cuidar da familia, promovendo
a autonomia, incentivando a participacdo nos cuidados e na tomada de decisdo e reabilitando o seu papel parental. A
negociacdo é sem duvida a ferramenta essencial deste processo, pois atender as expetativas dos pais, dar espaco para
ouvir, pensar e perceber as necessidades, diminuird a ansiedade e possiveis conflitos entre os intervenientes.

Importa ainda que o Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria reconheca que o processo de parceria deve estabelecer-
se de acordo com a estrutura de cada familia, nivel de literacia em saldde e o seu posicionamento face aos cuidados de
salde (Barratt et al., 2024).

E da competéncia do Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria facilitar a mudanca e intervir de forma positiva e
fundamentada neste processo de parceria, garantindo consequentemente a promocdo e adequacdo da parentalidade
em todos os contextos, e de acordo com a especificidade de cada crianca e familia. Considera-se que existe uma lacuna
na sintese das intervencdes do Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria na promocdo e implementacdo da Parceria de
Cuidados nos diferentes contextos da pratica.

2. Métodos

Realizada uma Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), que permitiu fazer uma sintese do conhecimento disponivel,
e obter uma compreensdo mais alargada do fendmeno em estudo (Sousa et al., 2017). Conforme preconizado para
elaboracdo de uma RIL, o presente estudo foi desenvolvido em seis fases: (i) identificacdo do tema e formulacdo da
questdo de pesquisa; (ii) estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo; (iii) identificacdo dos estudos pré-
selecionados e selecionados; (iv) categorizacdo dos estudos selecionados; (v) andlise e interpretacdo dos resultados e
apresentacdo da revisdo/ sintese do conhecimento; (vi) apresentacdo da RIL (Botelho et al., 2011).

O tema foi selecionado com base no pressuposto de que a parceria de cuidados é uma tematica basilar nos cuidados
de enfermagem, nomeadamente do Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria, e que apresenta um potencial enorme
de melhoria. Para a criacdo da questdo de investigacdo foi utilizada uma ferramenta designada pelo acrénimo PICO
(Patient/Population, Intervention, Comparison, Outcomes), apresentada na Tabela 1 (Aromataris et al., 2020).
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Tabela 1 — Questdo de investigacdo de acordo com a estratégia PICO

(P) Population Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria

(1) Intervention Parceria de Cuidados

(C) Comparison N&o aplicavel

(O) Outcomes Promogdo da parceria de cuidados nos diferentes contextos da pratica

Ap0ds a utilizacdo do referido acréonimo, surge a questdo de investigacdo: “Qual a intervencdao do Enfermeiro de Saude
Infantil e Pediatria na promocdo da parceria de cuidados nos diferentes contextos da pratica clinica?”. Foram utilizados
os descritores Medical Subject Headings (MESH): pediatrics, pediatric nursing, pediatric nurse practioners, partnership
practice, negotiation, shared role. Incluiu-se a combinacdo dos descritores encontrados com os operadores booleanos
AND e OR, para fortalecer a pesquisa. Procedeu-se a pesquisa através da frase booleana nas seguintes bases de dados:
CINAHL Complete, MEDLINE Complete, Nursing & Allied Health Collection: Comprehensive, Cochrane Central Register
of Controlled Trials e MedicLatina. O processo de selecdo dos artigos ocorreu em julho de 2022. Os resultados obtidos
em cada uma base de dados foram exportados através de um gerenciador de referéncias. As referéncias duplicadas
foram excluidas e de seguida procedeu-se a andlise e selecdo dos artigos. De forma independente, dois investigadores,
analisaram os estudos por titulo, resumo e texto integral, de acordo com os critérios de inclusdo, previamente definidos
(Tabela 2). Em situacdo de divergéncia entre os investigadores, um terceiro investigador foi responsavel por decidir
a inclusdo ou ndo do estudo em questdo. Para a extracdo dos dados elaborou-se um instrumento com o objetivo de
registar as carateristicas relevantes dos estudos, bem como as principais evidéncias encontradas. Os dados obtidos
foram apresentados em quadros, e apds reflexdo agrupados em categorias concetuais. De forma a garantir a qualidade
da producdo desta RIL, seguiu-se a checklist PRISMA (Tricco et al., 2018).

Tabela 2 — Critérios de Inclusdo

(P) Population Artigos Relativos a IntervencGes de Enfermeiros

(1) Intervention Promocdo da Parceria de Cuidados

Contexto Todos os contextos de Saude Infantil e Pediatria

Tipos de Estudos Estudos primarios

Idioma Estudos publicados em portugués, espanhol e inglés

Data de publicagdo | Estudos publicados entre janeiro de 2012 e julho de 2022 — limite temporal estabelecido pela existéncia de uma Revisdo
da Literatura anterior a esta data

2. Resultados

Apds a pesquisa inicial realizada, de acordo com os critérios supramencionados, foram identificados 352 artigos, dos
quais, 176 na MEDLINE Complete, 89 na CINAHL Complete,78 na Nursing & Allied Health Collection: Comprehensive,
oito na Cochrane Central Register of Controlled Trials e um na Medic Latina. Os 352 artigos foram analisados de acordo
com a checklist PRISMA. Foram eliminados 71 artigos por se encontrarem duplicados. Apds a andlise dos artigos pelos
titulos, foram excluidos 223, sendo que 12 foram eliminados por se encontrarem redigidos em idiomas que ndo estavam
presentes nos critérios de inclusdo; 206 ndo correspondiam a questdo de investigacdo e, por fim, foi eliminada uma
revisdo integrativa, trés meta-sinteses e uma carta ao eleitor. Posteriormente, foram analisados 58 artigos pelo resumo.
Ap0s a leitura foram excluidos 27 artigos: 26 ndo respondiam a questdo de investigacdo e um consistia numa revisao da
literatura, ficando a amostra constituida por 31 artigos. Por fim, foi realizada a leitura integral dos 31 artigos tendo-se
eliminado 19 por ndo responderem a questdo de investigacdo. Foram assim incluidos no estudo 12 artigos. Apresenta-
se de seguida o processo de selecdo através do Fluxograma PRISMA (Figura 1).
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Identificacdo de estudos através de bases de dados e registos
Registos identificados a partir de:

o Bases de dados (5)- Registos (352)

2% e CINAHL Complete: 89 Apds exclusdao de artigos

% e MEDLINE Complete: 176 » duplicados-n=281 registos

§ e Nursing & Allied Health Collection: Comprehensive:78 (71 artigos duplicados)

N e Cochrane Central Register of Controlled Trials: 8

e Medic Latina: 1
Artigos apods exclusdo por leitura do titulo (n=58) » Registos excluidos (n=223)

o '

(0]

2 Artigos apods exclusdo por leitura do resumo (n=31) » Registos excluidos (n=27)

- v

Artigos apods exclusdo por leitura integral (n=12) » Registos excluidos (n=19)

n=10 ndo relacionados
com intervengdes de

,§ Y enfermagem

= Estudos incluidos na revisdo (n=12) n=5 n3o relacionados

= com a promocao da
parceria de cuidados
n=4 idioma ndo incluido

Figura 1 — Fluxograma PRISMA

Dos 12 artigos selecionados, todos apresentam uma metodologia qualitativa realizada através de andlise de entrevistas
semiestruturadas, grupos focais e observacdo. De salientar que sete artigos (mais de 50%), foram publicados entre
2017 e 2022, o que podera revelar um maior investimento na investigacdo do tema na procura da melhoria constante e
aproveitamento maximo do potencial da parceria de cuidados na pratica de enfermagem. Para dar resposta a questdo
de investigacdo previamente delineada, concebeu-se uma sintese descritiva, contendo os aspetos relevantes referentes
a cada um dos estudos incluidos na revisdo, relativamente a metodologia utilizada, objetivos, resultados e conclusées
(Tabela 3).

Tabela 3 — Caracterizacdo dos estudos incluidos na RIL
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Titulo do Artigo/ Autores e Ano

Objetivos

Tipo de Estudo

Resultados/ Conclusdes

Estudo 2:

Compreender as

Estudo

A parceria de cuidados é essencial, tendo,

Exploring the experiences of parent experiéncias dos pais de qualitativo- no entanto, aspetos passiveis de melhoria,

caregivers of children with chronic criangas com doenga cronica | descritivo nomeadamente a nivel da comunicagdo,

medical complexity during pediatric internados em Unidade de negociagdo e continuidade de cuidados.

intensive care unit hospitalization: an Cuidados Intensivos

interpretive descriptive study

Rennick et al., 2019

Estudo 3: Compreender os CCF na Estudo Os CCF apresentam ainda desafios. As familias

Families and health-care professionals’ | perspetiva dos enfermeiros e | qualitativo estdo disponiveis para participar nos cuidados

perspectives and expectations das familias. - Grounded aos seus filhos, mas existe uma necessidade de

of family-centred care: hidden Theory orientacdo clara. Expetativas ocultas e papéis pouco

expectations and unclear roles. esclarecidos sdo geradores de stress nos pais.

Coyne, 2015

Estudo 4: Demonstrar a importancia Estudo O desenvolvimento de parcerias positivas entre os

Family integrated care: Supporting de cuidar em parceria qualitativo- pais e os enfermeiros, baseada em respeito, partilha

parents as primary caregivers in the numa unidade de cuidados | descritivo de conhecimento e confianga, e com base numa

neonatal intensive care unit intensivos neonatais comunicacao eficaz, é gerador de conhecimentos e

Waddington et al., 2021 competéncias nos pais, e promove a sua seguranca
nos cuidados, no internamento e para uma futura
alta.

Estudo 5: Avaliar o impacto de um Estudo As maes incluidas no programa de parceria de

Impact of the mother—nurse programa de parceria qualitativo cuidados com os enfermeiros, apresentam maior

partnership programme on mother and | enfermeiros-mde, na - quase- autoeficacia parental, uma clara percegdo de papéis

infant outcomes in paediatric cardiac
intensive care unit.
Uhm & Kim, 2019

satisfacdo dos pais, na
autoeficacia parental, na
percegdo da parceria, e no
estado de ansiedade das
maes.

experimental

e da propria parceria, e a sua ansiedade diminui
consideravelmente.

Estudo 6:

Integration of Parent and Nurse
Perspectives of Communication to
Plan Care for Technology Dependent
Children: The Theory of Shared
Communication

Giambra et al.,, 2017

Avaliar o impacto de um
programa de parceria mae-
enfermeira, na satisfacdo
dos pais, na autoeficacia
parental, na percecdo da
parceria e o estado de
ansiedade das mdes.

Estudo
qualitativo

- quase-
experimental

As mdes, quando incluidas no programa de
parceria de cuidados com os enfermeiros, a
autoeficacia parental é maior, a percegdo de papeis
e parceria é mais eficaz e a ansiedade diminui
consideravelmente.

Estudo 7:

Internagdo conjunta pediatrica:
compreendendo a negociacdo
enfermeiro-acompanhante
Facio et al., 2013

Compreender a perspetiva
dos enfermeiros de um
internamento pediatrico
relativamente a integracdo
de familiares no processo de
cuidar

Estudo
qualitativo

- descritivo e
exploratorio

Os enfermeiros reconhecem os beneficios para

a crianca da presenca da familia, no entanto, a
negociacdo e a sua inclusdo nos cuidados, geram
opinides diferentes e demonstram graves lacunas
na implementagdo da parceria de cuidados na
pratica clinica.

Titulo do Artigo/ Autores e Ano Objetivos Tipo de Estudo | Resultados/ Conclusées

|dentificadas défices no desenvolvimento do
trabalho colaborativo dos enfermeiros com as maes
das criancas internadas.

Salientam lacunas no processo de negociagao, e
dificuldades na comunicagao.

Estudo 1:
Teamwork and negotiation with family | negociacdo e interacdo

in pediatrics com as mdes de criangas
Mendes et al., 2016 internadas em Servicos de
Pediatria

Analisar o processo de Estudo
qualitativo

Estudo 8:

Negotiation Intervention Between the
Family and the Nurse of a Hospitalized
Child

McCann (2018)

Avaliar a eficcia de uma
ferramenta de negociacdo
de cuidados, que tem
como objetivo determinar
a extensdo desejada da
participacdo dos pais nos
cuidados dos filhos no
internamento

Estudo
qualitativo-
descritivo

Aquando da utilizagdo de cuidados negociados pelo
enfermeiro, os niveis de comunicagdo e adaptacdo
mostram-se significativamente mais positivos.

Sdo proporcionadas oportunidades de negociar

os cuidados até ao ponto que a familia pretender,
da forma mais vantajosa possivel para todos os
envolvidos, favorecendo um plano de acdo claro.
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Titulo do Artigo/ Autores e Ano Objetivos Tipo de Estudo | Resultados/ Conclusdes
Estudo 9: Compreender a perspetiva Estudo A maioria dos pais acreditam que devem
Parental perspectives on negotiation of | dos pais sobre a negociacdo | qualitativo- permanecer sempre com o filho e prestar os
their child’s care in hospital do cuidado com a equipa de | descritivo cuidados basicos, inclusivamente serem acordados
Sousa et al., 2013 enfermagem; no periodo noturno para o fazerem. Alguns pais
Avaliar a necessidade receiam que a sua participacdo possa atrapalhar as
de mudangas na pratica rotinas didrias dos enfermeiros, outros sentem-se
clinica de enfermagem desconfortdveis em dizer aos enfermeiros que ndo
para promover uma melhor querem participar nos cuidados.
experiéncia aos pais durante
o internamento de um filho.
Estudo 10: Compreender como ocorre | Estudo Neste estudo emergem trés conclusdes relativas a
Parents’ Perception regarding Their a negociagdo de papeis qualitativo- negociacdo dos cuidados: 1) Falta de negociacdo
Participation in the Care of Hospitalised | de cuidar entre pais e descritivo de papéis por parte dos enfermeiros; 2) Preparagdo
Children at a Tertiary Government enfermeiros; inadequada dos pais para assumirem o papel de
Hospital in Blantyre, Malawi Conhecer a impressdo cuidadores; 3) Percegdo dos pais sobre os cuidados
Phiri et al., 2020 geral dos pais sobre a que prestam aos filhos: praticamente todos os pais
sua participacdo nesses afirmam prestar cuidados porque faz parte do papel
cuidados. de mde e pai.
Estudo 11: Compreender as perspetivas | Estudo Os pais sdo quem melhor conhece os seus filhos e
Provider Perspectives on Partnering dos profissionais de saude qualitativo- demonstram vontade em se envolver nos cuidados.
With Parents of Hospitalized Children relativamente a seguranca descritivo
to Improve Safety na implementacdo da
Roserberg et al., 2018 parceria de cuidados.
O seu envolvimento devera
sempre ser um direito e ndo
um requisito ou obrigacdo
por parte dos pais.
Estudo 12: Perceber o que os Estudo Foram identificados temas como: importancia de
Understanding partnership practice in | enfermeiros consideram qualitativo aprendizagem continua sobre os modelos, e as
child and family nursing through the necessario para suportar - exploratério evidencias cientificas sobre a parceria de cuidados;
concept of practice architectures a pratica da parceria de descritivo o papel individual dos enfermeiros na formacgdo
Hopwood et al., 2012 cuidados pratica da parceria; as relagdes entre equipa, a
troca de opiniGes e de experiéncias; caracteristicas
organizacionais; e fatores extra organizacionais.
Reforgada a necessidade de adequar o processo
de parceria as especificidades de cada crianca e
familia.

3. Discussao

Pretendeu-se com esta RIL identificar a produgao cientifica relativa a promocdo da parceria de cuidados, com a finalidade
de propor intervencées de enfermagem especializadas nos diferentes contextos da pratica clinica. Através da analise
dos 12 artigos selecionados, foi possivel evidenciar que a parceria de cuidados é benéfica para a crianca e familia, na
medida em que reduz os efeitos negativos da hospitalizacdo, promove a vinculagdo e fomenta a satisfagado (Coyne, 2015).

Dos 12 estudos analisados emergem cinco atributos que influenciam a relagdo entre pais e Enfermeiro de Saude Infantil
e Pediatria na prestacdo de cuidados a crianca: negociacao, comunicac¢ado, esclarecimento de papéis, capacidades dos
pais/capacitacdo, e barreias a parceria.

Negociagdo

A negociacdo é um processo que devera ocorrer entre pais e enfermeiros através do didlogo e compreensao, tendo em
conta o nivel de cuidados que os pais pretendem prestar (Sousa et al., 2013). Desta forma, permite-se que adquiram
uma sensacao de utilidade, inclusdo e a consequentemente diminuicdo da sua ansiedade, medos e receios (Phiri et al.,
2020). Contudo, alguns enfermeiros hesitam em envolver os pais no processo de cuidar, devido as condicdes clinicas
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da crianga, por receios de repercussoes legais, acabando por fazer suposi¢cdes desinformadas sobre a intencdo da sua
participacdo nos cuidados (Barratt et al., 2021). Phiri et al. (2020) salientam, ainda, que a suposicdo dos enfermeiros
guanto a intencionalidade da envolvéncia dos pais nos cuidados é proporcional a sua presenca e permanéncia durante
a hospitalizacdo. Por vezes, os enfermeiros tendem a controlar a participacdo dos pais sem que exista negociagado,
impondo tarefas tais como: administracdo de terapéutica oral, alimentacdo, cuidados de higiene, promoc¢do do sono e
repouso.

Os enfermeiros acabam, assim, por atribuir aos pais cuidados similares aos que prestavam a crianca no domicilio, sem
discutirem previamente, o quanto gostariam de estar envolvidos e o qudo sdo capazes de o fazer naguele momento
(McCann, 2018). Constata-se que existem lacunas no processo de negociacdo, no qual o envolvimento dos pais é deduzido
pela equipa de enfermagem e ndo negociado (Rosenberg, 2018). A evidéncia demonstra que a negociacdo deve ser
iniciada no momento de admissdo da crianca, criando desde cedo uma simetria de poder na relacdo, e delineando em
concordancia e parceria, um plano de cuidados ajustado as necessidades da crianca e familia (Mendes et al., 2014).

De salientar que, a negociacdo como parte integrante da parceria de cuidados, representa uma intervencdo especializada
do Enfermeiro de Sadde Infantil e Pediatria, sendo sua responsabilidade a gestdo da adaptacdo dos pais e criancas (Facio
etal., 2013). E fundamental os enfermeiros negociarem com base no estimulo e na capacitacdo dos pais, demonstrando-
lhes os beneficios inerentes. A comunicacdo eficaz e positiva pode ser a chave para o sucesso da negociagcdo (Waddington
etal., 2021).

Comunicagao

A comunicacdo com os pais e crianca deve ser simples e clara, de forma a permitir a aquisicdo de conhecimento, e
desenvolvimento de competéncias. Os enfermeiros devem adequar as suas estratégias de comunicacdo a medida que
evolui a relacdo terapéutica. Os pais aumentam a sua envolvéncia nos cuidados, uma vez que desenvolvem maior
confianca, o que favorece a negociacao de forma constante e consistente, e consequentemente a implementacdo de
uma parceria de cuidados (Mimmo et al., 2019; Rennick et al., 2019; Sousa et al., 2023).

Na parceria de cuidados eficaz, a comunicacdo emerge como um processo bidirecional. Por vezes, a comunicacdo torna-
se escassa entre os pais e enfermeiros, comprometendo a implementacdo da parceria de cuidados, evidenciando a
literatura que mesmo existindo disponibilidade por parte dos pais em se envolverem, estes acabam por realizar cuidados
didrios basicos, por instinto ou imitagdo de outros pais, causando efeitos negativos no seu bem-estar emocional (Coyne,
2015). Torna-se percetivel a importancia de uma comunicacgdo eficaz na construcdo de uma relagdo de confianga entre
pais e enfermeiros, com vista a negociacdo dos cuidados e a implementacdo de uma parceria de cuidados (Giambra et
al., 2017).

Esclarecimento de Papéis

A falta de esclarecimento sobre os papéis e as responsabilidades de cada interveniente no processo de cuidar, deve-
se muitas vezes a escassa informacdo disponibilizada aos pais por parte da equipa de enfermagem, fazendo emergir
um desequilibrio de poder, onde o enfermeiro responsabiliza e ndo envolve no processo de tomada de decisdo. Por
outro lado, a falta de esclarecimento pode levar os familiares a interpretarem papéis por si definidos, como auxiliar os
enfermeiros sobrecarregados a garantir bons cuidados aos seus filhos (Coyne, 2015; Mendes, et al., 2016).

A inexisténcia de um estabelecimento prévio dos papéis a serem assumidos pela familia interfere na percecdo da
negociacdo. A discussdo, sem objetivos e exemplos pré-definidos pode gerar controvérsia e interpretacées individuas
ambiguas (Facio, 2013).

O nivel de participacdo dos pais é frequentemente sugerido pelos enfermeiros, assumindo um importante papel,
nomeadamente na alimentacdo e administracdo de terapéutica oral (Phiri et al., 2020).
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Quando ocorrem falhas no processo de negociagdo e, consequentemente, no estabelecimento de papéis, os pais
sentem necessidade de ndo falhar a responsabilidade e expetativas da equipa de enfermagem (Mimmo et al., 2019).
E fundamental preparar e capacitar os pais para assumir os diferentes papéis, de acordo com a especificidade de cada
crianca e familia, de modo a promover uma prestacao de cuidados individualizada, tendo a familia como parte integrante
da equipa.

Capacidades dos Pais/Capacitacdo

A parceria de cuidados passa também por compreender e avaliar o conhecimento dos pais, bem como capacitad-los
para a aquisicdo de novas habilidades quando os cuidados das criangas assim o exigem. Este processo € de extrema
importdncia, pois permite aumentar a participacdo dos pais nos cuidados e minimizar os erros/falhas (Phiri et al., 2020).
De salientar, que o investimento no desenvolvimento de capacidades dos pais por parte da equipa, deve ser superior
guando existe necessidade de uma continuidade de cuidados apds a alta, sendo que, muitas vezes os pais consideram
desnecessaria a aprendizagem de novas competéncias que ndo sejam imprescindiveis para o domicilio (Coyne, 2015;
Facio et al., 2013).

A demonstracdo de confianca por parte dos Enfermeiros de Saude Infantil e Pediatria nas competéncias pré-existentes
dos pais, promove o conforto e diminui a ansiedade relativamente aos cuidados de salude. Esta perspetiva da também ao
enfermeiro a possibilidade de aprender com os pais, na medida em que a troca de conhecimento pode ser enriquecedora
e vantajosa para a prestacdo de cuidados. Assim, através do respeito e partilha mutua é possivel avaliar adequadamente
a familia e compreender qual a melhor forma de introduzir novos conhecimentos e competéncias (Giambra et al., 2017,
Rosenberg et al., 2018).

E importante que o Enfermeiro de Satde Infantil e Pediatria forneca informacdes, orientacdes, supervisdo e colaboracdo
no treino, para promover uma parceria de cuidados com os pais a medida que adquirem habilidades e confianca para
cuidar das criangas (Waddington et al., 2021).

Transmitir conhecimentos e promover a capacitacdo dos pais € assim uma etapa fundamental para a implementacdo da
parceria de cuidados.

Barreiras a Implementagdo da Parceria de Cuidados

A parceria de cuidados para ser aplicada na pratica exige ao enfermeiro o conhecimento sobre as especificidades de
cada crianca e familia. Por vezes, surgem dificuldades na sua implementacdo devido ao défice de conhecimentos nesta
area, pela falta de investimento ou reduzida informacdo, e formalizacdo de normas. O stress e a ansiedade inerentes a
profissdo ou a sobrecarga de trabalho, podem também influenciar a sua implementacdo (Coyne, 2015). Hopwood et al.
(2013), salientam ainda a importancia da aprendizagem continua, o papel individual do Enfermeiro de Saude Infantil e
Pediatria na formacdo da pratica, as relacdes com pares e gestores, e as caracteristicas organizacionais. A aprendizagem
continua e a formacgdo, apresentam-se como essenciais para o desenvolvimento de competéncias e promocdo da
parceria de cuidados. No que se reporta as relacdes com pares e gestores, estas podem ter uma influéncia positiva na
parceria de cuidados quando existe partilha de experiéncias didrias, troca de ideias, conhecimentos e a neutralizacdo
de situacBes geradores de stress. No que diz respeito aos fatores organizacionais, podem ressalvar-se alguns aspetos
negativos e influenciadores da pratica da parceria de cuidados, como a exigéncia pelas chefias organizacionais de metas
relativas a um maior atendimento de utentes e/ou reducdo de tempos de espera (Hopwood et al., 2013).

A parceria de cuidados demonstra ser um modelo de importante aplicabilidade na pratica e passivel de ser influenciada
por diversos fatores que podem determinar o seu sucesso ou insucesso.

Conclusao
A parceria de cuidados é um conceito inerente a pratica de cuidados de enfermagem, pois cuidar de uma crianga nunca
€ uma intervencdo isolada. A sua implementacdo deve ser baseada numa comunicacdo eficaz entre o Enfermeiro de
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Saude Infantil e Pediatria, pais e criangas, na negociacdo, no esclarecimento de papéis, tendo em conta a individualidade
da situacdo e as suas capacidades, no acordo relativo ao nivel e tipo de envolvimento familiar, podendo oscilar entre
participacdo nula ao dominio quase total. Os resultados desta RIL demonstram que existem lacunas na implementacgao
da parceria de cuidados, salientando-se a negociacdo como a maior influenciadora no decurso de todo o processo. A
auséncia de negociacdo, desencadeia diversas intervencdes menos ajustadas, sentimentos e emoc¢des que podem ser
prejudiciais para todos os envolvidos.

A parceria de cuidados implementada de forma constante cria uma relagdo de confianca entre a crianca, familia e o
enfermeiro, promovendo uma melhor experiéncia da hospitalizacao.

No sentido de potencializar a implementacdo da parceria de cuidados e melhorar a prestacdo dos Enfermeiros de
Saude infantil e Pediatria, considera-se fundamental reforcar as estratégias comunicacionais e os pressupostos do CCF
e da Parceria de Cuidados na formacdo inicial de todos os enfermeiros, e exploradas de forma exaustiva no ensino pos-
graduado especializado.

Considera-se assim de extrema importancia aumentar o investimento de formacgdo nesta tematica nos diferentes
contextos da pratica clinica, para que as equipas percebam a sua importancia, a sua real definicdo, aideal implementacdo
e as estratégias a adotar para contornar desafios encontrados na relagdo com a crianca e com 0s pais.

Sugere-se a criacdo de grupos de trabalho compostos por Enfermeiros de Saude Infantil e Pediatria nos diferentes
contextos da pratica, com vista a: investir na formacdo nesta tematica, para que as equipas percebam a sua importancia,
a sua real definicdo, a ideal implementacdo e as estratégias a adotar para contornar desafios encontrados na relacdo
com a crianca e com 0s pais; e ainda com o objetivo de apostar na investigacdao sobre a negociacao da parceria de
cuidados entre enfermeiro, pais e criancas que podera demonstrar-se Util no aumento do conhecimento da tematica e,
acima de tudo na implementacdo da parceria num maior nimero de contextos clinicos.

A fim de formalizar o processo de negociacdo e facilitar a sua implementacdo, considera-se importante a criacdo de
um instrumento de apoio a negociagcdo como guia para todos os enfermeiros em exercicio de fungdes em servicos de
pediatria, pelo qual este se deve orientar, no momento de admissdo e atualizar sempre que necessario.

Admite-se como limitagdo deste estudo a auséncia de utilizacdo de avaliacdo da qualidade dos artigos incluidos. A
auséncia de literatura relativa a crianca como parte integrante do processo de tomada de decisdo nos seus cuidados,
limita também as orientacGes a intervencdo do Enfermeiro de Saude Infantil e Pediatria.

Sugere-se futuras investigacdes que documentem orientacdes claras relativas ao nivel de envolvimento da crianca nos
seus proprios cuidados de saude, de acordo com o seu estadio de desenvolvimento.
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