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APLICABILIDADE DE UM MANUAL DE PREPARO DA CRIANCA PARAA PUNCAO
INTRAVENOSA PERIFERICA SEGUNDO AVALIACAO FEITA POR ENFERMEIRAS*

Applicability of a Manual for preparing the child for peripheral intravenous puncture according to
the nurse’s evaluation

Aplicacion de un manual para la preparacion del nifio para la puncion intravenosa periférica
segundo evaluacion por las enfermeras

Vanessa Guarise', Aline Rosalles Bezerra', Myriam Aparecida Mandetta Pettengill’,
Mavilde da Luz Gongalves Pedreira’, Maria Angélica Sorgini Peterlini’

Resumo
Objetivo: verificar a aplicabilidade do manual “Minha Pungao Venosa Periférica”, segundo a 6tica de enfermeiras. Método:
estudo descritivo, realizado por meio da aplicagdo de questionario contendo variaveis referentes a identificacdo da enfermeira
e avaliagdo do manual, durante um workshop, que contou com 35 enfermeiras, das quais 80,0% responderam o questionario.
Resultados: o conteudo do manual foi classificado como 6timo na clareza das informagdes (60,7%) e facilidade de
compreensdo (67,8%). A maioria das enfermeiras considerou que o mesmo contém as informagdes para compreensao
sobre pung@o intravenosa, manutengao e retirada do cateter. Quanto a apresentacdo, linguagem, ilustra¢des, sequéncia e
qualidade das fotos foi avaliado como 6timo. Destaca-se que 92,8% dos profissionais afirmaram que as imagens despertariam
o interesse da crianga e 89,3% consideraram que a crianga estaria preparada para a pungdo. Conclusio: o manual foi
considerado instrumento capaz de auxiliar na melhora do cuidado de enfermagem prestado a crianga e familia.
Descritores: Infusdes intravenosas, enfermagem pediatrica, seguranca do paciente, ultra-sonografia.

Abstract
Aim: verify the applicability of the manual “My Peripheral Intravenous Puncture” according to the nurse’s viewpoint.
Method: a descriptive study. The data collection was held during a workshop with the participation of 35 nurses, 80.0%
answered a questionnaire regarding to nurse’s identification and the manuals’ assessment. Results: the manual was
classified as optimal in clarity of information (60.7%), and ease of understanding (67.8%). Most nurses found that it
contains fundamental information for children to understand the intravenous puncture, the maintenance and removal of
the catheter. Also the appearance, the language, the illustration, the sequence and the quality of the photos were considered
excellent. The 92.8% of the nurses found that the images could be interesting for children, and the 89.3% found that the
applicability of the manual could be useful to prepare children for the venipuncture. Conclusion: the manual was
considered an instrument capable of assisting in the improvement of nursing care provided to child and family.
Keywords: Intravenous infusions; pediatric nursing; safety; ultrasonography.

Resumen
Objetivo: Verificar la aplicabilidad del manual “Mi venopuncion periferica”, en el punto de vista de las enfermeras. Método:
Estudio descriptivo. La recoleccion de datos se realizo mediante la aplicacion de un cuestionario de variables relacionadas con la
identificacion de la enfermera y la evaluacion de las instrucciones durante un workshop que conté con la participacion de 35
enfermeras, 80,0% respondieron al cuestionario. Resultados: en cuanto al contenido del manual, se obtuvo una buena evaluacion
en los itens claridad de la informacion (60,7%) y la facilidad de entendimiento (67,8%). La mayoria de las enfermeras consideraron
que lo mismo contiene la informacidn necesaria para el proposito de la terapia, la puncion por via intravenosa, el mantenimiento
y la retirada del catéter. En cuanto a la presentacion, el lenguaje, las ilustraciones, la secuencia y la calidad de las fotos furen
clasificadas como otimas. Cabe destacar que 92,8% dijo que las imagenes despiertan el interés del nifio y 89,3% de las enfermeras
consideraron que, después de usar el manual, el nifio esta preparado para la puncion. Conclusién: el manual fue considerado un
instrumento capaz de contribuir a 1a mejora de los cuidados de enfermeria al nifio y la familia.
Descriptores: Infusiones intravenosas; enfermeria pediatrica; seguridad; ultrasonografia.
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INTRODUCAO

Durante a hospitalizacao da crianga um dos objetivos
da enfermagem ¢ proporcionar o cuidado necessario para
arecuperacao da saude e retorno as atividades cotidianas,
com o minimo de estresse possivel. As intervengdes
realizadas durante a permanéncia no hospital podem impor
sofrimento ao paciente ¢ familia. Sair do ambiente familiar
para um desconhecido gera ansiedade e inseguranga,
estando, também, a doenga e os procedimentos
vinculados ao estresse!".

Nesse contexto a crianga percebe a puncdo
intravenosa (IV) como o procedimento que mais gera
medo, pois além de ser uma situa¢do desconhecida e
assustadora ¢ invasivo e doloroso®?¥. As peculiaridades
das criangas, como as caracteristicas anatdmicas e
fisioldgicas, podem dificultar o sucesso na obtencao de
um acesso intravenoso periférico, independente da
habilidade da enfermeira. Por vezes, sdo necessarias
multiplas pungdes até o éxito do procedimento. Para
aumentar a assertividade da pungdo intravenosa, a
enfermeira pode dispor de tecnologia, como a utilizagdo
da ultrassonografia. Data de 1999 a primeira publicagdo
referente o seu emprego para auxiliar a enfermeira durante
o procedimento da punc¢do intravenosa periférica®.

Desta forma, deve-se analisar o contexto, a crianga, a
familia e a problematica do estresse sofrido, considerando
que o preparo prévio pode contribuir para minimizar esse
sentimento, promovendo a comunicacdo, a cooperagao e
a aquisicdo de novas habilidades, além de facilitar a
sensacdo de controle sobre o evento®.

O preparo para os procedimentos ¢ medida que pode
ser implementada ajudando, tanto a crianga quanto sua
familia a enfrentar o estresse!). Aos pacientes pediatricos e
sua familia faz-se necessario assegurar que todo esforgo
sera realizado para minimizar esse estresse, serdo fornecidas
as informagdes para a compreensdo do que esta ocorrendo,
a fim de diminuir o desconforto, na medida do possivel,
quando procedimentos dolorosos se fizerem necessarios®.
O preparo das criangas para procedimentos deve ser
implementado, a fim de promover o processo de
comunicacdo, compreensao ¢ a possibilidade de autonomia
da crianga na participagdo de decisdes referentes ao cuidado

a ela prestado, além de facilitar a sensagdo de dominio na
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experiéncia de um evento potencialmente estressante!”.
Assim, esse preparo pode ser realizado por diversos
modos, proporcionando a transmissdo da informagdo de
maneira apropriada ao grau de desenvolvimento da crianca.
Portanto, além da necessidade do preparo da crianca
para a pun¢ao intravenosa torna-se importante fornecer
informagoes referentes a utilizagdo da imagem, com a
finalidade de minimizar o estresse causado durante a pungao.
O objetivo deste estudo foi verificar a aplicabilidade
pratica do manual “Minha Pungdo Venosa Periférica”,

segundo a avaliacao feita por enfermeiras.

MATERIALE METODO

Estudo do tipo descritivo realizado com enfermeiras
pediatras que avaliaram o manual de preparo das criangas
para a puncao intravenosa periférica denominado “Minha
Puncéo Venosa Periférica”. O material foi desenvolvido, a
partir de dados gerados pela pesquisa “Elaboragdo de
material didatico para o preparo da crianca e familia para a
puncao venosa periférica”, que buscou compreender as
necessidades das criancas e dos pais relacionadas ao
procedimento, assim como a experiéncia do enfermeiro e
as evidéncias da literatura. Os dois estudos estdo
vinculados ao projeto “Estudo de intervengdes e
tecnologias aplicadas ao cuidado de enfermagem pediatrica
para a promoc¢do da segurancga do paciente submetido a
terapia intravascular”, com fomento do Conselho Nacional
de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico — CNPq,
processo niimero 476295/2004-1 que busca verificar se o
uso do ultrassom promove maior efetividade na puncdo
intravenosa, deteccao precoce de complicacdes da terapia
intravenosa e aumento da satisfagdo do paciente e familia.

O manual ¢ uma publicacao do tipo folheto, contendo
16 paginas, destinado as criancas em idade escolar. Na
primeira parte, ha uma mensagem aos pais e
acompanhantes evidenciando a necessidade da pungdo
intravenosa periférica. A partir de entdo, a crianga ¢
convidada a participar da narrativa sobre duas criangas
internadas em um hospital, que serdo submetidas a
puncdo intravenosa. Durante a historia, a personagem
“enfermeira” realiza o preparo das criangas para o
procedimento, questionando os sentimentos dos

pacientes, a0 mesmo tempo em que esclarece suas
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davidas e curiosidades a respeito da escolha da veia,
dos dispositivos utilizados, da troca do cateter, dentre
outros. O material possui caracteristica de interatividade,
no qual a crianga pode desenhar e colorir figuras, realizar
atividades ludicas, ler as orientagdes e aprender com as
fotos. Ao final, a crianga pode descrever, na forma de
texto ou desenho, como foi sua experiéncia.

O estudo iniciou-se apds a aprovagdo do Comité de
Etica em Pesquisa da Institui¢do e obtencgdo de
concordancia das enfermeiras em participar do estudo,
segundo Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

A avaliagdo das profissionais sobre o manual foi
verificada por meio de um questionario composto por
variaveis referentes a identificacdo da enfermeira e
verificacdo da aplicabilidade do material para o preparo
da crianca para a puncdo intravenosa, referente ao
contetdo, a construgdo, as ilustracdes e a aplicabilidade
para o preparo da crianca para a pungao intravenosa.

Os dados foram coletados durante a realizagdo de um
workshop intitulado “Satisfacdo do Paciente e Familia”,
realizado no Departamento de Enfermagem da UNIFESP,
no dia 16 de marco de 2007, com a apresentacao das
palestras: “A Seguran¢a do Paciente como Referencial
para a Inovagdo de Intervencgdes de Enfermagem na
Terapia Intravascular”, “Pratica Colaborativa e Satisfagdo
da Crianca ¢ Familia com o Cuidado de Enfermagem
durante a Terapia Intravascular” e “Apresentacdo do
Manual Minha Pung¢do Venosa Periférica”. Ao término
das palestras foram distribuidos as enfermeiras os
questionarios para a avaliagdo do manual. Estiveram no
evento 35 enfermeiras, das quais 28 (80,0%) participaram
da pesquisa, pois sete (20,0%) nao puderam avaliar o
material por ndo trabalharem na area de pediatria.

A analise das variaveis categoricas foi realizada por
meio de frequéncia absoluta e relativa e para analise de
variaveis numéricas, média aritmética e desvio-padrao.

Apbs a analise dos resultados procedeu-se a
adequacdo do manual para posterior avaliagao da opinido

da crianga e familia.
RESULTADOS

Foram analisadas as respostas das 28 enfermeiras

sobre o manual “Minha Pun¢@o Venosa Periférica”. Na
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Tabela 1 estdo descritas as variaveis referentes a

caracterizagdo da amostra do estudo.

Tabela 1 — Caracterizagao da amostra.

Caracterizacao da amostra F (%)
Poés-graduacao
Sim 26(92,9)
Especializacdo 13(50,0)
Mestrado 10(38,5)
Doutorado 3(11,5)
Nio 2(7,1)
Local de trabalho
Assisténcia 23(82,1)
Instituicdo publica 13(56,5)
Institui¢do privada 10(43,5)
Ensino 5(17,9)
Idade (anos)
Média 32,5
Desvio Padrao +7,0
Tempo de formado (anos)
Média 9,1
Desvio Padrao +7,8
Tempo de atuacdo em pediatria (anos)
Média 9,4
Desvio Padrio +7.7
Tempo de trabalho na institui¢do (anos)
Média 9,4
Desvio Padrao +7,7

Por meio dos dados primarios, verificou-se que a idade
das enfermeiras variou de 23 a 46 anos (32,5, £7,0), o
tempo de formado de um a 25 anos (9,1, £7,8), o tempo de
trabalho na instituicdo de cinco meses a 16 anos (9,4,
+7,7), e o tempo de atuagdo em pediatria variou de um a
25 anos (9,4+7,7).

Tabela 2 — Avaliacao do conteudo do manual, segundo a

avaliagdo feita por enfermeiras.

Avaliacio do contetido f(%)
Clareza das informagdes
Otima 17(60,7)
Boa 10(35,7)
Regular 1(3,6)
Facilidade de compreensdo
Otima 19(67,8)
Boa 8(28,6)
Regular 1(3,6)
Adequacdo a faixa etaria
Otima 15(53,5)
Boa 11(39,3)
Regular 1(3,6)
Sem resposta 1(3,6)
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Das participantes do estudo, praticamente a totalidade
(92,9%) realizou curso de pos-graduagao, destes 50,0%
possuem titulo de especialista.

As avaliagOes das enfermeiras referentes ao contetido
do manual estdo descritas nos dados das Tabelas 2 e 3.

Quanto ao contetdo, 60,7% das enfermeiras avaliaram
como étima a clareza das informagdes, 67,8% consideraram
6tima a facilidade de compreensao e 53,5% assinalaram a

opcao otima no item adequacdo a faixa etaria.

Tabela 3 — Avaliacao do contetido do manual, segundo a

avaliagdo feita por enfermeiras.

Conteiido do manual f(%)
Compreensao da finalidade da terapia intravenosa
Sim 24(85,7)
Nio 4(14,3)
Compreensdo da pungao intravenosa
Sim 26(92,9)
Nio 2(7,1)

Compreensdo da adequada manutengdo da terapia
intravenosa

Sim 22(78,6)
Nio 6(21,4)
Compreensdo da retirada da terapia intravenosa
Sim 22(78,6)
Nio 5(17,8)
Nio possuo opinido 1(3,6)
Compreensdo das complicagdes da terapia
intravenosa
Sim 24(85,7)
Nao 3(10,7)
N2o possuo opinido 1(3,6)
Informacdes necessarias para o preparo da crianga
para a terapia intravenosa
Sim 26(92,9)
Nio 2(7,1)
Compreensdo ¢ finalidade do ultrassom
Sim 26(92,9)
Nio possuo opinido 2(7,1)

De acordo com a Tabela 3, ¢ possivel observar que a
maioria das participantes considerou que o manual
contempla as informagdes necessarias para compreensao
da finalidade e complicacdes da terapia intravenosa (TIV),
para a puncdo intravenosa (IV) e para a manutengdo e
retirada da TIV. Além disso, a maioria avaliou que o material
abrange as informacgdes necessarias para o adequado
preparo da crianga para a TIV, além de possibilitar a
compreensao do que ¢ o ultrassom (US) e de sua finalidade.

Os comentarios feitos pelas enfermeiras sugeriram a
retirada da possibilidade da pungdo intravenosa em veias

do pé.
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A seguir na Tabela 4 constam os resultados das

variaveis referentes a constru¢do do manual.

Tabela 4 — Avaliacao da construcao do manual, segundo

a avaliacdo feita por enfermeiras.

Construcio do manual f(%)
Apresentacdo (formato e facilidade de manuseio)
Otima 15(53,6)
Boa 10(35,7)
Regular 1(3,6)
Sem resposta 2(7,1)
Linguagem
Otima 15(53,6)
Boa 10(35,7)
Regular 2(7,1)

Sem resposta 1(3,6)

Quanto & construgdo do manual “Minha Pungao
Venosa Periférica”, a maioria das participantes avaliou
como Otimas a apresentacdo e a linguagem utilizada no
material didatico. As sugestdes em relagdo a apresentacao
do manual referem-se a alteracao do formato, transformacao
em folheto, e houve a solicitacdo da retirada de algumas
palavras que foram empregadas no diminutivo.

Na Tabela 5 verifica-se as respostas das variaveis
sobre a avaliacdo das ilustragdes contidas no material

didatico.

Tabela 5 — Avaliagao das ilustragdes do manual, segundo

a avaliacdo feita por enfermeiras.

Ilustragdes do manual f(%)
Sequéncia das fotos
Otima 18(64,3)
Boa 9(32,1)
Regular 1(3,6)
Compreensao das fotos
Otima 13(46,4)
Boa 14(50,0)
Regular 1(3,6)
Qualidade das fotos
Otima 16(57,1)
Boa 11(39,3)
Regular 1(3,6)

Na analise das ilustragdes, a seqiliéncia e a qualidade
das fotos foram avaliadas pela maioria dos participantes
da pesquisa como 6tima. A compreensao das imagens foi
referida como boa por 50,0% das profissionais e 46,4%
avaliaram como 6tima. As sugestdes foram referentes a
troca de algumas fotos, com a finalidade de melhorar a

nitidez, e que fossem uniformizadas as imagens, como
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por exemplo, sempre o mesmo garrote e que todas as
criangas estivessem deitadas.

Ao serem questionadas sobre o interesse das criangas
pelas fotos, praticamente a totalidade (26, 92,8%) das
participantes do estudo considerou que as fotos
despertarao o interesse das criangas, apenas uma (3,6%)
opinou que ndo, ¢ outra (3,6%) ndo possuia opinido a
respeito desta variavel.

Ao se questionar as enfermeiras sobre a aplicabilidade
do material didatico, 17 (60,7%) avaliaram como 6tima, 10
(35,7%) como boa e uma (3,6%) como ruim.

Uma participante do estudo referiu que a quantidade de
informagdes contidas no manual pode ser excessiva, facilitando
adistracdo das criangas. Outra profissional questionou o tempo
que a enfermeira despendera para aplicar o instrumento.

Do total das 28 profissionais, 25 (89,3%) consideraram
que apds a utilizagdo do manual a crianca estara preparada
para a pung¢ao IV, duas (7,1%) ndo responderam a esta
variavel e uma (3,6%) considerou que a crianca ndo estara
preparada. Ao final, referiram que o manual proporcionara
a diminui¢do do estresse da crianca ¢ familia durante a
puncdo intravenosa periférica.

Apds a andlise das respostas das profissionais e a
verificagdo das sugestdes e comentarios sobre o manual
“Minha pung¢do venosa periférica” foram realizadas as
alteracdes do material. Houve a adequacao de alguns
termos, corre¢ao de palavras, substituicdo de fotos e

confec¢do do manual em forma de folheto.

DISCUSSAO

O profissional de satde deve assistir a crianga e
familia, atendendo suas necessidades, identificando as
insegurancas e incertezas, de maneira a criar
relacionamento de confianga muatua®.

Dentre esses profissionais, o enfermeiro € o que esta
mais proximo da crianga e quem realiza a maioria dos
procedimentos terapéuticos, principalmente aqueles
considerados os mais temidos, como a puncao
intravenosa periférica. Cabe ao enfermeiro providenciar
medidas para auxiliar a crianca e sua familia a suportar
esse momento com o minimo de estresse®. O cuidado de
enfermagem ¢ relacionado a melhoria da qualidade de

vida do paciente; desta forma, o enfermeiro ¢ o
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profissional capacitado a prestar assisténcia de alto nivel
por meio de estratégias adequadas®.

Neste estudo, optou-se pela utilizacdo de material
explicativo, para satisfazer as necessidades de informagao
das criancas e de seus pais. Considera-se que, este
material explicativo também pode trazer beneficios a
enfermeira, que de forma organizada, orienta, informa e
esclarece as duvidas dos pacientes e familiares.

O manual foi avaliado pelas enfermeiras, em parte
como instrumento positivo, que possibilitou o
entendimento da terapia intravenosa, ajudando no
preparo da crianga e foi construido de forma adequada
para a faixa etaria. Consideraram que apoés a utilizagdo do
material, a crianga estara preparada para o procedimento,
com menor estresse, além de possibilitar a compreensao
do que ¢ o ultrassom (US) e de sua finalidade.

Em estudo realizado nos EUA em 1994, o autor ja
propunha a elaboracdo de um instrumento para ensinar a
terapia intravenosa para criangas e familias, considerando
que se trata de um procedimento que provoca muita
ansiedade, requerendo preparo adequado para minimizar
o medo e promover a cooperagdo de ambos. Conclui que
a compreensdo do uso dos principios de ensino e
aprendizagem pode ajudar os enfermeiros no
desenvolvimento de instrumentos similares'?.

Assim, o enfermeiro realiza o cuidado, compreendendo
e contemplando as necessidades do outro, ouvindo-o e
permitindo seu crescimento e desenvolvimento. Tais
aspectos corroboram com a teoria do cuidado preconizada
por Mayeroff, cujas premissas sdo: conhecimento,
alternancia de ritmos, paciéncia, honestidade, confianga,
humildade, esperanca e coragem .

Do ponto de vista negativo, as enfermeiras
questionaram a disponibilidade de tempo para a aplicacao
do instrumento, sem prejudicar o cuidado assistencial que
a quantidade de informagdes contidas no manual pode ser
excessiva, possibilitando a distra¢@o das criangas.

O tempo tem sido referido como o grande problema
dos enfermeiros nas unidades de servigo. A sobrecarga
de atividades e o niimero reduzido de profissionais
comprometem a qualidade do cuidado prestado. Mas, ¢
preciso ressaltar que o investimento no preparo do
paciente favorece a qualidade do resultado esperado. A

crianga precisa ser ajudada a enfrentar situagdes dificeis,
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por meio de preparo adequado; caso contrario, podera
desenvolver fantasias, medos ¢ muita ansiedade'?, além de
oferecer resisténcia, fato que dificulta ainda mais a realizagao
do procedimento. O enfermeiro deve planejar seu tempo de
maneira a garantir o acesso a informacao, tanto da crianga
quanto da familia, a fim de lhes garantir o respeito e a dignidade.

Estudo realizado com criangas sobre sua autonomia
durante a hospitalizagdo, permitiu compreender que estas
necessitam de explicagdes sobre os procedimentos, aos
quais terdo de ser submetidas; querem saber se sera dolorido
ou ndo; como e o que serd feito durante sua realizagao.
Revelam que, desta forma, se sentem mais seguras para
participar das tomadas de decisdo que lhe dizem respeito,
sobretudo aquelas relacionadas a seu corpo, em razao dos
procedimentos que precisam ser submetidas, como pungdes
e cateterismos. Os resultados também apontam que a crianga
quer saber quando, onde e quem realizard o procedimento,
de maneira que possa se preparar para enfrenta-lo. Entretanto,
quando nao recebe explicagdes, nem ¢ informada sobre o
planejamento e ndo tem oportunidade para fazer escolhas,
sente-se desconsiderada.

Os aspectos avaliados reforgam o que tem sido publicado
por diversos autores sobre a importancia do preparo da
crianga para os procedimentos realizados durante o periodo
de internagao, podendo ser por meio de manual ou do uso
do brinquedo. Como beneficios a aplicagdo do brinquedo
terapéutico favorece a interagdo entre adulto e crianga, ¢ o
envolvimento da crianca frente as suas necessidades,

tornando a hospitalizagdo menos assustadora*!4,
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Dentre os tipos de brinquedo terapéutico, o
instrucional € o que se aplica nessas circunstancias, a fim
de ajudar a crianga a entender o motivo e a maneira como
este sera realizado. Podem-se usar livros, filmes, bonecos
e toda forma de criatividade. Os resultados do uso do
brinquedo instrucional sdo descritos na literatura como
excelentes, legitimando nossos achados com a avaliagdo
do manual “Minha Pung¢io Venosa Periférica”.

Avaliar o trabalho realizado ¢ uma etapa importante, pois,
desta forma, pode-se adequé-lo a realidade e permitir sua
otimizagdo na pratica. Na perspectiva das enfermeiras, o
manual promove cuidado eficiente, facilitando seu trabalho,

ao mesmo tempo em que proporciona beneficios ao paciente.

CONCLUSAO

Com base nestas exposi¢oes, 0 manual ¢ considerado um
instrumento assistencial capaz de melhorar o cuidado de
enfermagem prestado a crianga e a familia, por ser um meio
facilitador de preparo para a pungdo intravenosa periférica.
Recomenda-se sua aplicagdo na pratica assistencial para que
a crianga e a familia tornem-se mais seguras para
compreenderem a necessidade do procedimento, o que podera

ocasionar menor estresse, ansiedade € medo.
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