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RESUMO

Este estudo teve por objetivo analisar os efeitos, em curto e em médio prazo, de um manual de
instrucdes sobre comportamentos observados em acompanhantes e criangcas com céncer durante
realizacdo de puncao venosa em ambulatério. Participaram doze cuidadoras (idade média de 24 anos)
de criangas cuja maioria (n= 8) tinha diagndstico de leucemia. A coleta consistiu em uma observacéo
antes da aplicagdo do manual e duas ap6s o manual (efeito em curto e médio prazo). Observou-se
diminuicdo significativa na taxa do comportamento de Desviar atengdo do procedimento e uma
tendéncia ao aumento na taxa do comportamento de Demonstrar carinho. Discute-se a efetividade do
uso de manuais sobre mudangas comportamentais na area da satde.

Palavras-chave: manual; comportamento; cancer.

ABSTRACT

Effects of an instruction manual on behavioral repertoires of caregivers of children with cancer
The aim of this study was to assess the short and mid-term effects of an instruction manual on the
observable behaviors of caregivers of children with cancer during venipuncture in an outpatient
setting. Twelve caregivers (mean age of 24 years old) participated while most children (n = 8) had
been diagnosed with leukemia. Data collection consisted in one observation before, and two others
after the manual presentation (short and mid - term effect). A significant decrease was observed in the
rate of behavior of attention distraction from the procedure, and a tendency to an increase in showing
love and affection. We discuss the effectiveness of the use of manuals on behavior changes in the area
of health.

Keywords: manual; behavior; cancer.

Na area da saide, manuais educativos podem ter, ~Dentre elas, ha o nivel educacional do usuario. A re-

como um dos objetivos, aprimorar o0 conhecimento do
paciente (e também do acompanhante, especialmente
no caso de criancas e de idosos) sobre o tratamento e
auxilid-lo em seu autocuidado. Apresentam dicas so-
bre comportamentos saudaveis que favorecam a auto-
nomia e o controle sobre a situacdo vivenciada tanto
pelo paciente quanto pelo acompanhante (Crepaldi,
Rabuske, & Gabarra, 2006; Echer, 2005; Ferreira,
2006; Moreira, Nébrega, & Silva, 2003; Oliveira,
Fernandes, & Sawada, 2008; McPherson, Higginson,
& Hearn, 2001; Pierce, 2010; Salles, & Castro, 2010;
Torres, Candido, Alexandre, & Pereira, 2009).

Entretanto, existem algumas variaveis que devem
ser consideradas na elaboracdo e avaliacdo de manuais.

comendacdo, neste caso, € que a linguagem seja aces-
sivel e compreensivel ao publico alvo para que possa
ocorrer aprendizagem (Brandt, McCree, Lindley,
Sharp, & Hutto, 2005; Castro, Pilger, Fuchs, & Ferreira,
2007; Echer, 2005; Pierce, 2010; Salles, & Castro,
2010; Torres et al., 2009; Vasconcellos-Silva, Rivera,
& Rozemberg, 2003).

Outra variavel que pode influenciar sobre os efei-
tos do manual diz respeito as autorregras instaladas no
repertério comportamental do usuario antes da aplica-
¢édo deste instrumento. Autorregras consistem em re-
gras formuladas ou reformuladas pelo proprio indivi-
duo que passa a se comportar a partir do controle
exercido por elas. Sdo parte do repertério comporta-
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mental verbal que afeta outra parte do repertorio (seja
verbal ou ndo verbal) do individuo (Jonas, 1997).

No caso de acompanhantes de pacientes pediatri-
cos, outra variavel que também pode influenciar os
efeitos do manual é o tempo em tratamento do pacien-
te. No caso de criangas com cancer, Kohlsdorf e Costa
Jr. (2008) apontam que ha mudangas comportamentais
devido ao tratamento médico ser prolongado, com
repetidas exposi¢Oes a procedimentos invasivos, além
da propria internacdo hospitalar e dos efeitos colate-
rais do tratamento. Neste sentido, estudos tém aponta-
do mudancas nas estratégias de enfrentamento utiliza-
das por acompanhantes de criancas com cancer ao
longo do tempo (Dolgin et al., 2007; Hoekstra-
Weebers, Heuvel, Jaspers, Kamps, & Klip, 1998;
Kohlsdorf, & Costa Jr., 2009).

Estratégias de enfrentamento (traducdo do termo
coping) correspondem ao repertério comportamental
utilizado para adaptar-se a situacfes de ameaca imi-
nente ou de desafio, como no caso de doencas e tra-
tamentos (Kohlsdorf, & Costa Jr., 2008). No estudo
de Kohlsdorf e Costa Jr. (2009), foi observado que, no
inicio do tratamento, os acompanhantes de criangas
com cancer utilizaram mais frequentemente estraté-
gias focalizadas na emocéo (esquiva e fuga, distracédo
etc.) e, ao longo do tempo de tratamento, passaram a
utilizar estratégias focalizadas no problema (buscar
informacgbes sobre a doenca, controle da medicacéo
etc.).

O estudo de Beltrdo, VVasconcelos, Pontes e Albu-
querque (2007) menciona que, no caso de criangas
com cancer, por demandarem tratamento longo e em
ambiente hospitalar, os acompanhantes passam a utili-
zar a presenca de outros acompanhantes como estraté-
gia de enfrentamento focalizada no apoio social. Nes-
se contexto, trocam experiéncias sobre as contingén-
cias semelhantes as quais estdo expostos, ficando,
portanto, sob o controle de outras variaveis além do
uso de manual de instrucdes.

Segundo Moreira et al. (2003), é imprescindivel rea-
lizar a avaliacdo dos manuais que sdo elaborados e
utilizados pelos profissionais de saude. No entanto,
por meio de uso exclusivo de questionarios s6 € pos-
sivel ter acesso a autorrelatos, ndo havendo garantia
de avaliar a efetiva ocorréncia de aprendizagem e
mudanga de comportamento nos usuarios destes ma-

nuais. Desse modo, haveria a necessidade de se obter
também informacdes a partir da observacdo direta do
comportamento alvo.

O estudo de revisdo da literatura realizado por
Vasconcellos-Silva et al. (2003) fez criticas a elabora-
¢cdo de manuais sem que haja dados substanciais da
mudanca de comportamento subsequente. Estes auto-
res sugerem que manuais construidos em conjunto
com 0s usuarios, a partir de uma interacdo ativa, apre-
sentaram dados mais consistentes de mudanga.

Ainda s&o poucos os estudos que tém apontado pa-
ra mudanca de comportamentos a partir da utilizagéo
de manuais. Em um destes estudos, MacFarlane,
Holmes e MacFarlane (1997) relataram que foi possi-
vel reduzir o nimero de consultas desnecessarias fei-
tas por pacientes com doenca cronica, a partir do uso
de manual. Em outro estudo, Syrjala et al. (2008) ela-
boraram um manual com video sobre dor e seu trata-
mento e obtiveram nas reavaliacGes que, em compara-
¢do com o grupo controle, houve redugéo na percep-
c¢do de dor e aumento na adeséo ao tratamento no gru-
po submetido ao manual e video. Tanto no primeiro
guanto no segundo estudo, os autores utilizaram grupo
controle e analises estatisticas para comparar os dados
dos grupos. No entanto, no segundo estudo, no qual
foram feitas varias medidas de pds-teste, ndo foi pos-
sivel verificar os efeitos em separado do manual e
video.

Manuais tém sido muito utilizados em varios con-
textos da area da saude, dentre eles o de tratamento do
cancer em criancas (Duarte, 2012; Ferreira, 2005;
Salles, & Castro, 2010). No entanto, apenas um dos
estudos encontrados nesta area, o de Duarte (2012),
analisou manuais para acompanhantes de criancas
com cancer por meio de observacdo direta a fim de se
obter uma medida comportamental dos efeitos destes
instrumentos. Houve obtencdo, em sua maioria, de
dados apenas pelo relato oral dos acompanhantes
(Ferreira, 2005; Salles, & Castro, 2010). O mesmo foi
encontrado em outros estudos que avaliaram diversos
manuais, apenas a partir do relato verbal, como o de
Fonseca, Scochi, Rocha e Leite (2004), Grippo e Fra-
colli (2008), Reberte, Hoga e Gomes (2012) e Silva e
Cardoso (2009).

O Unico estudo encontrado que fez avaliacdo por
meio de observacao direta do comportamento foi o de
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Duarte (2012), o qual comparou o efeito do uso de um
manual de instrucBes sobre quimioterapia e pungdo
venosa com o efeito do uso de um treino parental rea-
lizado com acompanhantes de criangas com cancer.
Os resultados apontaram que, na Condicdo Rotina, 0s
participantes (cuidadores) ndo variaram seus compor-
tamentos ao longo das sessdes, com dois participantes
mantendo alta frequéncia de comportamentos negli-
gentes e um participante mantendo monitoria positiva.
Na Condi¢do Manual, observou-se mudanga de com-
portamento em dois cuidadores como efeito imediato
a utilizacdo do manual, mas ndo em longo prazo. Na
Condigdo 3, na qual os cuidadores foram submetidos
ao Protocolo de treino parental, observou-se aumento
na frequéncia de monitoria positiva em curto e longo
prazo. Para os participantes da Condigdo Manual,
verificou-se mudanca em curto prazo no comporta-
mento dos acompanhantes, principalmente em relacéo
a Monitoria Positiva. Entretanto, ndo foi observada a
manutencdo desse efeito apOs a realizagdo de uma
terceira sessdo de observacgdo direta depois de no mi-
nimo uma semana da segunda sessdo. Este estudo foi
realizado com apenas trés diades (acompanhante-
crianca) em cada condicdo e ndo foram feitas analises
estatisticas para verificar se o efeito observado, mes-
mo que em curto prazo, foi significativo.

A partir do exposto, o presente estudo teve por ob-
jetivo analisar os efeitos, em curto e em médio prazo,
de um manual de instrucdes sobre comportamentos
observados em acompanhantes e criangas com cancer
durante realizacdo de punc¢do venosa em ambulatdrio.

METODO

Participantes

Participaram doze criangas (seis meninas e seis
meninos) e seus acompanhantes, atendidos no ambu-
latério para quimioterapia do servigo de oncologia
pediatrica de um hospital de referéncia na cidade de
Belém, PA.

Os participantes foram selecionados a partir dos
seguintes critérios: (a) a crianca deveria ter idade entre
2 a 11 anos, ter diagnostico de cancer com indicacdao
de tratamento quimioterapico e ja ter sido submetida a
pelo menos uma sessdo de quimioterapia em ambula-
torio; (b) o acompanhante deveria ter idade igual ou
superior a 18 anos, concordar em participar da pesqui-
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sa e assinar o Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido (TCLE).

As criangas selecionadas tinham entre dois e nove
anos de idade (M= 4 + 1). A maioria apresentava di-
agnostico de leucemia (n= 8). O periodo médio de
tratamento das criancgas era de trés meses (DP = 2), no
momento de ingresso na pesquisa. Sete estavam ha
menos de trés meses em tratamento e cinco estavam
ha mais de trés meses.

Os acompanhantes selecionados eram todos do se-
xo0 feminino e tinham idade entre 18 e 31 anos (M= 24
+ 4). A maioria das acompanhantes tinha escolaridade
correspondente ao Ensino Fundamental (n=7) e Ensi-
no Médio (n=5), residia em outro municipio (n=9) e
era da classe econdmica C2 (n= 6) segundo os crité-
rios da Associacdo Brasileira de Empresas de Pesqui-
sa [ABEP] (2008).

Instrumentos

(1) Roteiro de entrevista semiestruturado: elabora-
do para este estudo com o objetivo de coletar dados
acerca de caracteristicas sociodemograficas dos parti-
cipantes, incluindo o Critério de Classificacdo Eco-
némica Brasil (ABEP, 2008);

(2) Manual de orientagdo sobre quimioterapia e
puncdo venosa (Brasiliense, Duarte, & Ferreira,
2013): elaborado para esta pesquisa, tinha o objetivo
de instruir cuidadores de criangas com cancer em tra-
tamento quimioterapico com informacdes acerca do
que € quimioterapia e de como é feita a pungdo veno-
sa; ainda, continha instrucGes e sugestdes, exemplifi-
cadas por meio de figuras, de dicas comportamentais
sobre como lidar com as criangas durante a puncéo
venosa, considerando trés eixos (carinho/suporte, ne-
gligéncia/agressdo e atencao/distracao);

(3) Escala de Avaliacdo do Manual: adaptada de
Lima (2009), esta escala foi utilizada com o objetivo
de verificar se as instrugdes fornecidas pelo manual
aumentaram o conhecimento do acompanhante sobre
pungdo venosa e verificar se o acompanhante tinha
davidas sobre o contetido do manual. Esta escala con-
sistiu em seis itens sobre o manual medidos em fre-
quéncia de comportamento autorrelatado, com uma
escala tipo Likert com 5 pontos, variando de 1 (dis-
cordo totalmente) a 5 (concordo totalmente). Os cinco
itens eram: (1) obteve esclarecimento das duvidas
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quanto & pungdo venosa, (2) sentiu-se tranquila em
relacdo ao procedimento da criancga, (3) sentiu-se pre-
ocupada quanto a forma de se comportar durante a
pungédo venosa, (4) as informagdes ajudaram a lidar
com o procedimento da crianca, (5) teve dificuldade
para compreender algum item do manual,

(4) Escala de Observagédo Direta do Comportamen-
to (Observation Scale of Behavior Distress [OSBD]):
adaptada no Brasil por Borges (1999) e Costa Jr.
(2001), apresenta categorias morfoldgicas de compor-
tamentos que englobam respostas verbais, vocais e
motoras da crianga, as quais sinalizam experiéncias
indicativas de sofrimento ou ndo em situagOes de
submissdo a procedimentos médicos invasivos. Para
este estudo, as categorias foram adaptadas de acordo
com os dados obtidos, tendo como base as categorias
prévias criadas por Costa Jr. (2001), mantendo-se a
classificacdo dos comportamentos em ndo concorren-
tes (os comportamentos que facilitam ou ndo dificul-
tam a realizagdo do procedimento) e em concorrentes
(aqueles que atrasam, dificultam ou impedem a reali-
zacdo do procedimento). Para os acompanhantes, fo-
ram utilizadas 27 categorias comportamentais que
também englobam respostas verbais, vocais e motoras
e que também foram adaptadas para este estudo, clas-
sificadas em manter atengdo ao procedimento, de-
monstrar carinho, conter e desviar atencéo.

Procedimento

Apos aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica
em Pesquisa envolvendo seres humanos, o estudo foi
realizado em duas etapas: elaboracdo do manual e
avaliacdo dos efeitos do manual por meio de observa-
o direta do comportamento.

Elaboragao do manual

Inicialmente, fez-se uma revisao da literatura sobre
modelos de manuais para orientacdo em oncologia
pediatrica (Ferreira, 2005; Lima, 2009; Salles, & Cas-
tro, 2010). Em seguida, fez-se a observacgdo direta da
rotina do ambulatério de quimioterapia do hospital
onde o estudo seria realizado. Nesta ocasido, fez-se o
registro dos comportamentos emitidos por 18 criangas
e seus acompanhantes (apds consentimento livre e
esclarecido) durante a realizagdo de uma pungéo ve-
nosa para guimioterapia, com o objetivo de treinar a
pesquisadora e uma auxiliar de pesquisa nos instru-

mentos de coleta de dados. Em seguida, fez-se o teste
de fidedignidade entre as duas observadoras, obtendo-
se concordancia de até 80% entre as categorias de
comportamento selecionadas para analise.

Com base nestas informacdes, foi construida a
primeira versdo do Manual de orientacdo sobre qui-
mioterapia e puncdo venosa para acompanhantes de
pacientes pediatricos em tratamento quimioterapico
ambulatorial.

Uma copia da primeira versdo foi entregue a pro-
fissionais especialistas da area de oncologia, incluindo
trés médicos e seis enfermeiros da equipe de Oncolo-
gia Pediatrica do hospital selecionado, a fim de con-
firmar e/ou retificar as informag@es contidas no ma-
nual. A partir das sugestfes feitas por estes profissio-
nais, fez-se uma segunda versdo do manual, agora
contendo a apresentacdo de ilustragBes/figuras com
dicas comportamentais.

Em seguida, uma cdpia da segunda versdo com as
alteracOes sugeridas pelos profissionais de salide foi
entregue e lida com outros cinco acompanhantes de
criangas em tratamento quimioterapico, com o objeti-
vo de obter-se a avaliagdo do manual sob o ponto de
vista do usuario. Por fim, uma coOpia da terceira versao
do manual foi entregue a um especialista em Psico-
oncologia pediatrica com historia de elaboracdo e de
utilizacdo de manuais de orientacdo em salde, cujas
sugestdes permitiram a elaboracdo da versdo final do
manual (Brasiliense et al., 2013).

Avaliagao dos efeitos do manual

Apos o treino das pesquisadoras e elaboragdo do
manual, deu-se inicio a coleta de dados. Foram convi-
dados a participar os acompanhantes que aguardavam,
em sala de espera do ambulatério de quimioterapia do
servigo de Oncologia Pediatrica do hospital seleciona-
do, para realizacdo da puncdo venosa com a crianca.
Explicava-se a cada acompanhante o objetivo da pes-
quisa e, em caso de anuéncia para participacao, lia-se
0 TCLE. Em seguida, era observado o procedimento
de puncgéo venosa agendado para aquele dia.

Apbs a observacdo, foi realizada uma entrevista
com a acompanhante a fim de entregar e fazer a leitura
explicativa do Manual. Na sessdo seguinte de quimiote-
rapia, que poderia ocorrer em média uma semana apos
a aplicacdo do manual, dependendo do tratamento qui-
mioterapico da crianca, fez-se uma segunda sessdo de
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observagéo do procedimento de puncdo venosa, segui-
da da aplicagdo da Escala de Avaliacdo do Manual.
Ap6s um periodo minimo de uma semana e maximo de
quinze dias da segunda observacdo, foi realizada uma
terceira observacdo do procedimento de pungao.

Todas as sessdes de observagdo foram registradas
por meio de gravagdao em audio, ditadas pelas pesqui-
sadoras na sequéncia de ocorréncia dos comportamen-
tos da crianca e do acompanhante, com base no siste-
ma de categorias de analise adaptado de Costa Jr.
(2001).

ANALISE DOS DADOS

Foram realizados trés niveis de avaliacdo do Ma-
nual: avaliacéo pelo relato dos acompanhantes, avalia-
¢do do efeito em curto prazo e avaliacdo do efeito em
médio prazo.

A avaliacdo pelo relato dos acompanhantes foi fei-
ta mediante a analise dos dados obtidos por meio da
aplicagéo da Escala de avaliagdo do manual.

Para a avaliacdo do efeito em curto prazo, foram
utilizadas as duas primeiras sessdes de observacao
direta do comportamento do acompanhante e da cri-
anca durante a puncéo venosa para quimioterapia. Os
dados da primeira sessdo foram considerados como
linha de base e comparados com os dados da segunda
sessdo, realizada apds a aplicacdo do manual com a
acompanhante.

Para a analise do efeito do Manual em médio pra-
zo, foram comparadas a segunda e terceira sessao de
observagéo direta do comportamento do acompanhante
e da crianca durante o procedimento de puncdo venosa,
utilizando-se novamente a Escala de Observagéo Direta
do Comportamento. Optou-se pela comparacédo da se-
gunda com a terceira sessdo com o objetivo de avaliar a
mudanca e a manutencdo dos comportamentos dos
acompanhantes apos a introdugao do manual.

Os dados obtidos por meio das sessdes de observa-
cdo foram analisados a partir de dois sistemas de cate-
gorias de analise (comportamentos dos acompanhan-
tes e comportamentos das criangas) descritos a seguir.

Categorias de comportamentos dos
acompanhantes

Manter atencéo ao procedimento (MAT): olhar em
direcdo ao procedimento, auxiliar a enfermeira, infor-
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mar a crianga sobre os passos do procedimento, falar
positivamente e com incentivo a colaboracdo da crianga.

Demonstrar carinho (DEC): permanecer proximo a
crianga, tocar na crianca, abragar, enxugar o rosto, sor-
rir para a crianca, acaricia-la, segurar a mao e beijar.

Conter (CON): utilizar os bragos ou pernas para
impossibilitar, a forca, qualquer movimentacdo da
crianca, mantendo-a em uma mesma posicéo a fim de
permitir acesso a area onde serd realizada a pungédo
por parte do técnico em enfermagem.

Desviar atengdo (DAT): obstruir visdo da crianca,
explorar ambiente, orientar o olhar em direcéo a obje-
tos ou pessoas presentes no local em que esta sendo
realizado o procedimento, mantendo sua atencdo dis-
tante da crianga e se manter afastada da crianca.

Categorias de comportamentos das criangas

Comportamentos ndo concorrentes (CNC): com-
portamentos que facilitam ou ndo dificultam a realiza-
cao do procedimento de pungdo venosa pela enfermei-
ra, como buscar suporte emocional da acompanhante
(p. ex., elevar o braco em direcdo e segurar parte do
corpo — brago, barriga etc. — do acompanhante), olhar
para 0 procedimento que esta sendo executado, sinali-
zar dor por meio de expressdes faciais, falar (com
acompanhante ou técnico em enfermagem) e explorar
ambiente (orientar o olhar em diregdo a objetos ou
pessoas presentes no local em que estd sendo realiza-
do o procedimento).

Comportamentos concorrentes (COC): comporta-
mentos que atrasam, dificultam ou impedem a realiza-
¢do do procedimento de puncéo venosa pela enfermei-
ra, como chorar, choramingar, comportar-se de modo
nervoso (p. ex., sacudir o brago ou as pernas), gritar e
protestar (p. ex., negar-se a realizar a pungéo; puxar o
braco em dire¢éo ao proprio corpo).

Para a andlise dos comportamentos dos acompa-
nhantes e dos comportamentos das criangas, inicial-
mente fez-se a transcri¢do das gravagdes em audio e
foi construido um banco de dados com base na ocor-
réncia de cada categoria de comportamento registrada
em cada sessdo de observacdo. Em seguida, a analise
foi realizada por meio do célculo da taxa de cada ca-
tegoria de comportamento, dividindo-se o total de
ocorréncias pelo tempo de cada sessdo de observagédo
de puncéo venosa. Depois, fez-se o calculo das médias
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por categoria de comportamento, 0 que permitiu a
andlise dos efeitos de curto e médio prazo. Para a ana-
lise estatistica foi utilizado o Teste dos postos com
sinais de Wilcoxon, a fim de verificar se havia dife-
rengas estatisticamente significativas entre os dados
por sessdo. Também foi utilizado o coeficiente de
correlagéo de Sperman, para verificar se haviam asso-
ciagOes entre as categorias comportamentais e as vari-
aveis: tempo em tratamento da crianca e nivel de es-
colaridade dos acompanhantes.

RESULTADOS

Avaliagéo do Manual pelo relato dos
acompanhantes

A frequéncia absoluta (n) e a frequéncia relativa
(%) das respostas das acompanhantes a Escala de
avaliagdo do Manual estéo apresentadas na Tabela 1.

A partir dos dados da Tabela 1, pode-se observar
que quase a totalidade das acompanhantes afirmou
que as informacdes contidas no Manual puderam es-
clarecer suas duvidas sobre puncdo venosa e sobre
como se comportar durante o procedimento, deixan-
do-as tranquilas, o que facilitaria 0 manejo com a
crianca durante o procedimento.

Exemplo de relato

“Esclareceram... pois, hdo entendia nada, agora sei mais [...] agora tento

Tabela 1
Frequéncia absoluta e relativa das respostas das acompanhantes a Escala de avaliagdo do manual
Topicos N %
Duvidas esclarecidas 12 100

participar o maximo que posso, antes deixava tudo com a enfermeira”.

Tranquilidade em relagdo ao

; 12 100

procedimento

Sem preocupacéo quanto a ma-
neira de se comportar durante a 1 91,6
pungao venosa

Ajudou a lidar com o procedi- 1 100
mento

Sem dificuldade para compreen- 12 100

der o contetdo do manual

“A mae saber como tratar o filho [...] ela se tranquiliza mais”.

“Aprendi a lidar com a situagéo [...] ficou mais facil’.
“Tinha o costume de prender ela e descobri que faz mal’.

“Agora ndo so converso com ele, mas tento manter ele proximo colocando
no colo, tento sequir o que Ii”.

‘[0 Manual] Explica bem as coisas”.

Fonte: Protocolo de pesquisa.

Avaliagao dos efeitos do Manual em curto e em
médio prazo

As sessdes de puncgdo venosa tiveram, em média,
duracdo de quatro minutos, tanto para a primeira (am-
plitude de um a dez minutos) quanto para a segunda
sessdo de observagdo (amplitude de dois a dez minu-
tos), e de seis minutos para a terceira sessdo (amplitu-
de de quatro a quinze minutos). As sessdes tiveram,
em sua maioria, uma Unica tentativa de puncéo venosa
para todas as criangas participantes (n= 27 de 36 ses-
soes).

(a) Comportamentos observados nas
acompanhantes

Na Figura 1, estdo as médias das taxas de ocorrén-
cia dos comportamentos de Manter Atengdo (MAT),
Demonstrar carinho (DEC), Conter (CON) e Desviar
atencdo (DAT), observadas nas acompanhantes nas
trés sessdes de puncédo venosa realizadas com a crianca.
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Figura 1. Média das taxas dos comportamentos de Manter atencdo (MAT), Demonstrar carinho (DEC), Conter (CON) e
Desviar Atencédo (DAT) obtida pelas acompanhantes ao longo das trés sessfes de observacao.

Ao comparar as taxas dos comportamentos emiti-
dos pelas acompanhantes em cada sessdo de observa-
¢do, verificou-se que, na primeira sessdo (anterior ao
uso do Manual), as acompanhantes apresentaram maior
taxa de comportamentos de DEC (taxa igual a 3,2)
seguido de MAT (2,4). As menores taxas foram as de
CON (0,5) e de DAT (0,7).

Para analise dos efeitos em curto prazo, verificou-se
que ndo houve diferenga estatisticamente significativa
entre a primeira e segunda sessdo de observagdo para
nenhuma das categorias de comportamento avaliadas.

Para a analise do efeito prolongado, verificou-se
que houve diferenca significativa apenas na categoria
DAT (T= 3; p= 0,03; r= 0,4). Este resultado indica
que a taxa do comportamento de Desviar Atencéo foi
significativamente mais baixa na terceira sessdo (M=
0,5) do que na segunda (M=1,0), com tamanho de
efeito moderado na classificagédo de Cohen.

Com relagdo a categoria Demonstrar Carinho, em-
bora a diferenga entre a terceira e a segunda sessdo de
observacdo nao tenha sido considerada estatisticamen-
te significativa (p= 0,06), pode-se dizer que houve
uma tendéncia a0 aumento na taxa deste comporta-
mento da segunda (M= 2,9) para a terceira sessdo (M=
3,4) de observacdo.
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Fez-se analise estatistica para verificar se 0 tempo
de tratamento das criancas era uma variavel relevante
para o seguimento das instrugfes contidas no Manual
pelas acompanhantes, considerando-se caracteristicas
de inexperiéncia destas a situacdo e o carater mais
agressivo no inicio do tratamento das criangas.

No que diz respeito ao tempo de tratamento, ndo
houve correlagdes significativas. Contudo, houve uma
tendéncia a associagdo inversa entre o tempo de tra-
tamento e o comportamento de Demonstrar Carinho
(p=-0,51; p=0,09), sugerindo taxas mais baixas deste
comportamento nas acompanhantes cujas criangas
estavam ha mais tempo em tratamento.

Com relagdo a escolaridade, ndo houve correlactes
significativas, indicando que o nivel educacional ndo
influenciou as taxas de emissdo dos comportamentos
avaliados.

(b) Comportamentos observados nas criangas

As médias das taxas de ocorréncia dos Comporta-
mentos Concorrentes (COC) e dos Ndo concorrentes
(CNC) observadas nas criangas estdo dispostas na
Figura 2.
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Figura 2. Média das taxas de ocorréncia dos Comportamentos Concorrentes (COC) e dos Comportamentos Ndo Concor-
rentes (CNC) obtidas pelas criangas ao longo de trés sessdes de observacdo direta do procedimento de pun¢do venosa em

ambulatorio.

Ao comparar as taxas dos comportamentos emiti-
dos pelas criangas por sessdo de observacdo, verifi-
Cou-se, em todas as sessoes, maior taxa de CNC ao ser
comparado com COC, na ordem de 4,2 na primeira
sessdo; 4,5 para a segunda e 4,1 para a terceira.

Para andlise dos efeitos em curto prazo, os resulta-
dos indicam que ndo houve diferenca estatisticamente
significante entre a primeira e segunda sessao de ob-
servagdo, assim como da segunda para terceira sesséo
para ambas as categorias comportamentais COC e
CNC observadas nas criangas.

Com relagdo aos comportamentos apresentados pe-
las criancas de acordo com o tempo em tratamento
destas, verificou-se que ndo houve associacdo entre o
tempo de tratamento e as categorias comportamentais
COC e CNC.

DISCUSSAO

O presente estudo se caracterizou por ser uma ten-
tativa de avaliacdo, realizada por meio de observacao
direta do comportamento, dos efeitos de um manual
educativo sobre comportamentos de acompanhantes
de criangas com céancer. Os resultados diferem dos
estudos de Salles e Castro (2010) e de Ferreira (2005),
que apresentaram resultados obtidos somente por
meio de relatos dos participantes.

Quanto aos efeitos do uso do Manual sobre o com-
portamento das acompanhantes, os principais resultados
indicam que foi observada diminui¢do significativa na
taxa do comportamento de Desviar atencdo do procedi-
mento, e uma tendéncia ao aumento na taxa do compor-
tamento de Demostrar carinho. Tais resultados podem
ser considerados como efeitos do uso do Manual.

Quanto aos demais comportamentos analisados,
observou-se que ndo houve diferenca estatisticamente
significativa entre as sessoes de observacdo. No entan-
to, houve um aumento na taxa de ocorréncia da cate-
goria Manter atengdo (MAT) da primeira para a Se-
gunda sessdo de observagdo, 0 que sugere que as
acompanhantes podem ter ficado sob o controle das
regras expostas no Manual que especificam tal com-
portamento. Ainda que esta diferenga ndo tenha sido
estatisticamente significante, indica ter ocorrido mu-
danga comportamental a partir do uso do Manual para
estas acompanhantes. Este resultado corrobora a criti-
ca feita por Vasconcelos-Silva et al. (2003) a falta de
dados obtidos a partir de observacao direta que justifi-
quem o uso de manuais educativos quando o objetivo
é mudanca de comportamento.

De modo geral, as acompanhantes exibiram maior
taxa de comportamentos de Demonstrar carinho e de
Manter atencdo ao procedimento nas trés sessdes, ao
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se comparar com 0s comportamentos de Conter e
Desviar atencdo. Uma possivel explicagdo para tal
resultado é o fato de as sessbes de puncdo venosa
terem sido realizadas em uma enfermaria na qual ha-
via a presenca de outras acompanhantes. Nestes casos,
uma podia observar os comportamentos da outra no
momento da puncéo venosa, podendo haver trocas de
informacOes e experiéncias entre as mesmas, como
apontado por Beltrdo et al. (2007) quanto as acompa-
nhantes serem expostas a contingéncias semelhantes e
assim servirem de apoio social matuo. Por outro lado,
considerando-se que a maioria das participantes ja
estava, em média, ha trés meses acompanhando a
rotina de tratamento, sugere-se que houve adaptacdo a
situacdo de tratamento conforme sinalizado em
Kohlsdorf e Costa Jr. (2008), Kohlsdorf e Costa Jr.
(2009) e em Dolgin et al. (2007).

Verificou-se que houve uma tendéncia a associa-
cdo inversa entre o tempo de tratamento e o compor-
tamento de Demonstrar Carinho, ou seja, sugerindo
taxas mais baixas deste comportamento naquelas
acompanhantes cujas criangas estavam ha mais tempo
em tratamento. Tal resultado corrobora os do estudo
de Kohlsdorf e Costa Jr. (2009) em que as estratégias
de enfrentamento no inicio do tratamento tém maior
foco na “emoc¢ao” por parte das acompanhantes.

N&o foram encontradas associacfes entre 0s com-
portamentos das acompanhantes e o nivel educacio-
nal, o que indica que o conteido do Manual estava
acessivel a todas as participantes do estudo. Esse fato
provavelmente ocorreu devido a utilizacdo de figuras
com dicas comportamentais ao invés de exclusiva-
mente textos explicando os comportamentos e tam-
bém aos passos seguidos para sua elaboracdo. Esta é
uma das recomendacOes feitas para a elaboragédo de
manuais dirigidos & populagdo em geral visando faci-
litar a aprendizagem, conforme sugerido por Echer
(2005), Pierce (2010), Salles e Castro (2010) e Torres
et al. (2009).

Quanto a diferenga significativa observada na taxa
do comportamento de Desviar Atencdo do procedi-
mento (DA), da segunda para a terceira sessdo, consi-
dera-se que esta categoria poderia estar sob controle
de autorregras do tipo “n2o ha o que fazer durante o
procedimento”, conforme sugerido por Jonas (1997).
Para exemplificar, conforme fora apresentado na Ta-
bela 1, uma das participantes mencionou durante a
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entrevista que antes da leitura do Manual “deixava
tudo com a enfermeira”, ¢ que apos a leitura passou a
participar mais ativamente do procedimento, dizendo:
Agora nao so converso com ele, mas tento manter ele
préximo, colocando no colo, tento seguir o que li. O
Manual, portanto, criou condigGes para que as acom-
panhantes avaliassem as contingéncias em vigor du-
rante o procedimento de puncdo venosa, permitindo
que deixassem de seguir a possivel autorregra estabe-
lecida, ao contrario do observado no estudo de Gomes
(2010).

Quanto aos resultados obtidos por meio do relato
das acompanhantes a partir da Escala de avaliacdo do
manual, estes sdo semelhantes aos encontrados em
estudos sobre avaliacdo do efeito de manuais de ins-
trugdes. Em tais estudos, as acompanhantes menciona-
ram que o manual as ajudou a lidar melhor com a
situacdo de tratamento e que ndo tiveram dificuldades
para compreender as informagbes fornecidas (e.g.
Ferreira, 2005; Fonseca et al., 2004; Grippo, & Fra-
colli, 2008; McPherson et al., 2001; Reberte et al.,
2012; Salles, & Castro, 2010; Torres et al., 2009).

Em relacdo as criangas, ndo houve diferenga signi-
ficativa entre Comportamentos concorrentes e Com-
portamentos ndo concorrentes ao longo das trés ses-
sBes de observacdo, o que também fora encontrado no
estudo de Lemos e Ferreira (2010), o qual foi realiza-
do com amostra semelhante & do presente estudo.
Uma possivel hipdtese para maior taxa de comporta-
mentos ndo concorrentes pode ter sido o fato de as
acompanhantes ja apresentarem em seu repertorio
comportamental maior taxa de Demonstrar carinho e
de Manter atencdo ao longo das sessoes.

No estudo de Duarte (2012), no qual foi utilizado o
mesmo Manual elaborado neste estudo, verificou-se
efeito em curto prazo com mudanga no comportamen-
to das criancas em relacdo aos comportamentos con-
correntes. Tais resultados se diferenciam do presente
estudo, no qual ndo foram encontradas diferencas
significativas entre os comportamentos das criangas,
ao longo das trés sessdes de observagdo. No entanto,
no estudo de Duarte (2012), ndo foram realizados
testes estatisticos para analisar se a diferenca dos
comportamentos por sessdo era significativa. No pre-
sente estudo, utilizou-se da média, pois se pretendeu
investigar um instrumento utilizado pelo servigo de
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salide para populacdo em geral, que é construido para
atingir o maximo de usuérios, ndo sendo, portanto,
individualizado.

Na literatura, tm-se relatado a avaliagdo do manual
por meio do conhecimento adquirido pelas acompa-
nhantes e/ou pacientes apds a aplicacdo deste instru-
mento (Ferreira, 2005; Fonseca et al., 2004; Grippo, &
Fracolli, 2008; Reberte et al., 2012; Salles, & Castro,
2010; Silva, & Cardoso, 2009). No presente estudo,
deu-se énfase aos dados obtidos por meio de observa-
cdo direta dos comportamentos das criangas e das
acompanhantes. Sugere-se que estudos futuros abor-
dem os dois tipos de avaliacdo (producédo de conheci-
mento e mudanga de comportamento) para que possam
ser elaborados manuais mais eficazes na promocéo da
saude.

Uma vez que o tratamento de cancer é prolongado
e dificil, sugere-se também a realizacdo de estudos
longitudinais, avaliando a necessidade de manuais
para essa populagdo desde o inicio do tratamento.
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