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RESUMO

O presente artigo formulou-se a partir de pesquisa bibliografica acerca do trabalho do
psicologo da saude no atendimento a criancas infectadas pelo virus HIV e suas respecti-
vas familias. Para melhor compreensao do tema o artigo foi dividido em topicos. No pri-
meiro topico objetivou-se trazer de forma breve uma introducéo acerca do trabalho do
psicologo da saude na pediatria, qual a importancia e os principais focos de intervencéo.
O segundo topico aborda a tematica da psicologia voltada ao HIV. No terceiro topico
faz-se um resumo dos principais impactos do diagnostico de HIV em criancas para os
pais/cuidadores e consequentemente para a propria crianga. O quarto e ultimo topico
refere-se a uma compilacdo das principais intervencdes encontradas em trabalhos ja
publicados. Dessa forma se objetiva propiciar ao leitor conhecimento sobre a impor-
tancia e as principais formas de atuacao do psicologo da saude voltado ao atendimento
com criancas infectadas com o virus HIV.
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ABSTRACT

This article was based on a bibliographical research about the work of the health
psychologist in the care of children infected with HIV and their families. For a better
understanding this article was divided into topics. In the first topic a brief introduc-
tion about the work of the health psychologist in pediatrics, the importance and main
focus of intervention. The second topic addresses the issue of HIV-related psychol-
ogy. The third topic summarizes the main impacts of HIV diagnosis on children for
parents / caregivers and consequently for the child. The fourth and last topic refers
to a compilation of the main interventions found in works already published. In this
way, the objective is to provide the reader with knowledge about the importance and
main forms of action of the health psychologist for the care of children infected with
the HIV virus.
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1 INTRODUCAO

E perceptivel como a Psicologia vem tomando seu espaco em diversas areas,
sendo esta de grande valia ndo so na clinica, mas também nas escolas, no meio das
organizacdes, no esporte e principalmente nos hospitais, que vem trazendo diversos
beneficios frente as problematicas apresentadas nesse ambiente tdo propicio a difi-
culdades, seja emrelacdo ao recebimento de um diagnostico negativo, a perda de um
ente querido ou até no processo de tratamento de alguma doenca.

O setor da pediatria € um local de grande desafio tanto para o Psicologo da Sau-
de como também para os diversos profissionais da area, principalmente com criancas
portadoras de HIV, visto que estas geralmente tém maior dificuldade em aceitar os
supostos impactos do adoecer, recebendo toda a influéncia dos pais, que por sinal
se sentem apreensivos por saberem que seu filno(a) terd que enfrentar diversos obs-
taculos ja experimentados por eles e que acabam por reviver o dificil momento do
diagnostico. Sendo assim o Psicologo da Saude atua com total parceria com a equipe
meédica e a familia da crianca, realizando as devidas intervencdes.

O presente artigo propde uma breve reflexdo sobre o papel do Psicologo da
saude inserido no hospital do setor da pediatria, no sentido de explorar como se da
o olhar do psicologo diante de criangas portadoras de HIV, as dificuldades ndo so da
crianca, mas também o impacto da familia ao receberem o diagnostico. Para a reali-
zacao deste artigo, frente a importancia da Psicologia da Saude no processo de trata-
mento com criancas portadoras de HIV, foram efetuadas pesquisas bibliograficas em
artigos cientificos que abordam o fazer psicologico no &mbito hospitalar pediatrico e
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do impacto da familia diante do diagnostico. Autores como Galamo e outros autores
(2014), Faria e outros autores (2013), Perucchi e outros autores (2011), entre outros,
foram essenciais para o proceder deste artigo, fazendo-se preferéncia por referéncias
mais atuais, visando maior consisténcia.

2 ATUACAO DO PSICOLOGO DA SAUDE NA PEDIATRIA

A psicologia da saude dentre seus muitos objetivos, visa fornecer maior bem-
-estar ao sujeito em internamento ou que por alguma outra razdo se encontra dentro
do ambiente hospitalar. Diante dessa perspectiva a atuacdo desse profissional de psi-
cologia com as criancas que frequentam setores de pediatria dos diversos hospitais e
centros de saude faz-se de extrema importancia.

Dentre as intervengdes a serem realizadas no &mbito hospitalar, uma delas sera
a de auxiliar a equipe médica no trato com os pacientes infantis. Uma vez que essa se
apresenta como uma dificuldade marcante nos setores de pediatria.

Uma das dificuldades das equipes de saude encontra-se no
modo de tratar a crianga enferma, pois de maneira geral
eles tendem a considerar apenas o estado fisico e organico
do paciente. O despreparo dessa equipe em considerar os
aspectos mentais e sociais acaba por afetar umpossivel quadro
de desequilibrio psicologico, advindo da hospitalizacdo. A
preocupacao em considerar os aspectos mentais e sociais
do paciente é de fundamental relevancia, principalmente
quando se refere ao tratamento de criancas, ja que essas
se encontram vulneraveis fisicamente e psicologicamente
perante a doengca, as restricdes e a necessidade de cuidados
constantes de pessoas estranhas, como o enfermeiro e o
médico (SOUSA et al, 2009, p 3-4).

A equipe médica precisa estar bem preparada para que perceba os sinais que
as criancas podem dar de que ndo estdo bem do ponto de vista psicologico. En-
tretanto sabemos que essa ndo é uma pratica comum. E de responsabilidade de o
psicologo conscientizar essa equipe, buscando parceiros e atuar em conjunto com
a familia e com os pacientes.

A atuacdo do psicologo da saude na pediatria dirige-se a todos os envolvidos no pro-
cesso de adoecimento e tratamento das criancas. Ou seja, € preciso atuar em parceria com
a equipe meédica do hospital e faz-se necessario atuar junto a familia da crianca doente.

E esperado que as criancas ndo reajam bem & necessidade do internamento,
por se tratar de um periodo onde encontram-se privadas do convivio familiar e/ou
social que na maioria das vezes ocorre na escola. Ha, porém, criancas que demons-
tram comportamentos contrarios. Sousa e outros autores (2009, p. 4) nos traz que:
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A forma como se reage na infancia a hospitalizacdo
deve ser observada pela equipe de saude. As criancas
normalmente reagem negativamente a hospitalizacao,
chorando, demonstrando medo desespero e ansiedade.
Quando a crianca € considerada “bom paciente’, que
ndo causa preocupacao, faceis de lidar e obedientes,
deve-se tomar cuidados extras, pois ela pode estar
desequilibrada psicologicamente e por isso aceita a
situacdo sem questionar ou reclamar de nada.

Os impactos do adoecer na crianca estado diretamente ligados a forma como
seus pais/responsaveis lidam com esse processo. Segundo Sousa (2009) os pais de-
vem controlar primeiro seus proprios sentimentos em relacdo ao adoecimento dos
filhos, para que entdo busquem a melhor maneira de preparar e acompanhar a
crianca durante sua hospitalizacao.

Essa preparacdo para a hospitalizacdo buscara amenizar o sofrimento do pa-
ciente que muitas vezes é causado pela auséncia de informacdes que a ele dis-
pdem. Uma vez que muitos pais buscam mascarar a real situagdo, o que pode gerar
inumeras fantasias na crianca doente. Sobre esse processo de preparacao, discor-
rem Sousa e outros autores (2009, p. 7):

Os pais devem preparar-se, também, levando em consideracao
a faixa etaria e o nivel de entendimento da crianca, eles ndo
devem tentar mascarar a situacéo, alguns aspectos ou detalhes da
hospitalizacéo julgados irrelevantes para o conhecimento infantil,
devem ser omitidos. Os pais nao devem mentir, porque isso pode
desenvolver uma desconfianga da crianga emrelacdo a eles. Os pais
devem recorrer a um profissional para auxiliar nessa preparacao, e
0 psicologo seria um exemplo de profissional a ajuda-los.

Em suma, acredita-se que o psicologo da saude € profissional extremamente
necessario no ambiente hospitalar, em especial nos setores onde ocorre a internacdo
e que sua atuacao junto ao setor pediatrico sera de grande valia.

2.1 A PSICOLOGIA DA SAUDE E O HIV

E importante ressaltar que a importancia do Psicdlogo dentro do ambiente
hospitalar é de suma necessidade, visto que o conceito de saude envolve o bem-estar
ndo somente fisico e social, mas também o mental. Sendo assim o olhar psicologico
dentro desta equipe € essencial, pois 0 paciente ao receber o diagnostico e um suposto
tratamento pode vir a ter um desequilibrio psicologico, além disto, este ao ficar doente
acaba por ter a sua rotina modificada, sendo uma situacéao dificil para ter que lidar.
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O psicologo inserido no hospital contribui com sua atuagao
para a minimiza¢do de uma dor que, mesmo que se manifeste
visivelmente em nivel bioldgico, é influenciada ou intensificada
pela interacdo dos niveis psiquicos e sociais nos quais o sujeito
esta inserido. (SASSI; GADELHA, 2013, p. 5).

O Cadigo de Etica Profissional do Psicologo (BRASIL, 2005, p. 7), em seus “Princi-
pios Fundamentais’, nos traz que “O psicologo baseara o seu trabalho no respeito e na
promocao da liberdade, da dignidade, da igualdade e da integridade do ser humano,
apoiado nos valores que embasam a Declaracdo Universal dos Direitos Humanos”.
Assim, o papel do Psicologo, em se tratando de valorizacéo, deve zelar por diversas
prerrogativas em detrimento que, sujeitos portadores de HIV/AIDS sédo, na grande
maioria das vezes, discriminados por sua condicdo.

Dentre inumeras doencas que o Psicologo possa encontrar ao longo de sua
profissdo dentro do ambito hospitalar, este tem trazido contribuicdes valiosas em
relacdo a pessoas portadoras de HIV. Segundo Perucchi e outros autores (2011) a Psi-
cologia gue passou a ser reconhecida como contribuinte no &mbito das intervengdes
em saude, insere-se no contexto do HIV/AIDS evidenciando o ser humano em sua
integralidade, sendo um sujeito que sofre para muito além da doenca que porta.

Embora o HIV seja uma doenca que possua um tratamento adequado, néo é
nada facil encara-la de forma tranquila, sendo de total compreensao que diversos pa-
cientes se encontrem em estado de choque frente a noticia, por esta e outras razdes
faz-se necessario o acompanhamento com o Psicologo.

O paciente soropositivo geralmente ¢ um dos atuais casos
hospitalares de dificil manejo, no que tange a apresentacédo
de seu diagnostico. Nestes casos, o psicologo, muitas vezes,
é requisitado a fazer-se presente no momento em que
o0 médico da essa noticia, a fim de que ao paciente seja
garantido acolhimento e apoio emocional nessa hora, bem
como acompanhamento no periodo de internacéo para que
suas defesas possam ser manejadas, sempre objetivando que
estas ndo atrapalnem na adesdo medicamentosa. (SASSI;
GADELHA, 2013, p. 9).

O recebimento do diagnostico, além de ser uma aflicao para diversos individu-
0s, muitas vezes gerando a negacédo frente a noticia, vindo a dificultar o tratamento,
também vale pontuar a reacédo dos familiares e dos demais sujeitos, seja do convivio
do paciente ou néo, pois € perceptivel o quanto mesmo em uma €poca de facil aces-
so a informacdes, o preconceito ainda toma proporcdes devastadoras.

Segundo Perucchi e outros autores (2011) os psicologos que atuam com por-
tadoras de HIV/AIDS acabam por desenvolver um relevante papel em relagdo a iden-
tificacdo de vulnerabilidades, a promocao dos direitos humanos e, principalmente, ao
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olhar sobre a subjetividade do individuo que vive e convive com HIV/AIDS em uma
sociedade com tantas dificuldades de acesso aos direitos e exercicio da cidadania.

No ambito da pratica, algumas estratégias de intervencéo sdo
consideradas possiveis de serem realizadas e de relevancia no
campo daaids, como por exemplo: o aconselhamento, o plantdo
psicologico, as acdes de educacdo em saude, a distribuicdo
de preservativos compondo ac¢des de prevengdo, grupos e
oficinas, o acompanhamento terapéutico, o atendimento
a familia, a avaliagdo do psicodiagnostico, a assisténcia
domiciliar, discussGes entre equipes multidisciplinares,
interconsultas, trabalhos de adesdo ao tratamento, ensino e
pesquisa. (PERUCCHI et al, 2001, p. 6).

Assim, o Psicologo da saude necessita de uma ampla visdo ndo so sobre a sub-
jetividade do paciente adoecido e como ele esta lidando com os pesares, mas tam-
bém uma explanacdo de como a doenca se da em seu corpo e quais os impactos
disso para ele.

2.2 IMPACTOS DO HIV INFANTIL NA FRATRIA

Quando um individuo é infectado pelo virus HIV todos os familiares e amigos
que sabem do diagnostico sdo afetados direta ou indiretamente por ele. Quando o
individuo em questdo é uma crianga essa condi¢do € ainda mais acentuada. Com o
crescimento do numero de casos de AIDS entre mulheres em idade fértil e o conse-
quente aumento do risco de transmissao vertical do HIV, constata-se aumento de
criancas e recém-nascidos afetados por esse virus (SILVA et al, 2008).

Faria e outros autores (2013, p. 66) em seu trabalho: Intervenc¢des psicologicas
para criancas que vivem ou convivem com HIV/Aids, citam que:

Os individuos e as familias que vivem com este virus sofrem
severas consequéncias sociais e psicologicas. Isso leva muitas
familias a decidirem por manter o diagnostico em segredo,
com frequéncia também néo revelando as criangas infectadas
sua condicao. Os motivos para que os pais prefiram nédo
revelar o diagnostico ao filho sao diversos; dentre eles, estdo
o medo de que ele ndo consiga manter o sigilo e a culpa
muitas vezes sentida pelos pais por terem sido responsaveis
pela infecgédo da criancga.

Dentre os afetados pelo adoecimento das criancas podemos citar as maes tam-
bém portadoras do virus como grandes influenciadas, uma vez que carregam em si 0
sentimento de culpa e na maioria dos casos ¢é delas responsabilidade do cuidado que
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incluem idas a médicos, lembretes de medicacéo, aléem dos cuidados extras para que
a crianca nao tenha nenhuma doenca oportunista.

Tendo em vista esses impactos na vida da mae, Silva e outros autores (2008)
desenvolveu uma pesquisa com trinta e trés maes portadoras do virus que tinham ao
menos um filho também infectado e que faziam acompanhamento no hospital Gisel-
da Trigueiro em Natal/RN. Em seu artigo de divulgacdo da pesquisa os autores orga-
nizaram os resultados em seis categorias que descrevem as principais falas das maes
entrevistadas no estudo. As categorias foram: superprotecdo e medo, doacédo, nega-
¢ao e subestimacéo do HIV, ocultacdo da doenca, resignacéo e religido e esperanca.

Na categoria de superprotecdo foi identificado que diante do risco eminente
de doencas oportunistas que podem levar ao obito somado ao constante medo da
crianca sofrer violéncia e/ou preconceito pelo fato de serem soropositivas, as maes
tornam-se superprotetoras. Essa superprotecdo acarreta numa maior dependéncia
que pode potencializar problemas emocionais e comportamentais.

Na categoria de doacao Silva e outros autores (2008, p. 4) observaram que:

Pela forma como se posicionaram diante do sentimento de
doacdo, as méaes evidenciaram certa culpabilidade pela doenca
da crianga. Observou-se, entretanto, que a condi¢do de serem
soropositivas nao aparece como preocupacao a ser destacada.
Em suas falas foi possivel perceber que a prioridade é o cuidado
da saude do seu filho, para tal usam todo seu potencial.

Diante da categoria de negacéo identificou-se que algumas entrevistadas as-
sociam o falar da doenca como forma de se entregar a ela, para refutar essa entrega
ocorre o processo de negacao. “Essa negacao pode ser fuga da realidade, como tenta-
tiva do individuo de se adaptar a sua nova situacdo. Assim, enquanto ocorre esse pro-
cesso, a pessoa deixa de buscar auxilio para sua saude fisica e emocional, diminuindo
a sua rede de apoio” (SILVIA et al, 2008, p. 4).

Os autores identificaram que uma das estratégias de enfrentamento da doenca
utilizada pelas maes € a de ocultar o diagnostico aos filhos e demais pessoas de seu
convivio. Essa pratica torna-se preocupante uma vez que dificulta a interacéo social
desses individuos que visardo sempre esconder o uso de medicamentos e idas ao
hospital, além de causar confusdo na mente das criangas por tomarem uma medica-
cao sem saber ao certo qual sua finalidade.

Na categoria de resignacao abordou-se o fato das comparacdes feitas pelas
maées quando se encontram em salas de espera.

Essas comparacdes podem ser consideradas positivas e
benéficas, pelo fato de facilitarem a adaptacédo psicoldgica
de pacientes em situacdo de risco. No entanto, deve-se
considerar essa afirmativa comreserva, pois tal situagcdo pode,
também, evidenciar a gravidade que a doenca pode alcancar
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e despertar sentimentos de impoténcia e desesperanca
(SILVA et al, 2008, p. 5).

A ultima categoria relaciona-se a Religido, foi notado que o envolvimento re-
ligioso € tido como mecanismo de enfrentamento da negacéo e prevencédo de so-
frimentos psicologicos. As crencas religiosas oferecem conforto e promovem uma
melhor aceitacdo da condicdo dos filhos.

E notavel como sdo diversos os impactos sofridos pela fratria quando se vé
obrigada a lidar com os transtornos causados pelo HIV em criancas. Como citado por
Faria e outros autores (2013, p. 66):

Tanto as criancas infectadas pelo HIV/AIDS como as que ndo
possuem o virus, mas convivem com ele — sdo filhas de pais
vivendo com HIV/Aids - sofrem com todos os estressores
associados a uma doenca cronica. A familia toda se envolve
e precisa lidar com a doenga, que repercute de diferentes
formas em cada membro, muitas vezes obrigando a familia
a se reorganizar.

Nesse contexto a intervencdo do psicologo da saude faz-se de extrema im-
portancia uma vez que pode contribuir para grande melhoria na forma de lidar com
esses estressores trazidos pela doenca, proporcionando assim melhor qualidade de
vida para a crianca e sua fratria.

2.3 REVELACAO DIAGNOSTICA E POSSIVEIS INTERVENCOES DO
PSICOLOGO DA SAUDE

Devido a diversos fatores como o0 medo de questionamentos, o receio de que a
crianca conte para outras pessoas €, consequentemente, sejam vitimas de preconcei-
to, ou até medo de que ao tomarem ciéncia da doenca as criancas possam culpa-los,
alguns pais/cuidadores optam por esconder o diagnostico de seus filhos. Porém é de
grande importancia que a crianca tenha conhecimento da sua doenca para que o
tratamento seja mais eficaz.

A relevancia da tematica também foi destacada no Guia de
Tratamento Clinico da Infec¢do pelo HIV em Criangas, do
Ministério da Saude do Brasil e Programa Nacional de DST
e Aids (2009). O documento estimula a comunicagao do
diagnostico a populagédo pediatrica, devendo ser tratada de
forma individualizada, processual e com a participacdo dos
pais e/ou responsaveis. (GALANO et al, 2014, p. 502).
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Segundo Galano e outros autores (2014) apos trés décadas de epidemia do HIV/
AIDS, a divulgacdo da infeccédo aos pacientes que adquiriram o HIV por meio da trans-
missédo vertical € muitas vezes adiada e, ainda existe, nos servigcos especializados,
uma alta prevaléncia de criancas que estdo chegando a adolescéncia sem 0 acesso a
informacdes completas sobre seu estado sorologico.

Ao se depararem com a situacado de revelacdo diagnostica de seus filhos muitos
pais acabam revivendo o momento em que receberam o diagnostico, o que sofreram
e tendem a imaginar que as criancas vao sofrer o mesmo impacto, optando dessa
forma em nao contar a seus filnos que estes sdo soropositivos.

Os impactos que essa omissdo pode causar sdo assustadores no inconsciente
da crianca, ha descricdes na literatura que vinculam o segredo sobre a doenca com
desordens e aflicdes emocionais, sentimentos de raiva e prejuizo no desenvolvimen-
to psicossocial (GALANO et al, 2014).

Ao serem excluidos das conversacdes e desprezados seus
pensamentos e percepgdes, © mundo intermo dos pacientes
soropositivos passava a ser povoado por conteudos muito
distantes deslocados da realidade como, por exemplo, imaginar
que o virus que habita em seu corpo € ‘enorme, rabudo,
baruthento e com antenas” (GALANO et al, 2014, p. 503).

Visto que a revelacdo do diagnostico para as criangas soropositivas € de extrema
importancia, o profissional que ira reportar a noticia deve estar preparado para isso.
Foi nessa perspectiva que Galano e outros autores (2014) desenvolveram um trabalho
no municipio de S&o Paulo junto a uma equipe multiprofissional, visando garantir as
criancas o conhecimento de forma adequada sobre a verdade de sua historia. Esse
processo se desenvolve em trés fases.

Na primeira fase o psicologo por meio das consultas ira identificar se a crianca
desconhece sua condicdo sorologica assim como a familia, e se esta esta interes-
sada em se envolver no processo. Na segunda fase os pacientes, juntamente com
seus responsaveis, séo encaminhados para Avaliacdo Psicologica que objetiva um
conhecimento detalhado acerca da dinamica e estrutura de personalidade da crian-
ca (GALANO et al, 2014).

Ja na terceira fase é realizada uma entrevista com os familiares. Na sequéncia
(fase quatro), sdo programadas entrevistas com os responsaveis dos pacientes que
apresentarem indicacdo para o processo de revelacdo diagnostica. Apos o consen-
timento dos pais e/ou responsaveis para o processo de revelacdo, € marcado um
atendimento com a crianca para o momento da Abertura Diagnostica (fase cinco).
A intervencéo para iniciar a conversa com o paciente € realizada em um unico en-
contro e conta com o emprego de materiais ludicos que servem como apoio para as
informacdes sobre a doenca e importancia do tratamento (GALANO et al, 2014).

Além de tematicas ligadas a revelacédo diagnostica, o psicologo da saude deve
voltar seu olhar a todo o contexto que engloba a vivéncia das criancas soropositi-
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vas. Nessa perspectiva o estudo realizado por Faria e outros autores (2013) traz a luz
algumas tematicas e propostas que podem ser adaptadas e utilizadas em diferentes
demandas. Uma vez que o estudo se apresenta subdividido por abordagens.

Uma das propostas trazidas por Faria e outros autores (2013, p. 66), disserta so-
bre um projeto que fazia uso da chamada “Biblioterapia”:

[...] que consistia em um grupo terapéutico que usava diferentes
historias como ferramentas para propiciar a discussao das
criangas a respeito de suas experiéncias de vida. Enfatizava-se
a resolucdo de problemas, buscando promover a modelagem
de papéis pela identificacdo com os herdis da literatura, bem
como o relacionamento entre pares.

Observou-se que a participacdo na intervencao permitia que os individuos perce-
bessem melhor seus sentimentos, desenvolvendo assim caracteristicas como a empa-
tia e o respeito ao proximo, proporcionando a diminuicdo da sensacao de isolamento.

Outra proposta observada no estudo de Faria e outros autores (2013), consis-
tia na participacédo de grupo terapéutico que realizava encontros diarios onde os
participantes (criancas portadoras do virus HIV) tinham acesso a materiais ludicos
e artisticos com os quais podiam brincar livremente. O facilitador intervia apenas
quando julgava necessario, assumindo postura ndo-diretiva. Dentre os objetivos al-
cancados destaca-se a diminuicdo da ansiedade relativa ao tratamento e das difi-
culdades comportamentais e alimentares, bem como a promocao de uma maior
socializacdo. Os autores afirmam que:

Os achados apontaram ainda que as modalidades de
intervencdo que envolveram pais e filhos mostraram-se
mais efetivas do que aquelas que trabalnavam apenas com
as criancas ou com os familiares, em ambos o0s contextos
(meédico e ndo-médico). (FARIA et al, 2013, p. 70).

Diante desse contexto, na pesquisa destes autores foi identificada uma inter-
vencao que teve como foco a diminuicdo do isolamento social das familias por meio
do desenvolvimento de estratégias para lidar com a doenca e promover autoestima
e autoeficacia.

Para tanto, compreendiam entrevistas terapéuticas com os
familiares, sessGes com as criancas e com a familia, grupos com
as criangas e com os familiares, baseadas na psicoeducagéo.
Essas diferentes praticas eram realizadas conforme a
necessidade de cada familia (FARIA et al, 2013, p. 70).

Outra proposta consistia em intervencdes realizadas trés vezes por semana,
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onde a crianca e seus pais/cuidadores participavam de atividades que visavam me-
lhorar suas habilidades sociais por meio de brincadeiras, autocuidado, autoconceito e
desenvolvimento cognitivo, perceptivo e motor.

Aintervencao tinha carater interdisciplinar e as sessdes incluiam
educacdo, terapia ocupacional, terapia fisica, psicoterapia,
fonoaudiologia, assisténcia social e cuidados de enfermagem,
conforme as necessidades de cada crianca. Além disso, a
intervencao envolvia brincadeiras, jogos, exercicios fisicos e
desenvolvimento de adaptadores para dificuldades posturais e
de motricidade, por exemplo. (FARIA et al, 2013, p. 71).

Nota-se que a atuacédo do psicologo da saude no atendimento a criangas com
HIV possui ampla gama de possibilidades e focos de intervencéo. O profissional deve
ter em mente todos os envolvidos com o adoecimento daquele individuo e as con-
sequéncias desse adoecimento de forma a atuar para promover melhorias em sua
qualidade de vida e bem-estar psiquico-social.

3 CONSIDERACOES FINAIS

O psicologo, sendo um profissional que volta sua atenc¢ao a prevencao e pro-
mocéo da saude, sua insercdo no ambiente hospitalar faz-se de grande utilidade
e importancia. Tendo em vista o redobrado cuidado que se deve ter no trato com
criangas principalmente as que por algum motivo necessitam de tratamento medi-
co frequente e até internacdo e como o psicologo é um dos profissionais que pode
agregar conhecimento e técnica a esse trato. Sabendo que o numero de criancas
soropositivas € alarmante e que um trabalho de cunho psicoldgico voltado a elas
mostra-se extremamente benéfico, o presente trabalho objetivou, a partir de revisdo
bibliografica, compreender mais a fundo a importancia do trabalho do psicologo
da saude com esse publico alvo - criangcas com diagnostico de HIV — e quais suas
principais formas de atuacéo.

Apos pesquisa sobre trabalhos recentes publicados, com o nicho da psicologia
da saude voltada a pediatria e afunilando para o trabalho do psicélogo pediatrico com
criancas com HIV e seus respectivos pais/cuidadores, € possivel concluir que ainda
nao ha um grande numero de artigos com essa tematica, o que pode significar que
poucos trabalhos estdo sendo realizados nesse contexto, ou apenas que os trabalhos
realizados nédo sdo amplamente divulgados em publicacdes académicas.

Conclui-se que conhecimentos sobre os impactos do virus HIV na vida de
criancgas infectadas pelo mesmo e demais membros de sua fratria, bem como conhe-
cimentos sobre técnicas e possiveis intervencdes direcionadas a esse publico deve
ser base para o fazer do psicologo da saude, tendo em vista que esse € um viés por
onde esse profissional deve enveredar, uma vez que seus beneficios sdo extensos e a
necessidade desse atendimento é bastante acentuada.
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