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RESUMO

Constipacdo crbnica funcional é a afeccdo gastrintestinal mais frequentemente encontrada na
populacdo pediatrica. Como qualquer outra doenca cronica, sua vivéncia pode provocar danos
ao desenvolvimento e interferir na qualidade de vida destas criancas e de suas familias. Diante
disto, deve-se buscar estratégias de tratamento mais dirigidas as necessidades especificas de
cada caso, que poderdo ser melhor compreendidas por meio da escuta e da interacdo com a
crianca. Neste contexto, este estudo teve como objetivo conhecer os significados da
constipacdo crénica funcional para criangas. Trata-se de um estudo descritivo de cunho
qualitativo, com participacdo de 18 criancas (de 3 a 6 anos), que preencheram os critérios
Roma Il para constipacdo cronica funcional. Foi aplicado formulario sobre condi¢do
socioecondmica da familia aos responsaveis. As criancas participaram de narracdo de historia,
com auxilio de bonecos que representavam as personagens e 0 enredo tratava de uma criangca
com constipacdo. As falas foram transcritas e analisadas de acordo com a anélise de contetdo,
na modalidade proposta por Bardin. A partir dos resultados obtidos, emergiram duas
categorias tematicas, a saber: Compreensdes da crianca sobre a constipacao croénica funcional;
e Comportamento do outro frente aos sintomas da crianga com constipagao cronica funcional.
Evidenciou-se que as criangas participantes expuseram a sua maneira, significados sobre a
doenca e que as acgOes da familia, algumas vezes inapropriadas, demonstram a escassez de
conhecimento sobre o tema. Conclui-se que crianca e familia precisam estabelecer com os
profissionais da salde uma comunicacdo efetiva, esclarecedora de duvidas e rica em
informacGes, contribuindo para o cuidado singular.

Palavras-Chave: Crianca. Constipacao intestinal. Narracao.



ABSTRACT

Chronic constipation is functional gastrointestinal disorder most commonly found in the
pediatric population. Like any other chronic disease, their experience can cause
developmental defects and affect the quality of life of these children and their families. Given
this, one should seek more treatment strategies aimed at specific needs of each case, which
may be best understood by listening and interacting with the child. In this context, this study
aimed to understand the meanings of chronic functional constipation in children. This is a
descriptive study with qualitative approach, with participation of 18 children (3-6 years), who
fulfilled the Rome 111 criteria for chronic functional constipation. Form on the socioeconomic
status of the family in charge was applied. The children participated in storytelling, with the
aid of dolls representing the characters and the plot was a child with constipation. The
discussions were transcribed and analyzed according to content analysis, in the form proposed
by Bardin. From the results obtained, two thematic categories emerged, namely: Insights on
the child's functional chronic constipation, and behavior on the other facing the symptoms of
children with chronic functional constipation. It was evident that the children participants
stated their way meanings about the disease and that the actions of the family, sometimes
inappropriate, demonstrate the lack of knowledge on the subject. We conclude that children
and families need to establish healthcare professionals an effective, enlightening statement of
doubts and rich in information, contributing to the singular care.

Keywords: Child. Constipation. Narration.
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1 APRESENTACAO

A experiéncia da doenca em criangas portadoras de constipacdo crénica funcional é
semelhante a de quem vive com outras condi¢Bes cronicas (CHANG et al, 2006), uma vez
que todas elas sdo prolongadas, progressivas, necessitam de tratamentos longos e que
impactam a capacidade funcional da crianga (CASTRO; PECCININI, 2002).

Dentre as afeccOes gastrintestinais, a constipagdo € a mais frequente na populacéo
pediatrica (MEDEIROS et al, 2007). Em uma comunidade de baixo poder aquisitivo da
periferia do Recife, foram identificadas 536 criangas menores de 11 anos, das quais 94 tinham
diagndstico de constipacdo confirmado, o que caracteriza uma incidéncia de constipacdo em
17,5% desta populagdo (MOTTA; SILVA, 1998).

A constipagdo é um sintoma de um quadro clinico de base, sendo classificada como
aguda (devido a mudanca brusca do habito intestinal decorrente de processo febril ou pds-
operatorio) ou cronica (quando os sintomas persistem por mais de oito semanas), podendo ter
origem orgéanica ou funcional (MORAIS; TAHAN, 2009).

Para a constipacdo cronica funcional ser diagnosticada em criancas, faz-se necessario
que se preencha os critérios estabelecidos no Consenso Roma I11, devendo ocorrer no minimo
dois dos seguintes parametros: duas ou menos evacuagdes por semana; pelo menos um
episodio de incontinéncia fecal por semana; historia de retencdo de fezes; histdria de dor a
defecacdo ou fezes endurecidas; presenca de massa fecal no reto e historia de fezes que
entopem 0 vaso sanitario. Ainda para o0s critérios, deverdo ser considerados 0s prazos de
ocorréncia no Ultimo més, para menores de quatro anos, ou nos ultimos dois meses, para
maiores de quatro anos (HYMAN et al, 2006; RASQUIN et al, 2006).

E necessério ressaltar que o intestino responde a fatores ambientais, fisioldgicos e
interage diretamente com o cérebro, existindo relacdo entre o sistema nervoso central e o
sistema nervoso entérico (LEVY et al, 2006). Assim, influéncias psicoldgicas e sociais podem
afetar a funcdo do intestino e devem ser levadas em consideracao no diagndstico e tratamento,
principalmente quando acontecem na infancia (LEVY et al, 2006).

A vivéncia das pessoas com doencas crbnicas exige que os profissionais da salde
entendam o significado da doenca para o individuo e atuem integrando o saber cientifico com
0 do paciente, possibilitando a inclusdo do sujeito no processo clinico-terapéutico
(FAVORETO; CABRAL, 2009).

As repercussdes de uma doenca cronica na infancia tém despertado o interesse de

pesquisadores na Ultima década. Assim, torna-se oportuno conhecer os significados da
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constipacdo cronica funcional para criangas, pois a doenca e toda a vivéncia podem provocar
danos em seu desenvolvimento, com repercussao ao longo de sua vida. Assim, importante se
faz sensibilizar profissionais da saude a realizarem suas préticas, levando em consideracao a
singularidade infantil que pode ser alcancada através das mais diferentes formas de
comunicagéo.

Esta dissertacdo foi estruturada em seis capitulos, cujo primeiro trata da apresentacéo
desta dissertacdo. No segundo capitulo expde-se a Revisdo da Literatura. No terceiro capitulo
é apresentado o Artigo de Revisdo intitulado “Narrativas orais de criancas sobre doencas
cronicas: revisdo integrativa”, que sera submetido, na qualidade de artigo de revisdo, a
Revista Brasileira de Enfermagem, estrato B1 na area de Educacdo Fisica. Seu objetivo foi de
pesquisar evidéncias disponiveis na literatura que abordem as narrativas de criancas sobre
suas doencas cronicas. O artigo foi elaborado de acordo com as normas para publicacdo
especifica da revista (Anexo D).

O quarto capitulo compreende o caminho metodoldgico apresentando de forma
detalhada todos os procedimentos utilizados para o desenvolvimento da pesquisa, permitindo
uma melhor apreciacdo dos passos seguidos para responder o objetivo do estudo.

No quinto capitulo esta disposto o artigo original sob o titulo “Significados expressos
nas narrativas orais de criangas sobre a constipacdo cronica funcional”. Este artigo teve
como objetivo conhecer os significados da constipacdo crénica funcional para criancas. E por

altimo, sdo descritas as consideracdes finais do estudo.
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2 REVISAO DA LITERATURA

Linguagem e Construcdo do Conhecimento

A linguagem e seu processo de aquisi¢do, bem como as vivéncias e experiéncias que se
acumulam ao longo do desenvolvimento da crianca devem ser objeto de interesse de
profissionais que atuam diretamente nesta fase da vida.

A linguagem ¢é considerada uma fungdo social simbolicamente incorporada, que surge
como processo historico de atividades sociocomunicativas preexistentes. E somente com o
aprendizado do uso adequado dos simbolos linguisticos, que a crianca passa a ter uma nova
forma de representacdo cognitiva que transforma sua maneira de ver o mundo
(TOMASELLO, 2003). Segundo Del Ré (2006), a linguagem é uma atividade constitutiva do
conhecimento do mundo pela crianca. Através dela, o individuo se constroi como sujeito e por
meio da qual, segmenta e incorpora o conhecimento do mundo e do outro.

Mas para chegar a lingua falada, a crianca deve percorrer um longo percurso. Trata-se
do processo evolutivo, que envolve o desenvolvimento de varias capacidades, entre elas:
cognitiva, linguistica, motora, neuroldgica, emocional e social (LOCKE, 1997). E, para que a
crianca aprenda a usar a linguagem, faz-se necessario que varias atividades pré-linguisticas e
de atencdo estejam bem estabelecidas (TOMASELLO, 2003).

Ap0s 0 nascimento, a crianca passa a conviver de forma direta com a fala, como um dos
meios de interacdo dos pais com o seu filho, ainda incapaz de usar esta funcdo. S&o estas falas
dirigidas a crianca, no entanto, que irdo facilitar e possibilitar o desenvolvimento da
linguagem, pois o adulto se coloca como um parceiro conversacional que envolve a crianca
em uma troca interverbal (CAVALCANTE, 2004).

Na perspectiva da teoria interacionista, que explica o desenvolvimento da linguagem e
do pensamento com base na interacdo entre os individuos (VYGOTSKY, 1996), o primeiro
contato entre mae e filho é estabelecido como algo fundamental para o desenvolvimento da
fala na crianca, uma vez que é através da sua interacdo com o mundo que a crianca vai
percebendo a linguagem e sua relacdo com os objetos e com o outro (VYGOTSKY,1989).

A crianca vai internalizando as palavras da sua lingua por intermédio da troca de
informac@es entre adultos e outras criancas, porque sozinha ela ndo seria capaz de adquirir a
linguagem. Nessa perspectiva, a crianca € vista como sujeito ativo que constréi o seu
conhecimento pela mediacdo do outro (VYGOTSKY, 1989). Desta forma é possivel inferir
que, se ela apenas escutasse 0 outro, ndo se aventuraria a se colocar no dialogo, a tomar o

lugar do outro, ndo sendo viavel o desenvolvimento da oralidade (TOMASELLO, 2003).
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Assim, pode-se afirmar que a partir desta concep¢do, o desenvolvimento linguistico da
crianca ocorre através da associagdo entre a interacdo social e a troca comunicativa, uma vez
que a crianga constrdi seu conhecimento de mundo e de linguagem pela mediacdo do outro
(DEL RE, 2006). E através dos processos de interagdo e comunicagio com o outro que a
crianca se apropria de vocabulario e produz significados relacionados ao seu universo,
incluindo por exemplo, uma experiéncia de enfermidade (ALVES, 1993), como a constipacéo
crénica funcional.

Percebe-se que a linguagem serve como instrumento do pensamento (VYGOTSKY,
1989), cuja trajetéria ocorre no sentido do pensamento socializado para o individual
(VYGOTSKY, 1996).

Significado da Doenca

Qualquer significado s6 e légico para o individuo quando ¢é legitimado
socioculturalmente. A construcdo do significado da experiéncia com a enfermidade, por
exemplo, ocorre através dos processos interpretativos adquiridos na vida cotidiana. A
enfermidade é dotada de sentido, na medida em que é afirmada como real, para 0s membros
da sociedade (ALVES, 1993). Pode-se dizer que a enfermidade &€ uma construcdo
intersubjetiva, formada a partir de processos comunicativos de definicdo e interpretacdo
(RABELO et al, 1999). E através dos processos de interacdo e comunicacdo com o outro, que
a crianca produz significados relacionados, entre outras coisas, a uma experiéncia de
enfermidade (ALVES, 1993), como a constipacao crénica funcional.

Mas, apesar da importancia do social, cada crianca tem um modo singular de ver a
doenca e suas repercussdes (NOBREGA et al, 2010). O individuo é Unico tendo
personalidade, sentimentos e caracteristicas préprias, a despeito de sua histéria de vida ser
afetada por uma doenca. E necessario reconhecer o direito de cada sujeito em exercer sua
individualidade e a necessidade emocional inerente a cada um (SETZ et al, 2005).

A interacdo com criancas e adolescentes doentes possibilita conhecer o ser cuidado,
suas historias de vida, seus sentimentos, angustias, medos, sonhos, desejos, expectativas e
esperancas (SETZ et al, 2005). A doenca assume significados para a crianga, que se esforca
para compreender toda a situacdo e cooperar com o tratamento (NOBREGA et al, 2010).

Para uma compreensdo adequada da enfermidade, deve-se levar em conta tanto seus
aspectos subjetivos, que determina um mundo de diferencas interpretativas, como
intersubjetivos, que a torna objetiva para os outros (ALVES, 1993). E considerando estes
aspectos, que os profissionais da salude devem buscar compreender os significados para as

criancas de suas vivéncias e experiéncias com a doenca. Assim, 0 entendimento da
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singularidade dos significados que a doenca assume, podera contribuir para a melhoria da
qualidade de vida da crianca e de sua familia (NOBREGA et al, 2010).

Seguindo este pensamento, uma investigacdo com criangas entre trés e 12 anos de idade
com anemia falciforme utilizou a observacédo participante e a entrevista intermediada pelo
brinquedo terapéutico para compreender o significado de ter essa doenga. O estudo
demonstrou que ao permitir a crianca dramatizar o significado de ter anemia falciforme
permitiu compreender como ela interage com seu corpo, sua familia, profissionais de salde,
doenga e tratamento. Além de favorecer o alivio das tensdes impostas pela doenca e pelo
tratamento decorrente (SOUZA et al, 2011).

A experiéncia da doenca é a maneira pela qual os individuos se situam e assumem a
posicdo de doente, atribuindo significado e encontrando maneiras rotineiras para lidar com a
situacdo. A abordagem da experiéncia da doenca possibilita o reconhecimento de dimensées
importantes da aflicdo e do tratamento, possibilitando uma compreensdo mais abrangente do
fendmeno da enfermidade. Da mesma forma, reconhecer os significados atribuidos a doenca é
essencial para o planejamento dos cuidados, a medida que é pela significacdo da doenca que a
busca por auxilio, o tratamento e sua avaliacdo serdo realizados (PIZZIGNACCO et al, 2011).

Alguns autores consideram que o cuidado a criangcas com doencas crénicas tem sido
realizado de forma fragmentada e direcionado a aspectos biomédicos da doenga. Assim, 0
entendimento da experiéncia da doenca traz a possibilidade de planejar os cuidados de forma
menos segmentada, considerando questdes do processo de adoecer e da cronicidade, ndo
incluidos em outras abordagens. Processo que exerce grande influéncia na conducdo da
terapia e na significacdo da doenca. Diz-se, entdo, que compreender a maneira como o
individuo experiencia a doenca, torna-se relevante para compreender as estratégias utilizadas
para enfrentd-la e compreendé-la (PIZZIGNACCO et al, 2011). Sabendo-se que a crianca
com doenca cronica vivencia sentimentos e situacdes complexas em seu cotidiano, €
importante que profissionais de saude conhecam essas demandas e as incorporem ao plano de
cuidados, visando uma intervencao efetiva na promocdo do crescimento e desenvolvimento
(VIEIRA; LIMA, 2002).

Constipacdo Crbnica Funcional

A constipacdo funcional é uma alteracdo do habito intestinal caracterizada por passagem
dificil ou sintomatica das fezes, com menor contetdo liquido e, algumas vezes, associada ao
escape fecal (AMENDOLA et al, 2003).

Na populacéo infantil a constipacdo é um problema frequente (MEDEIROS et al, 2007).

Estima-se que a constipacdo represente de 3% a 5% das consultas ao pediatra e de até 25% ao
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gastroenterologista pediatrico, com aumento da incidéncia na época do treinamento de
evacuacao (entre dois e quatro anos de idade). Um censo realizado em uma comunidade de
baixo poder aquisitivo na periferia do Recife identificou 536 criancas menores de 11 anos, das
quais 94 tiveram diagndstico de constipacdo confirmado. Este resultado indica uma
prevaléncia de constipacdo de 17,5% nesta populacdo (MOTTA e SILVA, 1998). Cerca de
30% a 50% das criancas diagnosticadas com constipacdo possuem histéria da doenca na
familia (RASQUIN et al, 2006).

Com o objetivo de padronizar o diagnéstico da constipacdo crénica funcional e de
outros transtornos gastrintestinais funcionais pediatricos, varios especialistas de diversos
paises reunidos elaboraram e publicaram o critério Roma, que contribui para o
reconhecimento dos varios disturbios funcionais e possibilita a realizagdo de muitos estudos
sobre 0 tema. A Ultima revisdo e atualizacdo dos critérios pediatricos para diagnostico dos
transtornos gastrintestinais funcionais deu origem ao critério Roma 11l (RASQUIN et al,
2006).

De acordo com o estabelecido no critério Roma 11, para a constipagdo cronica funcional
ser diagnosticada em criancas, faz-se necessario que se preencha no minimo dois dos
seguintes parametros: duas ou menos evacuagdes por semana; pelo menos um episédio de
incontinéncia fecal por semana; histéria de retencdo de fezes; historia de dor a defecacdo ou
fezes endurecidas; presenca de massa fecal no reto; e histdria de fezes que entopem 0 vaso
sanitario. Ainda deverdo ser considerados os prazos de ocorréncia no ultimo més, para
menores de quatro anos ou, nos ultimos dois meses, em maiores de quatro anos (HYMAN et
al, 2006; RASQUIN et al, 2006).

Quanto ao surgimento e manutencao da constipacao cronica funcional, existem fatores
de risco associados, a saber: habitos alimentares, sedentarismo, nivel socioecondmico, fatores
psicoldgicos, uso de medicacdes, idade e sexo (PEPPAS et al, 2008).

Um estudo que teve como objetivo determinar os precipitantes a constipacdo durante a
primeira infancia apontou uma variedade de fatores que envolvem: predisposicdo genética;
inicio do treinamento do uso do banheiro precoce ou ainda, dificuldades com o treinamento
do uso do banheiro; transicdes alimentares do leite materno para formulas ou de liquido para
alimentos sélidos; defecacdo dolorosa; ingresso na escola; e experiéncia traumatica ao usar o
banheiro (BOROWITZ et al, 2003).

Outras variaveis também constituem fatores importantes a serem considerados na
pesquisa dos distdrbios gastrintestinais funcionais, como impacto social e aspectos culturais

sobre o significado, expressdo e curso da doenca, além de experiéncia e perspectiva do



20

paciente. Assim, a literatura aponta que ha necessidade de realizacdo de outros estudos para
entender melhor a experiéncia da doenca do paciente e o seu ponto de vista (CHANG et al,
2006).
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3 NARRATIVAS ORAIS DE CRIANCAS SOBRE DOENCAS CRONICAS

Resumo

O objetivo deste estudo foi pesquisar evidéncias disponiveis na literatura que abordem
narrativas de criangas sobre suas doengas cronicas. Realizou-se busca nas bases de dados
LILACS, Scielo, Medline/Bireme, Medline/PubMed e foram selecionados cinco artigos do
total de 1498. Observou-se uma homogeneidade relacionada ao método qualitativo utilizado
nas publicacdes e ao reconhecimento pela crianca da necessidade de submeter-se a tratamento
especifico. Em apenas dois estudos surgiram explicacdes das criancas sobre a familia.
Verificou-se ainda que em trés estudos, a doenca crénica foi apontada como condig¢do que
interfere no cotidiano das criangas. Cada crianga acometida por doenca cronica deve ter a
oportunidade de narrar seus significados sobre a doenca. Estes devem ser relacionados as
caracteristicas individuais e familiares, a condi¢do socioeconémica, cultural e educacional do
sujeito, pois somente conhecendo sua realidade é possivel proporcionar um cuidado integral
em saude.

Palavras-chave: Crianga. Narragdo. Revis&o.
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Introducéo

A doenca cronica tem por caracteristicas uma evolucdo lenta, ser normalmente
recorrente™ e fazer parte da vida da pessoa por tempo prolongado e indeterminado®®.
Também provoca alteracGes irreversiveis na salde e nas condi¢des de vida do individuo,
devendo este, apés o diagndstico, submeter-se a tratamento continuo, com uso de
medicamentos, controle alimentar e alteraces de sua rotina de vida®. Quando a condicéo
cronica surge na infancia, faz-se necesséaria a participacdo da familia para os cuidados
constantes, seja durante uma internacéo ou em casa.

A familia deve realizar o cuidado a crianca com doenga crénica com seguranca e
autonomia, com foco na prevencdo de recidivas e de agravos a saide™. Porém, o paciente
deve ser incluido como sujeito no processo clinico-terapéutico®. Uma crianca que apresenta
doenca crénica sofre alteracdes ndo somente de ordem fisica, mas também psicoldgicas,
sociais e espirituais®.

As alteracdes fisicas, corporais ou comportamentais ocasionadas pela doenca crénica
na crianca podem provocar dano ao préprio desenvolvimento, refletindo na sua vida adulta‘®.
Por ter necessidades singulares, é necessario que a crianga seja posta como ator que tem voz e
é ouvido. As significacdes sobre a doenca cronica leva o doente a adaptar-se e a confrontar-se
com seus sintomas, assim como leva a adesdo ao tratamento, a evolucdo da doenca e a prépria
experiéncia emocional”. Ao dar voz as criancas, é possivel perceber a dimens&o que a doenca
tem em suas vidas®. Assim, é necessario realizar estudos que permitam entender melhor a
experiéncia da doenca cronica do ponto de vista do paciente.

A experiéncia da doenca pode ser expressa, interpretada e comunicada através da
narrativa, a qual possibilita uma compreensdo mais abrangente da doenca™. Portanto, deve
haver a escuta das narrativas de reconstrucdo da identidade do sujeito para que a aplicacao de
meios terapéuticos produza o efeito esperado®.

A narrativa da crianca sobre os significados que atribuem a doenca crénica muitas
vezes nao sdo levados em consideracdo pela familia e também pelos profissionais da salde
uma vez que, por serem criancas, estdo desenvolvendo e amadurecendo a linguagem oral, por
iSSO Nd0 conseguem Se expressar COMO 0S Seus pares mais experientes, os adultos. E
importante que os profissionais da salde estejam mais atentos as significaces das criancas
para que suas intervencdes ndo estejam em conflito com o que pensam estes pacientes e
garantam a adesdo ao tratamento e a seguranca de sua salde fisica e psicoldgica.

Desta forma, esta revisdo integrativa teve como objetivo pesquisar evidéncias

disponiveis na literatura que abordem as narrativas de criancas sobre suas doencas cronicas.
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Método

Foi realizada uma reviséo integrativa da literatura. Para construcdo do estudo as
seguintes etapas foram realizadas: busca dos artigos de agosto a outubro de 2012, com
atualizacdo em fevereiro de 2014, anélise dos estudos incluidos, discussdo dos resultados e
apresentacdo da revisdo.

Foi realizado levantamento bibliografico nas bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library Online
(SCiELO), a base em Ciéncias da Saude em Geral da Bireme e na plataforma PubMed, sobre o
assunto de interesse.

Os descritores utilizados nas pesquisas foram: narragdo, doenca crénica e crianca e 0S
termos respectivos em inglés e espanhol. Também foram utilizados termos livres de
relevancia para a pesquisa: narrativa (narrative/narrativa), significado (meaning/significado),
criancgas (children/nifios).

A estratégia de busca foi desenvolvida tendo o PubMed como referéncia, usando as
seguintes palavras-chave: ("Narration"[Mesh] AND "Chronic Disease”"[Mesh]) AND
"Child"[Mesh]. Quando necessario, a estratégia foi adaptada a cada base de dados.

Né&o foi considerado um limite em relacdo ao periodo de publicacdo, sendo os artigos
selecionados posteriormente por critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de inclusdo dos
artigos foram: artigos completos publicados em periddicos nacionais e internacionais; artigos
originais (excluindo-se editoriais); ter como sujeitos de pesquisa criancas com doencas
crbnicas; artigos que abordem a tematica do estudo (narrativas de criangas sobre sua doenca
crénica); estar publicado nos idiomas portugués, inglés ou espanhol. Foram excluidos artigos
de revisdo, dissertacdes e teses.

A selecdo dos artigos encontrados com a busca nas diferentes bases de dados foi
realizada em trés etapas. Na primeira etapa, foi realizada leitura dos titulos dos estudos
encontrados e excluidos aqueles que claramente ndo se enquadravam a qualquer um dos
critérios de inclusdo deste estudo. Na segunda etapa, foi realizada a leitura dos resumos dos
estudos selecionados na primeira etapa, momento em que foram excluidos os artigos que ndo
preenchiam os critérios de inclusdo preestabelecidos. A terceira e Gltima etapa consistiu na
leitura na integra dos artigos selecionados. Detalhes do nimero de artigos encontrados e
selecionados por cruzamento dos descritores estdo esquematizados na Figura 1.

As variaveis escolhidas para a apresentacdo dos dados foram autor, ano de publicacéo,

local do estudo, tipo de pesquisa, objetivo, amostra, métodos e resultados principais.
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Figura 1 - Fluxograma.

Encorntradas 1.498 referéncias:
-LILACS: 103
-SCIELO: 57
-Medlire/Bireme: 968
- Medline/Pub Med: 370

[ 1387 artigos exchiidos

l pelo titalo
111 Artizos selecionados pelo titalo
79 artigos excluidos ]
pelo resumo J
32 artigos selecionados apds a andlise
do msumo
p
21 artizos
exchidos por
semm repetidos
b
6 arhizcs
exchidos pela
leitara do texto
L
5 artigos inchidos na
revisio
Resultados

Ao analisarmos os cinco artigos selecionados (Quadro 1), conforme apresentado no
Quadro 1, constatamos que o primeiro foi publicado no ano de 2005, os dois seguintes em
2009, o quarto em 2010 e a ultima publicacdo é de 2011. Quanto ao local do estudo,
registramos que houve maior concentracdo na regido sudeste do pais, visto que trés foram
realizados no estado de S&o Paulo, um em Minas Gerais e 0 outro, desenvolvido no estado da
Paraiba, no nordeste brasileiro. Em relacdo as caracteristicas relativas ao tipo de pesquisa,
houve homogeneidade, haja vista que todas apresentavam abordagem qualitativa, porém

variaram quanto ao método empregado para a coleta de dados.



Quadro 1 - Distribuicéo das referéncias incluidas na revisdo integrativa, de acordo com autor, ano, local do estudo, tipo de pesquisa, objetivo,
amostra, métodos e resultados principais.

LOCAL DO TIPO DE -
AUTOR ANO ESTUDO PESQUISA OBJETIVO AMOSTRA METODOS RESULTADOS PRINCIPAIS
N=15. Criancas
Setz VG, Compreender o signifi_cado do _ portz_igorgas de Entrevista _ o
Pereira SR S0 Paulo/SP o transplante _rerla_l para criangas em |nsuf|(3|(e_n0|a renal semiestruturada e o As criangas perlce_bem a r_ea_ll_zagao do transplante
' 2005 - Qualitativa tratamento dialitico e conhecer suas cronica em o renal como a Unica possibilidade de voltarem a
Naganuima Brasil i laga t tratamento dialitico Desenho-Estoria com vivenciar uma vida normal
M2 expectativas em relacdo a este _ tema. .
tratamento. com idades entre 6
e 16 anos.
Compreender o significado que a N=3. Criancas de 9 g;r;i?;;?;:oo%rszrr]\t/izgg As de_mandas _do tratamento e as frequ_entes crises de
B x - o o a 10 anos AN : asma influenciaram no cotidiano da crianca na escola
orba RIH, et 2009 Séo Paulo/SP ualitativa crianca asmatica grave e sua famflia ortadoras de asma participante, entrevista como: falta as aulas; deixar de aprender; restricdo nas
al®™ Brasil Q atribuem & doenca e suas implicagdes | ° semiestruturada e ndo | "o laci tp flit 5
na escola. gfravgl_e seus estruturada e bringuedo rllnca eiras e relacionamento conflituoso com
amifiares. terapéutico dramatico. colegas.
Emergiram oito  categorias  conceituais  que
Vieira SS, Interior de Compreender a vivéncia da crianga N=8. Criancas de 7 S]e)lézgggi?l di)}gzjeézgr?tg? C‘['Sa:f(r;:ngirarrgﬁ dz:c:zn(ﬁ;
Dupas G, 2009 S0 Paulo ualitativa com insuficiéncia renal cronica e a 14 anos com Entrevista dia-dia”. “Sentind ’ 4 dicand qt »
Ferreira - Q analisar o significado que ela atribui a | insuficiéncia renal semiestruturada. cla-dia, “>entindo que esta prejudicando outrem
NMLAG Brasil esta vivencia. cronica. Sofrendo com outros problemas”, . Progurando
acostumar-se”, “Igualando-se as demais criangas”,
“Nao sendo forte o bastante” e “Projetando o futuro”.
As criancgas sentem a condico crbnica como algo que
impde limitagbes e dificuldades ao seu cotidiano.
" Qualitativa P N=7. Criangas com ;thundoc;,mg?uz(\e/icriilna;ic;n?juoe qrugsgac:ilaggae nr%gocgggz
. Jodo S Compreender o significado da doenga crénica em . PN O >
Nobrega RD, do tipo oA - - Entrevista como € viver sem ter a doenga. A condicdo cronica
et al® 2010 Pessoa{PB exploratorio- condicdo cronica para as criancas em Idade escolar (de semiestruturada. leva a crianca a se esforcar para tentar compreender a
Brasil descritiva Idade escolar. sete a d doz; anos de situacdo e cooperar com o tratamento, e pode
Idade). promover o desenvolvimento de sentimentos
onerosos como medo, vergonha, tristeza e duvidas
acerca do passado, presente e futuro.
Ter anemia falciforme é uma vivéncia triste para a
Observagio crianga, porque, além da dor, ela se percebe
Compreender o significado de ter N ndo informado participante e a impotente frente ao sofrimento, reconhece seus
Souza AAM, Montes anemia falciforme para criancas pré- Criancas de 3 a 1'2 entrevista intermediada | sintomas, seu estigma familiar e compreende a
Ribeiro CA, 2011 Claros/MG Qualitativa escolares e escolares, a partir de suas g idad pelo Brinquedo necessidade do tratamento, mas o considera apenas
Borba RIH®® Brasil manifestacOes em sessdes de anos ge 1dade com Terapéutico, sendo paliativo para o alivio da dor. A familia é um

brinquedo terapéutico.

anemia falciforme.

conduzida a partir da
pergunta norteadora.

importante suporte; o hospital, uma referéncia para o
enfrentamento do sofrimento; e o brincar, uma fonte
de alivio para 0 mesmo.




A andlise das publicacbes selecionadas também permitiu a identificacdo do nimero
amostral, que variou entre trés a 15 criangas por estudo, com média de idade de nove anos e
seis meses. De forma geral, os resultados apontam que as criangas reconhecem a necessidade
de serem submetidas a tratamento especifico; pontuam a importancia da atuacdo da familia
diante da doenca, como suporte importante; e, encaram a doenca cronica como uma condicao

que interfere em seu cotidiano.

Discusséo

Esta revisdo demonstra as evidéncias disponiveis na literatura relacionadas as
narrativas de criangas sobre suas doencas cronicas. Observa-se que 0 tema surge a partir de
2005"? e que os cinco artigos incluidos na revisio apresentam metodologia qualitativa.
Acredita-se que o interesse por este tipo de estudo surgiu em meados da década de 1990,
quando as pesquisas qualitativas tornaram-se bem aceitas em revistas cientificas na area de
satide™”. Neste momento os profissionais de saide entenderam que o método qualitativo &
aquele que permite uma melhor compreensdo dos aspectos da vida dos pacientes®®, uma vez
que incorpora a questdo do significado e da intencionalidade como inerentes aos atos, as
relaces e &s estruturas sociais que sdo consideradas construgdes humanas significativas™®.

Quanto ao local de realizacdo do estudo, verificou-se que todos foram desenvolvidos
no Brasil. Dos cinco artigos selecionados, trés™ ** % foram oriundos do estado de S&o Paulo,
um® de Minas Gerais e o ultimo* da Paraiba.

Destaca-se que todos os artigos apresentam em seus objetivos 0 verbo compreender,
para qual pressupde levar em consideracdo a singularidade do individuo, sem esquecer que
experiéncias e vivéncias pessoais relacionam-se com a histéria e a cultura™®.

A importancia em estudar as narrativas de criancas sobre suas doencas cronicas esta
relacionada a constatacdo de que havendo maior conhecimento nesta area é possivel promover
mudancas na postura dos profissionais da salde, para que estejam capacitados a enfrentar
situacOes de cuidado da condicdo crénica na infancia, atendendo as necessidades singulares
das criancas“®, podendo assegurar uma assisténcia mais humanizada®®. Assim como, buscar
compreender a relacdo da doenca com o universo em que a crianca esta inserida™. Uma das
referéncias? afirma que ainda existem poucos estudos sobre o tema, fazendo-se necessario
compreender o significado que as criancas com doencas cronicas atribuem a esta vivéncia.

As populacdes que compuseram 0s estudos selecionados variaram entre trés e 15
individuos, sendo que em um artigo™® o nimero amostral ndo foi informado, pois trata-se de

uma nota prévia de uma pesquisa em andamento.
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Em pesquisa qualitativa no campo da Salde, costuma-se utilizar a ferramenta
conceitual de amostragem por saturacdo para estabelecer ou fechar o tamanho final de uma
amostra em estudo, interrompendo a captacéo de novos componentes®?.

O ponto de saturagdo da amostra esta sempre relacionado ao referencial tedrico usado
pelo pesquisador, o objeto do estudo, os objetivos definidos para a pesquisa, o nivel de
profundidade a ser explorado e a homogeneidade da populagéo estudada®®:

Como estratégia para obtencdo dos dados, foi observado em dois artigos®* *> o uso
exclusivo da entrevista semiestruturada, que em pesquisa cientifica permite ao participante
expor suas ideias de forma livre e espontanea, tendo em vista o objetivo do estudo®.
Contudo, observou-se 0 uso da entrevista semiestruturada associada a outros instrumentos de
coleta de dados, tais como: 0 Desenho-Estéria com tema™, consulta ao prontuério da crianca,
observacdo participante, entrevista ndo estruturada e brinquedo terapéutico dramatico™®.

A entrevista semiestruturada é considerada a que parte de certos questionamentos
basicos, apoiados em teorias e hipoteses, que interessam a pesquisa e que oferece amplo
campo de interrogativas, fruto de novas hipdteses que vao surgindo a medida que se recebem
as respostas do entrevistado. Este, seguindo espontaneamente a linha de seu pensamento e de
suas experiéncias dentro do foco principal colocado pelo investigador, comeca a participar na
elaboracdo do contetdo da pesquisa. As perguntas fundamentais que constituem a entrevista
semiestruturada sdo resultado da teoria que alimenta a acdo do investigador e de toda a
informac&o que ele j& recolheu sobre o fendmeno que interessa®.

Quanto aos principais resultados dispostos nas referéncias, todos os trabalhos
relataram que as criangas reconhecem a necessidade de se submeter ao tratamento, seja ele
medicamentoso, controle alimentar ou restri¢ces de atividades fisicas.

Os resultados de trés referéncias™***® também apontam que a condicdo cronica
interfere no cotidiano das criancas, seja devido aos sintomas apresentados ou ao tratamento,
que geralmente é permanente®.

Sendo o tratamento de grande importancia nas doencas crénicas, é possivel perceber a
relevancia da adesdo ao mesmo, pois se acredita que deste compromisso depende 0 sucesso da
terapia proposta, além do controle da doenca cronica e a prevencdo de agravos®?,

Quanto as relagdes familiares, apenas em dois dos artigos“**® surgiu a temética. Em
um®, as criancas do estudo se veem como um problema para os membros de sua familia,
pois sua doenca cronica interfere na vida de todos com quem convive.

As produgdes cientificas apresentadas na presente revisdo revelam que cada crianga

acometida por uma doenca cronica deve ter a oportunidade de narrar os significados sobre a
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doenca e estes devem ser relacionados as caracteristicas individuais e familiares, a condi¢do
socioecondmica, cultural e educacional do sujeito, haja vista que somente conhecendo sua
realidade, é possivel proporcionar um cuidado individualizado.

Para uma compreensdo adequada da doenca cronica, deve-se levar em consideracéo os
aspectos subjetivos. Através da singularidade e subjetividade que é possivel acessar 0S
significados para as criancas de suas vivéncias e experiéncias com a doenga, uma vez que 0
entendimento da singularidade dos significados que tal doenca assume podera contribuir para
a melhoria da qualidade de vida da crianca e de sua familia®®.

A crianca tem necessidades e caracteristicas particulares a fase do desenvolvimento na
qual se encontra® e, desta forma, o trabalho com criancas deve sempre atentar as
singularidades e empregar métodos adequados e atrativos a cada faixa etéria.

Concluséo

Nesta revisdo, a maioria dos estudos identificou que a doenca crbnica causa
sofrimento a crianca. H& consenso sobre o entendimento de que as criangas com condicoes
crénicas compreendem a relevancia do tratamento na melhoria de seu quadro clinico.

O numero de artigos encontrados, por se tratarem de pesquisas qualitativas e a pouca
variedade de tipos de doencas crénicas ndo nos permite fazer generalizagdes. Os individuos,
com suas historias de vida propria podem divergir bastante na maneira de enfrentar uma
doenca cronica e de compreender os seus significados.

A pesquisa bibliografica mostra lacunas e indica novas perspectivas de trabalhos a
serem realizados sobre a vivéncia de criancas com doengas cronicas, tendo em vista que a
gama de doengas reflete na variedade de experiéncias e interacfes desta populacédo infantil.

Observa-se que nenhum dos artigos encontrados se refere ao caso de criangas com
constipacdo cronica funcional, fazendo-se necessarias novas investigacdes cientificas sobre o

tema.
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4  CAMINHO METODOLOGICO

Local do Estudo

Esta pesquisa foi realizada no ambulatério de gastroenterologia pediatrica do
Hospital das Clinicas que é uma unidade de satde vinculada a Universidade Federal de
Pernambuco, cujo objetivo é oferecer atendimento médico e hospitalar a populagdo nas
mais diversas areas. O Hospital das Clinicas é vinculado ao Sistema Unico de Saude
(SUS) e possui 55 ambulatdrios de diferentes especialidades.

O ambulatério de gastroenterologia pediatrica atende criangas de todo o estado de
Pernambuco que apresentam diversas afec¢des do trato gastrintestinal. Dentre as mais

comuns, esta a constipacdo cronica funcional.

Tipo de Estudo

A inquietacdo em compreender os significados que criancas com constipacao
crénica funcional atribuem a sua doenca levou a escolha de um estudo descritivo, com
abordagem qualitativa.

As metodologias de pesquisa qualitativa sdo “aquelas capazes de incorporar a
questdo do significado e da intencionalidade como inerentes aos atos, as relacdes e as
estruturas sociais, sendo essas Ultimas tomadas tanto no seu advento quanto na sua
transformagao, como construgdes humanas significativas.” (MINAYO, 2004, p. 10).

Esta metodologia no campo das Ciéncias da Saude prop6e: conhecer as vivéncias
e representacbes que as pessoas tém das experiéncias de vida; e, conhecer as

significacdes que um fenbmeno ganha para os que o vivenciam (TURATO, 2005).

Populacdo do Estudo

A populacdo estudada foi composta por 18 criangas (compreendidas entre a faixa
etaria de trés a seis anos), de ambos 0s sexos que apresentavam quadro clinico de
constipacdo crénica funcional e que, no momento do estudo, estavam em atendimento
no ambulatério de gastroenterologia pediatrica do Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Pernambuco — UFPE.

Foram consideradas com constipacdo cronica funcional as criangas que
preencheram os critérios de diagndstico do Consenso Roma Ill: no minimo dois

parametros no Gltimo més (menores de quatro anos) ou nos Gltimos dois meses (maiores
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de quatro anos), a saber: duas ou menos evacuagdes por semana; pelo menos um
episodio de incontinéncia fecal por semana; histdria de retencao de fezes; historia de dor
a defecacgdo ou fezes endurecidas; presenca de massa fecal no reto; histdria de fezes que
entopem o vaso sanitario (HYMAN et al, 2006; RASQUIN et al, 2006).

Os dados levantados nesta primeira etapa pelo formulario do Critério Roma 111
(HYMAN et al, 2006; RASQUIN et al, 2006) permitiram a definicdo da presenca de
constipagéo cronica funcional e incluséo das criangas no estudo.

A amostra foi do tipo intencional, ou seja, os individuos foram selecionados com
base em caracteristicas relevantes (GIL, 2007). E o corpus de estudo seguiu o padréo de
saturacdo de respostas utilizado em pesquisa qualitativa. De acordo com esta técnica,
novos participantes acrescentariam pouca ou nenhuma informacédo ao material ja obtido,

sem contribuic6es significativas para a reflexdo teorica (FONTANELLA et al, 2008).

Método de Coleta de Dados

Os responsaveis pelas criangas foram esclarecidos a respeito do objetivo do
estudo e da forma de obtencéo dos dados e entdo, assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (Apéndice A), que serve para garantir e resguardar a integridade, a
dignidade e os direitos dos participantes desta investigacdo cientifica.

A pesquisa foi realizada em trés etapas. A primeira etapa consistiu na aplicacéo de
formulario do Critério Roma Il (Anexo A) para caracterizar o habito intestinal da
crianca e definir a presenca de constipacéo cronica funcional e inclusdo da crianca na
pesquisa.

Na etapa seguinte, foi aplicado formulario estruturado sobre a condicao
socioecondmica, educacional e demografica da familia e da crianca, a fim de se
caracterizar o contexto em que a crianca estava inserida (Apéndice B).

Na terceira etapa, ocorreu contacdo de histéria com participacdo ativa da crianca.
Foi dito a cada crianca que ela ouviria e ajudaria a contar a Historia de Pedro (Apéndice
C). O enredo era sobre uma crianga com constipacao cronica funcional. A historia era
contada com auxilio de bonecos que representam os personagens (Pedro, mée e pai) que
estavam em um cenario montado com brinquedos, representando comodos da casa (sala,
quarto e banheiro) (APENDICE D). A medida que apresentava novas cenas, eram feitas
perguntas condutoras (conforme a Historia de Pedro constante no Apéndice C) dirigidas

a crianca para que ela respondesse e ajudasse a narrar a historia.
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A Historia de Pedro é de autoria da propria pesquisadora responsavel por este
estudo e foi desenvolvida como instrumento (adaptado as possibilidades de criancas da
faixa etéria escolhida para o estudo) que permitisse estimular as criancas a falar sobre os
significados da constipacdo cronica funcional, pois contém questdes chave sobre como
mée e crianca podem ajudar as fezes a sair, porque as fezes demoram a sair e 0 qué
acontece com a crian¢a quando vaza fezes na roupa.

As interages foram filmadas, pois o registro audiovisual digital permitiu uma
posterior analise de seu conteldo, incluindo o comportamento ndo verbal.

Os encontros ocorreram individualmente na sala de exame do ambulatério de
gastroenterologia do Hospital das Clinicas da UFPE. Este local foi escolhido devido as
criancas ja estarem habituadas a frequenta-lo.

Com o objetivo de verificar a adequagédo da histéria, foi realizado estudo piloto
com criangas portadoras de constipagdo cronica funcional da mesma faixa etéria e no

mesmo local em que foi realizada a pesquisa.

Processamento e Analise dos Resultados

As respostas das maes ou responsaveis ao formulario estruturado sobre a condigéo
socioecondmica, educacional e demogréafica da familia e da crianca foi organizadas em
tabela para melhor expor a caracterizacdo dos participantes.

As producdes de histdrias orais das criangas com constipacdo cronica funcional
foram transcritas e analisadas utilizando o recurso da Anéalise de Conteudo do material
qualitativo, na modalidade tematica proposta por Bardin (2011).

A Anélise de conteddo € um conjunto de técnicas de analise das comunicacdes
que, através de procedimentos sistematicos e objetivos, procura inferir sobre a descrigédo
do conteddo das mensagens. Esta técnica foi escolhida porque toma o humano como
objeto, por isso vai em busca dos significados da acdo humana que constroi a historia,
permitindo inferir sobre uma outra realidade que nao a da mensagem (BARDIN, 2011).

As falas das criancas foram organizadas em grelhas seguindo as fases de pré-
analise, exploracdo do material, tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacdo.
Durante a exploracdo do material transcrito e mediante leituras foram identificadas
unidades de repeticdo passiveis de agrupamento e comparacdo, pela classificacdo e
categorizacdo, segundo os critérios de homogeneidade, exclusdo muatua, pertinéncia,
objetividade e fidelidade (BARDIN, 2011). Apds essa fase, foram identificadas
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categorias teméticas das falas que apontaram algumas significagdes das criancas sobre a

doenca.

Aspectos Eticos

A pesquisa recebeu aprovacio pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de
Ciéncias da Saude da Universidade Federal de Pernambuco (CAAE
13184013.3.0000.5208), em 03 de abril de 2013 (Anexo C).
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5 RESULTADOS

Significados expressos nas narrativas orais de criangas sobre a constipacéo cronica

funcional

Resumo

Com objetivo de conhecer os significados da constipacdo cronica funcional para
criangas, desenvolveu-se pesquisa descritiva, qualitativa, em que participaram 18
criancas (entre trés e seis anos), que preencheram os critérios Roma I11 para constipacdo
cronica funcional. A coleta com as criangas consistiu em narracdo de historia sobre
constipacdo, com auxilio de bonecos/personagens. As falas foram tratadas de acordo
com a analise de contetdo, proposta por Bardin. Como resultado, emergiram duas
categorias: Compreensbes da crianca sobre a constipacdo cronica funcional; e
Comportamento do outro frente aos sintomas da crianga com constipacdo cronica
funcional. Evidenciou-se que as criangas do estudo expuseram a sua maneira
significados sobre a doenca e que as a¢des da familia, algumas vezes inapropriadas,
demonstraram escassez de conhecimento sobre o tema. Conclui-se que crianga e familia
necessitam estabelecer uma comunicacao efetiva com profissionais de saude, que seja
esclarecedora de duvidas e rica em informagdes, contribuindo na singularidade do
cuidar.

Descritores: Crianca, Constipacéo intestinal, significado.
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Abstract

Aiming to know the meanings of chronic functional constipation in children, developed
a descriptive, qualitative study in which 18 children participated (between three and six
years), who fulfilled the Rome Il criteria for chronic functional constipation. The
collection consisted of children with storytelling about constipation, using dolls/
characters. The speeches were treated according to the content analysis proposed by
Bardin. As a result, two categories emerged: Insights on the child's functional chronic
constipation, and behavior on the other facing the symptoms of children with chronic
functional constipation. It was evident that the children in the study stated their
meanings on the way disease and that the actions of the family, sometimes
inappropriate, demonstrated lack of knowledge on the subject. It is concluded that
health professionals need to establish an effective child and family, enlightening
statement of doubts and rich in information, contributing to the uniqueness of care.

Keywords: Child , constipation , meaning.
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Introducéo

A constipacdo cronica funcional é uma alteragdo do habito intestinal
caracterizada por passagem dificil ou sintomética das fezes, com menor conteldo
liquido e, algumas vezes, associada ao escape fecal (AMENDOLA et al, 2003). Na
faixa etéria peditrica, estima-se que a constipacao cronica funcional represente de 3% a
5% das consultas ao pediatra e de até 25% ao gastroenterologista pediatrico (RASQUIN
et al, 2006).

Para padronizar o diagndstico da constipacdo crénica funcional e de outros
transtornos gastrintestinais funcionais pediatricos, especialistas de diversos paises
reuniram-se e publicaram o critério Roma, que contribuiu para o reconhecimento dos
varios disturbios funcionais, possibilitou a realizacdo de muitos estudos sobre o tema e é
utilizado internacionalmente para determinar a presenca de constipagcdo. A Ultima
revisdo dos critérios pediatricos para diagnostico dos transtornos gastrintestinais
funcionais resultou na publicacéo do critério Roma 111 (RASQUIN et al, 2006).

Para o Critério Roma 11l a crianca constipada deve apresentar duas ou mais das
seguintes condic¢des (devendo ser considerados o0s prazos de ocorréncia no ultimo més,
para menores de quatro anos, ou nos ultimos dois meses, para maiores de quatro anos):
duas ou menos evacuacgdes por semana, pelo menos um episodio de incontinéncia fecal
por semana, historia de retencdo de fezes, histéria de dor a defecacdo ou fezes
endurecidas, presenca de massa fecal no reto e historia de fezes que entopem o vaso
sanitario (HYMAN et al, 2006; RASQUIN et al, 2006).

De etiologia diversificada, pode-se afirmar que sdo multiplos os fatores que
levam ao surgimento e manutencdo da constipacdo cronica funcional, como habitos
alimentares, predisposicdo genética, nivel socioeconémico, fatores psicologicos, uso de
medicacdes, idade, sexo, inicio do treinamento do uso do banheiro muito cedo ou ainda
dificuldades com o treinamento do uso do banheiro, transi¢ces alimentares do leite
materno para formulas ou de liquido para alimentos sélidos, ingresso na escola, e, a
mais comum entre as criancas, retencdo das fezes que se inicia depois de uma
experiéncia traumatica no banheiro, com evacuacao dificil ou dolorosa (BOROWITZ et
al, 2003; PEPPAS et al, 2008; MUGIE et al, 2011).

Acredita-se que diagnoésticos falhos e tratamentos inadequados dos sintomas
funcionais podem causar desnecessario sofrimento fisico e emocional ao paciente com
constipacdo (HYMAN et al, 2006). Assim, buscando a melhoria do atendimento

integral as criangcas com constipacdo cronica funcional, sinaliza-se para a importancia
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em realizar estudos que busquem o entendimento da experiéncia da doencga do paciente
e 0 seu ponto de vista (CHANG et al, 2006).

Portanto, acreditando-se que a doenca e toda a vivéncia alterada por ela pode
provocar danos ao desenvolvimento da crianga, com consequéncias futuras, este estudo
teve como objetivo conhecer os significados da constipagdo cronica funcional para

criangas.

Método

O presente estudo, do tipo descritivo, foi conduzido com delineamento
qualitativo, que no campo das Ciéncias da Saude permite conhecer as vivéncias e
representacfes que as pessoas tém das experiéncias de vida, como também as
significacdes que um fenbmeno ganha para os que o vivenciam (TURATO, 2005).

Os dados foram coletados no ambulatorio de gastroenterologia pediatrica do
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco.

A amostragem foi do tipo intencional, ndo probabilistica (GIL, 2007) e seguiu o
padrédo de saturacéo de respostas (FONTANELLA et al, 2008). Participaram do estudo
18 criangas com idade entre trés e seis anos de ambos 0s sexos, que preencheram o0s
critérios de diagnostico do Consenso Roma |1l para constipagdo cronica funcional
(HYMAN et al, 2006; RASQUIN et al, 2006).

O processo de coleta foi constituido por aplicacdo ao responsavel de formulario
estruturado sobre a condicdo socioecondmica, educacional e demogréafica da familia e
da crianca, a fim de se caracterizar o contexto em que a crianca estava inserida. Na
sequéncia, houve uma contacdo de historia com participacao ativa da crianca. Foi dito a
cada crianca que ela ouviria e ajudaria a contar a “Histéria de Pedro”. O enredo era
sobre uma crianca com constipacdo crénica funcional. A historia era contada com
auxilio de bonecos que representam as personagens (Pedro, mae e pai) que estavam em
um cenario montado com brinquedos, representando coémodos da casa (sala, quarto e
banheiro). A medida que apresentava novas cenas, eram feitas perguntas condutoras
dirigidas a crianca para que ela respondesse sobre como a mae e a crianga podem ajudar
as fezes a sair, porque as fezes demoram a sair e 0 qué acontece com a crianca quando
vaza fezes na roupa.

A Histéria de Pedro é de autoria da propria pesquisadora responsavel pelo

estudo e foi desenvolvida como instrumento (adaptado as possibilidades de criancas da
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faixa etéria escolhida para o estudo) que permitisse estimular as criangas a falar sobre os
significados da constipacao cronica funcional.

As narrativas orais das criangas com constipagdo cronica funcional foram
transcritas e analisadas, utilizando o recurso da Analise de Conteddo do material
qualitativo, na modalidade temética proposta por Bardin (2011).

O anonimato dos participantes foi preservado através do uso da letra “C”
seguida do nimero de ordem de realizacdo das entrevistas, contribuindo para a ndo
identificacéo.

O estudo recebeu aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa do Centro de
Ciéncias da Saude da Universidade Federal de Pernambuco (CAAE
n°13184013.3.0000.5208).

Resultados e Discussao

A idade das criancas variou entre trés e seis anos. A faixa etaria ficou distribuida
da seguinte forma: quatro de trés anos, sete de quatro anos, quatro de cinco anos e trés
de seis anos. Quanto ao sexo, 10 eram meninas e oito meninos. Em relagdo ao inicio dos
sintomas, 11 ja apresentavam desde o primeiro ano de vida. Para trés criancas, 0s
sintomas de constipacdo crénica funcional foram referidos a partir do segundo ano de
vida, duas aos trés e duas também aos quatro anos de idade. Dados referentes a
caracterizacao clinica das criancas estdo apresentados no Quadro 1.

A média de tempo de convivéncia com a doenca encontrada faz pensar que a
criangca vivenciou sintomatologia e experiéncias marcantes que contribuiram para a
construcdo de um conhecimento e, principalmente, de um significado relacionado a
constipacdo crénica funcional.

Quanto a escolaridade das criancas, 14 cursavam a educacgdo infantil e apenas
quatro estavam no ensino fundamental. A distribuicdo do local de moradia das familias
segundo a regido do estado ficou assim distribuida: cinco residiam em Recife, quatro na
Regido Metropolitana, oito na Zona da Mata e uma do Agreste pernambucano. Em
relacdo a renda, a maioria dos responsaveis pelos participantes (11/18) declarou ter
renda mensal de até dois salarios minimos, cinco afirmaram receber até quatro salarios
minimos e, apenas duas tinham renda superior a quatro salarios minimos. Estes dados
referente a caracterizacdo da amostra com dados acerca do grau de escolaridade

demogréafica e econdmica da crianca e da familia estdo apresentados no Quadro 2.
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Quadro 1 — Caracteristicas clinicas das criangas segundo a idade e o sexo. Recife, 2014

_ SINTOMAS
GENITORES
C1 F 4 anos A0S 2 anos - Nao
C2 F 3 anos Com 1ano 3 meses Nao
C3 F 4 anos A0S 8 meses 1 ano e 6 meses Sim
C4 F 4 anos A0S 6 meses 7 meses Sim
C5 M 5 anos A0S 2 anos 3 anos Nao
C6 F 6 anos A0s 6 meses 1° Consulta Nao
C7 M 5 anos Com 1ano 2 anos Nao
C8 F 3 anos Antes de 1 anos 7 meses Sim
C9 M 5 anos A0S 6 meses 5 anos Nao
C10 F 3 anos A0S 2 anos 1° Consulta Sim
Cl1 M 5 anos Ao0s 3 anos 3 meses Sim
C12 M 4 anos A0s 5 meses 7 meses Sim
C13 F 4 anos AO0s 4 anos 1° Consulta Sim
Ci14 M 6 anos A0S 4 anos 3 meses Sim
C15 F 6 anos A0S 3 anos 1 ano Nao
C16 F 4 anos A0S 9 meses 2 meses Nao
C17 M 4 anos Aos 20 dias 2 anos Nao
C18 M 3 anos A0S 6 meses 1 ano Nao

Quadro 2 - Caracterizacgdo das criancas segundo escolaridade, local de moradia e renda

familiar mensal. Recife, 2014

N RENDA
CRIANCA ESCOLARIDADE CIDADE/REGIAO EAMILIAR
C1 Educacdo Infantil Paudalho/Zona da Mata Até 1 salario
C2 Educacdo Infantil Jaboatdo dos Guararapes/ Regido Até 2 salarios
Metropolitana
C3 Educacdo Infantil Jaboatdo dos Guararapes/ Regido Até 3 salarios
Metropolitana
C4 Educacdo Infantil Condado/ Zona da Mata PE Até 1 salario
C5 Educacdo Infantil Arcoverde / Agreste PE Até 1 salario
C6 Ensino fundamental Recife/ Regido Metropolitana Até 1 salario
C7 Educacdo Infantil Recife/ Regido Metropolitana Acima de 4
salarios
Cs8 Educacéo Infantil Jaboatdo dos Guararapes/ Regido Até 3 salarios
Metropolitana
C9 Ensino fundamental S&o Lourenco da Mata/ Regiédo Até 1 salario
Metropolitana
C10 Educacéo Infantil Recife/ Regido Metropolitana Até 2 salarios
Cl1 Educacéo Infantil Nazaré da Mata/ Zona da Mata Até 2 salarios
C12 Educacéo Infantil Paudalho/ Zona da Mata Até 3 salarios
C13 Educacéo Infantil Recife/ Regido Metropolitana Até 2 salarios
C14 Ensino fundamental Fernando de Noronha Acima de 4
salarios
C15 Ensino fundamental Macaparana/ Zona da Mata Até 4 salarios
C16 Educacéo Infantil Goiana/ Zona da Mata Até 1 salario
C17 Educacéo Infantil Recife/ Regido Metropolitana Até 2 salarios
C18 Educacéo Infantil Paudalho/Zona da Mata Até 4 salarios
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A partir das falas das criangas, foram identificadas categorias tematicas que
apontam algumas significac6es sobre a constipacéo cronica funcional. Foram elas:
o Conhecimento da crianga sobre a constipagéo cronica funcional
o Comportamento do outro frente aos sintomas da crianga com constipagao

cronica funcional

Tema 1: Conhecimento da crianca sobre a constipagéo cronica funcional
As criancas expdem a relagdo existente entre a constipacgao cronica funcional e a
necessidade de fazer forca para conseguir evacuar, como observado no seguinte trecho:

“Mae, eu preciso... Fazer... For¢a.” (Cl)

Outras criangas também relataram que para conseguir evacuar € necessario fazer

forga, como se observa nos proximos recortes de falas:
“Ele tem que colocar muita for¢a pra ele poder
sair. (...) Se ndo colocar, ai nao sai.” (C5)
“Respira fundo, coloca muita forga, ai vai ficando
molinho, molinho. Pronto, desceu.” (C5)
“Fazer for¢a.” (C7)
“Fazer for¢a. (...) Porque se ndo ele ndo vai
conseguir.” (C14)
“Tem que ter for¢a.” (C16)

Também foi relatada a relacdo entre constipacéo cronica funcional e retencao de
fezes pela crianca, quando se questionou sobre o porqué das fezes demorarem a sair,
como Vverificado nestas falas:

“Se segurando.” (C9)
“Porque ele prende.” (C4)

As criancas de acordo com suas experiéncias com a constipacdo crbnica
funcional expuseram suas impressdes sobre o habito intestinal, referindo alteracGes
decorrentes da constipacdo. Observa-se que para estas criancas, na constipacdo crénica
funcional ocorre a retencdo espontanea das fezes e ha a necessidade de colocar forca no

momento de expulsdo, gerando o ciclo de dor-retengdo-dor, que € um comportamento
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voluntario em que se evita defecar devido & dor provocada pela eliminagdo das fezes
ressecadas.

O esforco excessivo no ato evacuatorio € considerado como uma das
manifestacOes que caracterizam a constipacdo crénica funcional (MORAIS; MAFFEI,
2000). Frequentemente, ocorre em decorréncia da tentativa de eliminagdo das fezes
ressecadas. Como na constipacdo crénica funcional h& menor frequéncia das
evacuacgdes, hd aumento da absorcdo de &gua pelas paredes do célon, resultando no
ressecamento das fezes acumuladas, 0 que causa sangramento e fissura anal, durante a
eliminagédo das fezes e, consequentemente, a dor (PARTIN, 1992).

Por outro lado, os episodios de evacuacdo dolorosa levam ao aparecimento do
comportamento de retengdo das fezes (MORAIS; TAHAN, 2009). Na realidade, a
crianca deixa de evacuar normalmente, como um mecanismo de defesa para ndo
enfrentar a experiéncia dolorosa da evacuacdo (MORAIS; MAFFEI, 2000). Fala-se,
entdo do circulo vicioso dor-retencdo-dor. Ou seja, na constipacdo crénica funcional se
destaca o circulo vicioso da dor nas evacuagdes, levando ao comportamento de
retencdo, fezes mais endurecidas e evacuag6es ainda mais dolorosas (DI LORENZO,
2001).

O comportamento de retencéo se caracteriza por tentativas de evitar a eliminacéo
de fezes quando atingem o reto e se inicia 0 processo da evacuagdo. Assim, contraem-se
0s musculos voluntarios do assoalho pélvico, incluindo o esfincter externo do anus e
musculos da regido glatea, com a crianga assumindo posicdes tipicas até que ocorra o
esgotamento da contracdo da musculatura estriada sob controle voluntario (MORAIS;
TAHAN, 2009).

De acordo com a literatura, ignorar ou suprimir a urgéncia de evacuacao pode
contribuir para uma evolucdo mais grave da doenga. Um ponto relevante na terapéutica
da constipacao intestinal é a reeducacdo dos habitos de evacuacdo, estimulando-se a
disciplina de horario e a obediéncia ao reflexo evacuatorio, uma vez que nao responder
ao estimulo evacuatorio imediatamente, causa a perda progressiva desse reflexo
(GALVAO-ALVES, 2013).

Cabe aos profissionais da salde que acompanham estas criancas a tarefa de
orienta-las, apresentando as informacdes em uma linguagem mais apropriada a idade e

maturidade da crianca, facilitando, desta forma sua compreensao.
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Durante a narrativa da “Historia de Pedro”, as criangas se identificaram com a
personagem e expuseram suas proprias experiéncias, que foram relatadas na primeira
pessoa do singular, conforme apresentado abaixo:

“Eu fico assim, 0. Balan¢ando o bumbum pro coco
sair.” (C6)
“Eu sento assim em casa. (...) E. Al ndo fiz cocé

porque ndo deu vontade n&o.” (C16)

A construcdo de que toda doenca deve ser tratada, € percebida pelas criancas.
Considerando a constipacdo cronica funcional uma doenca, as criangas percebem a
necessidade de realizagéo de tratamento, como aparece nos trechos abaixo:

“Oleo mineral. (...) Oleo mineral ndo tem gosto.
Ele bota na papa.” (C9)

“Faz o efeito pra sair.” (C9)

“Tomar remédio. (...) Remédio natural.” (C11)

“Pro médico. (...) Da inje¢ao no bumbum.” (C11)

Outro significado exposto nas narrativas orais das criancas foi o
compartilhamento com o conhecimento cientifico dos profissionais que o acompanham
sobre os beneficios de uma alimentacdo rica em fibras, como se pode constatar nos
recortes das falas:

“Hum... Macgad, verdura, sopa. E... Macaxeira,
inhamee...” (Cll)

“Comer, todos os dias, frutas.” (C15)

“Suco de ameixa, laranja, uva, maga. (...) Porque

ajuda a fazer coco.” (15)

Apenas uma das criancas relacionou o ato de retencdo das fezes a uma
alimentacdo considerada pouco saudavel ou com poucas fibras:
“Porque ele come. (..) Coisa ruim. (...) Que

prende o cocd. (C11)

Esta mesma crianca também parece compreender que a aparéncia mais

amolecida das fezes surge em decorréncia da realizacdo de uma alimentacdo adequada,



47

que inclui alimentos naturais ricos em fibra. Como se pode constatar neste recorte da
fala:

“Tem que comer. (...) Fazer coco molinho.” (C11)

As criangas demonstraram algum entendimento da doenca, de acordo com a
capacidade de compreensdo. O tratamento medicamentoso e a mudanca dos habitos
alimentares sdo percebidos como algo importante e necessario para a melhora dos
sintomas da constipacdo cronica funcional.

Em estudo sobre a constipacdo funcional é apontada entre outros aspectos, a
importancia da orientacdo dietética aos pacientes constipados, uma vez que ha a
necessidade de uma dieta rica em fibras, além de hidratacdo adequada (GALVAO-
ALVES, 2013). As fibras alimentares presentes em verduras, legumes e frutas exercem
efeito no transito intestinal, por isso s@o de grande importancia. Porém, pesquisa com
criangas com constipacdo evidenciou que o consumo de fibra total é significativamente
menor do que criancas do grupo-controle, sem a doenca (GOMES et al, 2003). Em
nosso estudo, podemos observar que as criangas captaram e reproduziram o discurso
médico relacionado a necessidade de mudanca de habitos alimentares, contudo ndo se
pode afirmar que consomem estes alimentos de maneira adequada.

Os profissionais que atuam diretamente no cuidado a crianga precisam interagir
com elas. Acredita-se que quanto mais a crianca participa e tem conhecimento de suas
necessidades diante da doenca, maiores sao as possibilidades de que possa dar um
sentido a elas, tornando possivel participar de maneira ativa e colaborativa no seu
tratamento e em sua recuperacdo. Principalmente, a partir da compreensdo do sentido
dos procedimentos, limitacGes ou restricdes necessarias (QUINTANA et al, 2007).

Nédo existe atendimento de qualidade em salde ou humanizado sem que aja
atencdo a comunicacdo. Assim € importante melhorar a comunicacdo com o paciente,
pois 0 bom profissional de saude deve estar atento para construir um atendimento Unico,
direcionado as singularidades de cada sujeito (SILVA, 2002).

Vale ressaltar que uma fundamentacdo sobre as caracteristicas do
desenvolvimento infantil, com compreensdo das etapas de crescimento e
desenvolvimento, é importante para que o profissional saiba como se comportar diante
de cada situacdo. A qualidade da assisténcia é o objetivo principal dos cuidados
prestados a crianca e a familia, visando a restauracdo da sadde do individuo numa visao
global (SOARES; VIEIRA, 2004).
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Tema 2: Comportamento do outro frente aos sintomas da crianga com
constipacéao cronica funcional
As criancas percebem a importéncia de que a familia esteja sempre proxima
apoiando nos momentos de sofrimento com o0s sintomas da constipagdo cronica
funcional, como se verifica:
“E... Ela fica olhando ele.” (C1)
“Segura a mao. (...) Segurar no colo. (...) Vai fazer
carinho nele.” (C2)
“Ai a mde dele ajudou daqui a pouco, naquela

hora.” (C8)

Estes relatos sdo sugestivos de mobilizacdo da familia para a superacdo das
dificuldades encontradas pela crianga com constipacdo cronica funcional diante dos
sintomas da doenca, podendo trazer conforto para a crianca. A literatura refere que
quando os pais tem um filho doente, procuram ajuda-lo a superar e conviver com a
doenca e suas consequéncias (DAMIAO; ANGELO, 2001).

A satisfacdo dos pais quando a crianga com constipacdo crénica funcional
consegue eliminar as fezes, foi exposta nestes trechos de falas:

“Olha! Eu fiz coco (Voz de Pedro). Ai a mae dele
foi ver. Pega o pai. (...) Oba! Ele conseguiu (Voz
da mde).” (C15)

“Que bom que Pedro fez, né? Née marido? (Voz da

mde). E querida. (Voz do pai).” (C1)

Independente de sua configuracdo, a familia é o fundamento da sociedade, onde
as criancas encontram seguranga para amadurecer. As criangas veem 0S pais como
aqueles que podem fornecer os cuidados constantes para crescer e se desenvolver.

Tanto a crianca deve ser orientada, quanto a familia também deve receber todas
as informacdes necessarias, através de uma comunicacdo com o profissional de saude,
que possibilite sua participacdo de maneira apropriada no processo de cuidar do filho
doente. Neste ponto é importante ressaltar a necessidade do apoio da equipe de saude
aos pais, para que estes possam se adequar as necessidades de seu filho (QUINTANA et
al, 2007).
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Assim como emergiram aspectos positivos advindos da familia frente a
constipagdo crbnica funcional, principalmente através de atitudes de apoio e conforto,
também houve relatos de a¢bes ndo positivas e até inapropriadas diante da doenca da
crianca, como a punicdo ao bater na crianca ou colocéa-la de castigo diante de fatos
como sujar as calgas ou mesmo reter as fezes.

Os significados expressos nas narrativas das criangas com constipacdo cronica
funcional revelam a existéncia de autoritarismo por parte dos pais ou cuidadores, como
observado nos seguintes trechos:

“Va fazer coco (Voz da mae).” (C8)
“Dd umas tapas. (...) Porque. Bote ele pra fazer

coco. E, e ele ndo vai.” (C10)

Observa-se também que a familia pune a crianca na tentativa de treina-la para o
uso do vaso sanitario, apos verificar a eliminagdo de parte do contetdo fecal na roupa,
como se verifica:

“Eles dizem a Pedro: O Pedro! Por que vocé fez
cocd na cal¢a? Nao tinha fazido aqui, ndo? Vocé
ta com castigo.” (Cl)

“Porque minha mde, quando eu fag¢o cocé na
cal¢a, ela da em mim.” (Cl)

“E pra fazer cocé aqui. Cocé é aqui, ndo é na

roupa ndo.” (C10)

Isso nos leva a inferir que, as familias que assim agiram, podem desconhecer a
ocorréncia do escape fecal na constipacao cronica funcional.

O escape fecal é a eliminacdo involuntaria de parte do contedtdo acumulado no
reto. Sua ocorréncia € secundaria a retencdo fecal ou por aumento no intervalo entre as
evacuacdes (menos que trés evacuacdes por semana) (MORAIS; TAHAN, 2009).
Compreendendo mais este sintoma da constipacdo cronica funcional, os pais poderdo
repensar sua maneira de agir, ajudando a crianca a superar 0s estigmas relacionados ao
comportamento de sujar a roupa de fezes.

Os estigmas relacionados ao comportamento de sujar a roupa de fezes definem
aspectos da vida cotidiana por qual passam as criancas com constipacdo cronica

funcional, como se observa:
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“Porque a pessoa vai rir dele. (...) Ah, porque ele
td de coco na roupa.” (C7)

“As vezes, a gente faz cocé, mas no banheiro pode
fazer. Mas néo pode fazer na roupa, sabe por qué?

Porque é muito feio. Se fizer, é muito feio.” (C16)

Possivelmente as criangas atribuiram ao boneco/personagem muito do que elas
préprias vivenciam em seu cotidiano afetado pela constipagdo cronica funcional.

Pensando que o profissional de satde tem saberes préprios, diferente do leigo, €
importante reconhecer que quanto mais informacdes possuir sobre aquela pessoa e sua
familia, e quanto maior sua habilidade em correlacionar o saber do outro com o seu
proprio, melhor seréd seu desempenho no aspecto da informacgéo e do contetdo (SILVA,
2002).

O reconhecimento da familia como sujeito ativo no cuidado a criangca em
condicdo cronica € fundamental. A familia que convive ha um tempo com a doenga,
geralmente chega aos profissionais de saude com um conhecimento que a
instrumentaliza a participar nas decisdes do projeto terapéutico. Assim, mais do que
participar, € importante estabelecer parceria com a familia abrindo-se espacos de escuta
e acolhida para uma construcio compartilhada do cuidado & crianca (NOBREGA et al,
2010).

Portanto, cabe aos profissionais de saude desenvolver uma comunicacdo mais
efetiva, procurando perceber o ponto de vista dos pacientes e de suas familias. Tendo
em vista que cuidar € muito mais do que um ato ou técnica, cuidar é uma atitude, € o
jeito de estar diante do outro e compreendé-lo enquanto ser humano e ndo enquanto ser
doente (SILVA, 2002).

Conclusao

Os resultados encontrados nesta pesquisa revelam que as criancas do estudo
expuseram a sua maneira significados sobre a doenca e que as acdes da familia, algumas
vezes demonstraram o desconhecimento ou mesmo conhecimento escasso sobre o tema.
Fato que remete a necessidade de refletir acerca de condutas e comportamentos
assumidos, sobretudo sobre comunicacdo estabelecida entre os profissionais de salde,

estas criancas e suas familias.
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Os significados que emergem das falas das criangas alertam para a necessidade
de os profissionais buscarem identificar, por meio da escuta e da interagéo, a capacidade
de entendimento de cada uma, de acordo com sua faixa etéria. A adocdo da
comunicagéo entre profissionais e criangas contribui diretamente no cuidado, uma vez
que, ao ouvir as criancas, é possivel perceber a dimensdo que a doenca tem em suas
vidas e que se apresenta de forma singular. O profissional precisa realizar escuta atenta
para que a aplicacdo de meios terapéuticos esteja adequada a realidade e necessidade de
cada caso, produzindo o efeito esperado.

Para a producdo do cuidado singular na situacéo de vivéncia com a constipagéo
cronica funcional pela crianca, também ¢é relevante pensar a importancia da
comunicacdo entre profissionais e familia. E necessario formar parcerias com as
familias, que devem receber orientagGes, a fim de instrumentaliza-las e mobiliza-las
para ajudar a crianga a enfrentar e se adaptar a condi¢cdo imposta pela constipacdo
crénica funcional.

Assim, este trabalho traz como contribuicdo cientifica o alerta para a
necessidade de se aplicar a pratica do profissional de saude a escuta a crianca doente e
sua familia, para que ele possa recriar sentidos a partir da compreensao de sutilezas de
cada caso e, assim, poder esclarecer davidas e prestar informacgdes que verdadeiramente
possam contribuir para o cuidado e consequentemente a melhoria da satde da crianca.

Como recomendacbes, 0 estudo sugere: que os profissionais da saude se
instrumentalizem para o cuidar atento a singularidade da crianca e de sua familia, que so
é possivel ao se fortalecer as relacdes interpessoais por meio de uma comunicagdo
efetiva. E nesta perspectiva, mais estudos acerca deste tema sdo fundamentais e podem
promover a construcdo de novos paradigmas no cuidar da crianga com diversas doencas

cronicas.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A partir deste estudo, é possivel ressaltar alguns aspectos importantes. Através da
revisdo integrativa de literatura suscita-se a reflexdo quanto a caréncia de estudos que
contemplem ou abordem as narrativas de criancas sobre suas doengas cronicas,
sobretudo, no que tange ao significado deste acometimento. Desta forma, registra-se a
necessidade de pesquisas que explorem a vivéncia de criangas com doencgas cronicas,
tendo em vista a frequéncia com que aparecem na infancia e, mais que isso, a
repercussao que este evento tem em todo o desenvolvimento infantil.

A analise das narrativas infantis revelou que as criancas expdem a sua maneira,
significados sobre a doenca, relacionados a alteracdo do habito intestinal, a necessidade
de uso de medicamentos, a melhoria dos habitos alimentares e as a¢6es da familia frente
aos sintomas apresentados pela crianga com constipacéo cronica funcional.

O conhecimento da crianca sobre a doenca pareceu superficial e por outro lado,
apresentaram uma familia que, em determinados momentos age com pouca ou henhuma
habilidade, de forma despreparada ou inapropriadamente, evidenciando escassez de
conhecimento sobre o tema.

Estes aspectos remetem a necessidade de mudanca de paradigma relacionado a
comunicagdo estabelecida entre profissionais de salde, estas criangas e suas familias.

Torna-se relevante despertar nos profissionais de salde a compreensdo da
importancia em buscar mudancas em suas praticas, especificamente, em relagdo ao
discurso restrito das orientacdes.

E imprescindivel ter com as criancas e suas familias uma comunicacéo efetiva,
que os permita conhecer 0s aspectos singulares de cada um destes nucleos e assim,
poder direcionar sua pratica clinica para o que realmente é importante em cada caso,
favorecendo a adoc¢do de praticas pela crianca doente e sua familia, que contribuirdo
para a melhoria da satde e da qualidade de vida.

Espera-se que esta pesquisa possa estimular profissionais de sadde que lidam com
criangcas com constipacdo crénica funcional, a pratica de uma comunicacao efetiva que
permita conhecer os significados atribuidos a doenca pela crianga, promovendo uma
intervencdo que atenda as singularidades da crianca e de sua familia em cada momento

especifico.
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Também é reconhecido que muito h& por fazer pelas criangas e suas familias no
enfrentamento da constipagéo crdnica funcional, como em diversas doengas cronicas.

Finalmente, a partir dos resultados obtidos, recomenda-se que outras pesquisas
sejam realizadas, com o intuito de conhecer os significados para criangas com as mais
variadas doencas com alta prevaléncia na infancia. E nesta perspectiva, que sejam
encontradas estratégias de tratamento mais dirigidas as necessidades especificas de cada

Caso.



58

REFERENCIAS



59

REFERENCIAS

ALVES, P. C. A Experiéncia da Enfermidade: consideracfes teoricas. Caderno de
Saude Publica, v. 9, n. 3, p.263-271, jul/set, 1993.

AMENDOLA, S.; DE ANGELIS, P.; DALL’OGLIO, L.; DI ABRIOLA, G. F.; DI
LORENZO, M. Combined approach to functional constipation in children. Journal
Pediatric Surg, v. 38, p. 819-823, 2003.

BARDIN, L. Andlise de conteudo. Sdo Paulo: Edi¢des 70, 2011.

BOROWITZ, S. M,; COX, D. J.; TAM, A,; RITTERBAND, L. M.; SUTPHEN, J. L.;
PENBERTHY, J. K. Precipitants of constipation during early childhood. JABFP, v. 16,
n. 3, 2003.

CAVALCANTE, M. C. B. O estatuto do manhés na aquisigéo da linguagem. In: DLCV:

Lingua, Linguistica e Literatura. Jodo Pessoa: Ideia. 2004.

CASTRO, E. K.; PICCININI, C. A. Implica¢des da doenca organica cronica na infancia
para as relacfes familiares: algumas questGes teoricas. Psicologia: Reflexdo e Critica,
v. 15, n. 3, p. 625-635, 2002.

CHANG, L.; TONER, B. B.; FUKUDO, S.; GUTHRIE, E.; LOCKE, G. R.; NORTON,
N. J.; SPERBER, A. D. Gender, Age, Society, Culture, and the Patient’s Perspective in
the Functional Gastrointestinal Disorders. Gastroenterology, v. 130, p. 1435-1446,
2006.

DEL RE, A. (Org.). Aquisicdo da Linguagem: uma abordagem psicolinguistica. S&o
Paulo: Contexo, 2006.

FAVORETO, C. A. O.; CABRAL, C. C. Narrativas sobre o processo saude-doenca:
experiéncias em grupos operativos de educacdo em saude. Interface - Comunicacao,
Saude, Educacéo, v.13, n.28, p.7-18, jan./mar. 2009.



60

FONTANELLA, B. J. B.; RICAS, J.; TURATO, E. R. Amostragem por saturacdo em
pesquisas qualitativas em saude: contribuicBes tedricas. Cad. Saude Publica, Rio de
Janeiro, v. 24, n. 1, p. 17-27, jan. 2008.

GIL, A.C. Como elaborar projetos de pesquisa. Sdo Paulo: Atlas, 2007.

HYMAN, P. E.; MILLA, P. J.; BENNINGA, M. A.; DAVIDSON, G. P.; FLEISHER,
D. F.; TAMINIAU, J. Childhood Functional Gastrointestinal Disorders:
neonate/toddler. Gastroenterology, v. 130, p. 1519-1526, 2006.

LEVY, R. L; OLDEN. K. W.; NALIBOFF, B. E. D.;, BRADLEY, L. A;
FRANCISCONI, C.; DROSSMAN, D. A.; CREED, F. Psychosocial Aspects of the
Functional Gastrointestinal Disorders. Gastroenterology, v. 130, p. 1447-1458, 2006.

LOCKE, J. Desenvolvimento da capacidade para a linguagem falada. In: FLETCHER,
P.; WHINNEY, B. M. Compéndio da linguagem da crianca. Porto Alegre: Artes
Médicas, 1997.

MEDEIRQOS, L. C. S.; MORAIS, M. B.; TAHAN, S.; FUKUSHIMA, E.; MOTTA, M.
E. F. A.; FAGUNDES-NETO, U. Caracteristicas clinicas de pacientes pediatricos com
constipacdo cronica de acordo com o grupo etario. Arquivos de Gastroenterologia, v.
44, n. 4, out./dez. 2007.

MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em satde. Sao
Paulo: Hucitec, 2004.

MORAIS, M. B.; TAHAN, S. Constipacdo intestinal. Revista Brasileira de Medicina,
v. 45, n. 3, p. 79-98, maio-jun. 2009.

MOTTA, M. E.F.A.; SILVA, G. A. P. Constipacdo intestinal cronica funcional na
infancia: diagndstico e prevaléncia em uma comunidade de baixa renda. Jornal de
Pediatria, Rio de Janeiro, v. 74, n. 6, p. 451-454, 1998.



61

NOBREGA, R. D.; COLLET, N; GOMES, I. P.; HOLANDA, E. R.; ARAUJO, Y. B.
Crianca em idade escolar hospitalizada: significado da condicdo cronica. Texto
Contexto e Enfermagem, v. 19, n. 3, p. 425-433, Jul-Set, 2010.

PEPPAS, G.; ALEXIOU, V.; MOURTZOUKOU, E.; FALAGAS, M. Epidemiology of
constipation in Europe and Oceania: a systematic review. BMC Gastroenterology,
Athens, v. 8, n. 5, 2008.

PIZZIGNACCO, T. P.; MELLO, D. F.; LIMA, R. G. A experiéncia da doenca na
fibrose cistica: caminhos para o cuidado integral. Revista da Escola de Enfermagem
USP, vol. 45, n. 3, pp. 638-644, 2011.

RABELO, M. C. M.; ALVEZ, P. C.; SOUZA, |. Experiéncia de doenga e narrativa.
Rio de Janeiro: FIOCRUZ; 1999.

RASQUIN, A.; LORENZO, C.; FORBES, D.; GUIRALDES, E.; HYAMS, J. S;
STAIANO, A.; WALKER, L. S. Childhood functional gastrointestinal disorders.
Gastroenterology, v. 130, p. 1527-1537, 2006.

SETZ, V. G.; PEREIRA, S. R.; NAGANUMA, M. O Transplante Renal sob a 6tica de
criancas portadoras de insuficiéncia renal cronica em tratamento dialitico - estudo de
caso. Acta Paulista de Enfermagem, v. 18, n. 3, p. 294-300, 2005.

SOUZA, A. A. M,; RIBEIRO, C. A.; BORBA, R. I. H. Ter anemia falciforme: nota
prévia sobre seu significado para a crianca expresso através da brincadeira. Revista
Gaucha de Enfermagem, v. 32, n. 1, p. 194-196, 2011.

TOMASELLO, M. Origens culturais da aquisicdo do conhecimento humano. Séao
Paulo: Martins Fontes, 2003.

TURATO, E. R. Métodos qualitativos e quantitativos na area da saude: definicdes,
diferencas e seus objetos de pesquisa. Revista de Saude Publica, v. 39, n. 3, p. 507-
514, 2005.



62

VIEIRA, M. A.; LIMA, R. A. G. Criangas e adolescentes com doenga cronica:
convivendo com mudancas. Revista Latino Americana de Enfermagem, v. 10, n. 4, p.
552-560, 2002.

VYGOTSKY, L.S. Pensamento e linguagem. S&o Paulo: Martins Fontes, 1996.

VYGOTSKY, L. S. A formacéo social da mente. Sdo Paulo: Martins Fontes, 1989.



63

APENDICES



64

APENDICE A — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO

Pds-Graduagdo em Salde da Comunica¢do Humana

Titulo da pesquisa: Significado da constipac¢do crdnica funcional para criancgas.

Pesquisadora responsavel: Claudia Carolina Rozendo de Lima

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Seu filho (a) esta sendo convidado (a) a participar da pesquisa desenvolvida por
Claudia Carolina Rozendo de Lima sob orientacdo da Professora Dra. Maria Eugénia
Farias Almeida Motta.

A participacdo da crianca neste estudo é totalmente voluntéaria, e caso decida, apos
a leitura deste documento, que seu filho (a) ndo podera participar, ele (a) serd atendido
(a) normalmente neste servigo de gastroenterologia. Vocé e seu filho (a) ficam livres
também para interromper a participacdo na pesquisa a qualquer momento, sem que isso
cause qualquer problema para 0 menor ou para 0 seu tratamento.

E importante destacar que com a participaco de seu filho (a) vocé ndo recebera
nenhuma compensacao financeira, mas também néo tera nenhum gasto.

Este trabalho tem o objetivo conhecer os significados da constipacdo crbnica
funcional para criancas. Para isto estamos realizando entrevistas com formularios sobre
alguns dados de identificacdo da crianca e da familia, informacdes sobre constipacdo na
crianca e nos familiares; e uma entrevista com a crianca para que ela fale sobre os
significados sobre a doenca.

As entrevistas com as criancas serdo individuais e filmadas para depois serem
analisadas, sendo o material guardado na residéncia da pesquisadora, por no minimo 5
anos. As informacbes s6 serdo utilizadas para fins de pesquisa e divulgacdo em

publicac@es cientificas sem a identificacdo pessoal dos participantes.
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O estudo ndo trard nenhum risco de vida para a crian¢a. Contudo, ele (a) podera se
sentir constrangido em responder uma entrevista com uso de uma filmadora.

Como beneficio aos participantes, as familias serdo orientadas a buscar
atendimento psicolégico para a crianca quando se fizer necessario. Esta pesquisa
apresenta a possibilidade de compreender as significagdes da constipagdo cronica
funcional para criancas, auxiliando na intervencdo adequada com estes pacientes, seja
no fazer do médico, enfermeiro, psicélogo entre outros profissionais de saude que
venham a lidar com estes pacientes.

Vocé podera ter acesso a todas as informagdes sobre os resultados encontrados
durante o estudo.

Se vocé tiver qualquer duivida ou perguntas relacionadas a este estudo, a
pesquisadora estara a sua disposicdo para qualquer esclarecimento que considere
necessario em qualquer etapa da pesquisa. Se houver duvidas em relacdo aos aspectos
éticos, vocé podera entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa onde este
projeto encontra-se registrado.

Eu, , portador

de documento de identificacdo n° declaro que fui

devidamente esclarecido (a) e dou o meu consentimento para meu filho (a)

participar da pesquisa e para

publicacdo dos resultados.

Recife, de de

Assinatura do Pai ou Responsavel e RG

Assinatura do Pesquisador Responsavel

Testemunha 1
Nome e RG:

Assinatura




Testemunha 2
Nome e RG:
Assinatura

Contatos:

Pesquisador Responsavel

Claudia Carolina Rozendo de Lima

Rua Rodrigues Ferreira, 45, BI F, ap 1106, Varzea, Recife/PE. CEP: 50810-020
E-mail: caucarol@ig.com.br

Fone: (81) 88293539

Comité de Etica em Pesquisa:

Avenida da Engenharia, s/n - 1° andar. Cidade Universitaria, Recife - PE
CEP: 50740-600

E-mail: cepccs@ufpe.br

Tel.: (81) 2126-8588
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APENDICE B — Formularios de Dados Socioecondmicos

FORMULARIO DE CARACTERIZACAO DA AMOSTRA
CONDICAO SOCIOECONOMICA

N°.

Data da Entrevista: [/

Nome do Responsavel:

Parentesco:

Nome da crianga:
Data de nascimento: __/_/  Idade Sexo F() M()

Escolaridade:

Naturalidade:

Endereco:

(No caso da crianca ndo viver com 0s pais, obter as informacgdes do(s) cuidador(es)
responsavel(is))

1. Quantas pessoas moram com a crianga?

a) Adultos

b) Criancas

2. Quem é o cuidador?

3. Quantas pessoas da familia trabalham?

4. Renda Familiar em salarios minimos (considerando todos os membros
economicamente ativos):
a) Até R$ 622,00
b) De R$ 622,00 a R$ 1244,00
c) De R$ 1244,00 a R$ 2488,00
d) De R$ 2488,00 a R$ 3732,00
e) Acima de 3732,00
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5. Nivel de escolaridade do pai:

6. Profissdo do Pai:

7. Nivel de escolaridade da mae:

8. Profissdo da Mae:

9. Os pais apresentam sintomas de constipagao?

10. Quando os sintomas de constipagéo iniciaram na crianga?

11. Ha quanto tempo esta em tratamento?

12. Como ¢ a alimentacdo da crianca?
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APENDICE C - Instrumento de Coleta

HISTORIA DE PEDRO
Pedro é uma crianga muito alegre. Ele brinca muito com os amigos e com o0s irmaos. Sé
que tem uma coisinha: Pedro demora muitos dias para fazer coco.
O que Pedro deve fazer para ajudar o coc6 a sair?
Pedro precisa saber disso! 1sso é bom!

Agora a mée de Pedro chegou. O que ela pode fazer pra ajudar Pedro a fazer coc6?

As vezes Pedro vé os pais conversando sobre o cocd preso (Bl4, bla, bla). Eles nio

sabem por que Pedro demora tanto a fazer cocd. Por que sera?

Agora todo mundo entendeu. Obrigada!

Pedro ficou muito tempo no banheiro e ndo fez coc6. SO agora esta com muita vontade

de fazer coc6. Xi... ndo deu tempo de chegar ao banheiro, fez cocd na calga. E agora?

Pedro entendeu tudo e eu também.

O que mais que pode acontecer nesta historia de Pedro por causa do cocd que demora a

sair?

Espero que vocé tenha gostado de ouvir e participar da histéria de Pedro.
Foi muito bom!

Vocé ajudou muito!



APENDICE D - Fotos dos Brinquedos da Coleta
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APENDICE E - Grelhas

GRELHA-CRIANCAC1

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

CobIGo

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P: Hoje vocé vai me ajudar a contar uma
historia. Tu gosta de histéria?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: Gosta mesmo?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: Entdo vocé vai me ajudar a contar a
historia de Pedro. Pedro é uma crianca
muito alegre. Deixa eu te mostrar. Olha
Pedro! Pedro é um menino muito alegre.
Ele gosta muito de brincar com os
amigos e com os irmdos. SO que tem
uma coisinha. Ele demora muitos dias a
fazer cocd.

C1: O, ou!

P: O, ou! O que é que Pedro pode fazer
para ajudar esse cocd a sair?

C1: E... Né aquele negdcio?

P: Que negocio?

C1: Papel higiénico.

P: Papel higiénico? Mas...

C1: Pra limpar.

P: Ah! Pra limpar. Mas o cocozinho
dele... Ele tA com a barriguinha assim,
olha a barriguinha dele. Ele t4 com
vontade de fazer cocd e néo ta
conseguindo. O que é que ele pode fazer
pra ajudar?

C1: E... Ele... Ele tem sapato de
menina.

P: E de menino, é verde.

C1: Anh!

P: E que ndo tem outro, s6 tem esse. O,
deixa eu te mostrar uma coisa. E um
banheiro.

C1: E da Barbie.
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P: E bonito?

Cl. E.

P: Gostou?

C1: (Siléncio).

P: O! Pedro quer vir aqui no banheiro
fazer cocd. Mas o cocd dele néo ta
conseguindo sair. O que € que ele pode
fazer pra esse coc6 sair?

C1: E... Fazer forga.

P: Fazer forga? E mesmo?

C1: (Afirma com a cabeca).

Fazer forca.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutenc¢do da
constipacao.

Alteragdes do
habito
intestinal que
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P: Entdo leva Pedro pro banheiro para
fazer forca.

C1: (Coloca o boneco no vaso).

P: Como é que faz essa forca?

C1: (Respira fundo e prende). Assim.

P: Hum! E isso vai ajudar o cocd a sair?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: Ah! Isso é bom! Pedro precisa saber
disso. Agora, olha quem chegou. Essa é
a mée de Pedro. Agora que ela chegou, o
que é que ela vai fazer pra ajudar Pedro?

C1: Ela vai dizer a Pedro pra fazer
forca.

Dizer a Pedro pra fazer forca.

Os pais devem

orientar os filhos
a fazer forca para
eliminar as fezes.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal que
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P: Ah! Ela pode dizer a Pedro pra fazer
for¢a. Ela sabe disso, né? E como mais
ela pode ajudar?

C1: Ela pode botar ele aqui.

P: Ah! Entdo leva. Ela pode botar ele na
bacia, né? Ajuda. (...) Hum! Ela bota ele
na bacia e 0 qué mais?

C1: E... Ela fica olhando ele.

Ela fica olhando ele.

O adulto deve
supervisionar a
crianca no
banheiro.

Reconhecimento de
atitudes solicitas dos
pais.

Percepcéo da
familia como
ponto de apoio.

P: Olhando ele? (...) E agora? O que é
que vai acontecer?

C1: Ele vai... Ele vai... Ele vai...
Fazer...
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P: Ele vai fazer o qué?

C1: Ele vai... Fazer xixi.

P: Xixi?

C1: Hum hum!

P: Ah! Ta! Ja fez o xixi?

C1: Ja.

P: Agora vamos tirar Pedro daqui? (Do
banheiro).

C1: (Afirma com a cabeca).

P: Olha! Aqui sdo as outras partes da
casa. Aqui € a sala. Aqui é o quarto. Ta?

C1: (Afirma com a cabega). Ele ta aqui.

P: Na sala? C1: Sim. Assistindo.
P: Assistindo o qué? C1: Televisdo.

P: E 0 que é que ta passando? C1: Desenho.

P: Hum! Segura a mae dele. A mée dele | C1: O pai.

tava em casa. E olha quem chegou agora
em casa.

P: O pai! Ai o pai veio aqui conversar
com a mae. Ai o pai t& conversando com
a méde. Ai Pedro ta aqui, vendo o pai e a
mée conversando sobre o cocd preso. Ai
o pai diz: “Bla4, bla, bla.” Ai a mae diz:
“Bla, bla, bla.” Eles tdo conversando
porque eles tdo tentando entender,
porque eles ndo sabem porque o cocd de
Pedro demora tanto a sair. Entdo, por
que o cocd de Pedro demora tanto a sair?
Eles querem saber. Ajuda eles C1.

C1: Entdo... Eles tem que ajudar Pedro
a fazer forca e botar ele aqui (No vaso
sanitario).

Eles tem que ajudar Pedro a
fazer forca.

Os pais devem

orientar os filhos
a fazer forca para
eliminar as fezes.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal que
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P: E mesmo? Eles tém que ajudar Pedro
a fazer forga?

Cl: E.

P: Como é que eles vdo ajudar Pedro a
fazer forca?

C1: Assim. Segura. Assim, ¢! (Mostra
como faz forga).
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P: E por isso que Pedro néo ta...
conseguindo fazer cocd?

C1: E. Ele ndo faz isso.

P: Por que ele ndo faz isso?

C1: Eu faco, mas ele nédo faz.

Eu faco, mas ele ndo faz.

A crianga se
identifica com a
historia.

Identificagdo com
cenas da histdria do
menino com
constipacao.

Percebendo-se
com
constipacao.

P: E mesmo?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: Tu faz isso, ai 0 coco sai.

Cl: E.

P: Ai os pais de Pedro... Explica aos pais
de Pedro por que é que o cocO dele ta
demorando a sair.

C1: Porque... Ele... T4 sentado.
(Boneco no sofé).

P: Ta sentado, né?

C1: E. Ele ndo quer fazer coco.

Ele ndo quer fazer cocb.

Para eliminar as
fezes é necessario
querer.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

AlteragBes do
habito
intestinal que
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P: Ele ndo quer fazer cocd?

ClL: E.

P: Mas a barriguinha dele ja tem cocd. O
que é que ele faz pra fazer cocd?

C1: (Incompreensi-vel). Vou hotar ela
nessa cadeira aqui. (Risos). Af
porque... E...

P: O que é que os pais de Pedro véo
fazer? E que eles tdo tentando entender o
que é que eles podem fazer pra ajudar
Pedro a fazer cocd...

C1: Ele pode chamar.

P: Oi?

C1: Ele pode chamar?

P: Chamar?

C1: E. Dizer no ouvido.

P: Dizer o qué?

C1: Que ele... “Mamae, eu quero fazer
coc0.” Mas s6 que ele vai dizer: “Eu...
Eu quero... E... Fazer for¢a.” E a mae

vai deixar.

“Mamae, eu quero fazer
cocd.”
“Eu... Eu quero... E... Fazer

forca.”

Para eliminar as
fezes é necessario
fazer forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencao da

Alteracdes do
héabito
intestinal que
mantém o ciclo
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constipacao.

dor-retencéo-
dor.

P: E é?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: Conta mais da histéria.

C1: E a me de Pedro vai dizer que ele
pode fazer.

P: E é?

Cl: E.

P: E 0 que mais? Me conta mais.

C1: Olha! Pedro, ele quer chamar a
mée e dizer a m&e no ouvido que quer
fazer cocd.

P: T4 certo! Entdo bota Pedro. Toma.

C1: De novo?

P: Sim. Ele ndo tava falando com a méae?

C1: “Mae, eu preciso... Fazer... For¢a.”

“Mae, eu preciso... Fazer...
Forca.”

Para eliminar as
fezes é necessario
fazer forca.

Conhecimento do
Senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacédo

AlteragBes do
habito
intestinal que
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P: Eamaée?

C1: “Eu deixo, filho.” Ele vem aqui.
(No banheiro).

P: Vai botar Pedro na bacia?

C1: E. (...) Deixa o pai tomar banho?
Ele t4 com calor.

P: E é? O pai ta com calor?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: Vai tomar banho, é?

Cl: E.

P: Hum! Entdo vai.

C1: Tem que tirar essa roupa aqui. (...).

P: Pronto! Agora vé. Pedro j& t& muito
tempo no banheiro e ndo conseguiu fazer
cocO. Ai ele ndo conseguiu fazer cocd e
veio sentar aqui na sala. Terminou o
banho do pai?

C1: Terminou. Tem que enxugar na
toalha.

P: Né&o sai. N&do sai dai.

C1: E agora?
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P: Faz de mentirinha. Aqui, 8! Xiiii...
Enxugou? Agora veste a roupa dele, do
pai.

C1: E. Vai para o trabalho de novo.

P: Hum! Fecha ai a roupa. Isso! Ai antes | C1: Deitado.
de sair pro trabalho, o pai ta aqui. O pai

e a mée, ta certo?

P: Sentado aqui na sala. Eita! Pedro foi C1: Foi.

no banheiro. Passou muito tempo no
banheiro tentando fazer coc, nao foi
C1?

P: S6 que ndo conseguiu. Mas agora deu
vontade dele fazer cocd. Sé que... Xi...
N&o deu tempo de chegar ao banheiro.
Sabe 0 que aconteceu? Ele fez um
pouquinho de coc6 na roupa. Ficou com
a roupa suja. E agora? O que vai
acontecer?

C1: Cadé? Ah! Sujou mesmo.

P: Foi.

C1: Agora s6 tem que lavar.

P: E?

ClL: E.

P: Ele vai lavar?

C1: Deixa eu ver no espelho.
(Incompreensivel).

P: Ai, vé s6 C1. A mae e o pai dele
viram que ele sujou a calca de coc6, ne?
E ai, 0 que é que acontece?

Cl: Eles dizem a Pedro: “O Pedro! Por
que voceé fez cocd na calga? N&o tinha
fazido aqui, ndo? VVocé ta com
castigo”.

Vocé ta com castigo.

A crianca deve ser
punida se sujar a
roupa de cocd.

Ac0es inapropriadas
diante dos sintomas
da constipac&o.

Agindo
inapropriadame
nte por falta de
conhecimento
sobre a
constipacao
crénica
funcional.

P: Eles colocaram Pedro de castigo? Por
que?

C1: Porque ele... Ele fez coc6 na calga,
néo foi?
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P: Foi mesmo?

C1: Porque minha mée, quando eu fago
cocO na calca, ela dd em mim.

Minha mée, quando eu fago

cocd na calca, ela da em mim.

A crianca se
identifica com a
histdria.

A crianca deve ser
punida se sujar a
roupa com fezes.

Identificagdo com
cenas da histdria do
menino com
constipacao.

Ac0es inapropriadas
diante dos sintomas
da constipacéo.

Percebendo-se
com
constipacao.
Agindo
inapropriadame
nte por falta de
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P: E mesmo?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: E tu faz coc6 na calca, é M?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: E? Por que?

C1: Porque eu ndo consigo fazer,
porque o cocd € muito mole.

Eu ndo consigo fazer, porque
0 cocO é muito mole.

A crianga se
identifica com a
historia.

Identificagdo com
cenas da historia do
menino com
constipacao.

Percebendo-se
com
constipacao.

P: E muito mole?

C1: E. Eu ndo fago.

P: E mesmo? Tu vai no banheiro e ndo
consegue fazer cocd? Igual a Pedro?

ClL: E.

P: E ai 0 que é que acontece depois?

C1: O filhinho fica assistindo. Pedro.

P: E? Assistindo televisao?

Cl: E.

P: E gora Pedro? Pedro ta de castigo, é?

C1: Ele fica na cadeirinha sentado, sem
brincar. E... E pronto.

P: E mesmo?

Cl: E.

P: Que coisa né? Mas e ai? Pedro ta de
roupa suja. O que é que tem que fazer
agora?

C1l: Lavar!
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P: Lavar!

C1: A mae lava.

P: Ah! E a mée que lava €?

ClL:E.

P: Entdo vai la.

C1: A minha mae lava e bota o negécio
de lavar.

P: E mesmo? Entéo pronto. T4 a roupa
toda limpa. Conta mais historia pra mim.

C1: Tira aqui pra lavar a roupinha dele.

P: Acho que néo vai sair por causa do
sapato, né? Nao vai sair ndo. Faz de
conta que tirou a roupinha dele, ta certo?

C1: Ta bom.

P: Vai lavar aonde? Vai lavar ai na pia
é?

C1: E (Risos). Porgue ndo tem outro
lugar pra lavar néo.

P: E o chuveiro?

C1: D4 pra lavar mesmo.

P: D&? (...). Pronto? Ta limpinho?

C1: Ta.

P: E agora? O que vai acontecer?

C1: Agora Pedro tem que... Fazer...
Na&o, quer dizer, ele tem que assistir.

P: Assistir? O qué?

C1: Filme, qualquer coisa.

P: Mas tu ndo disse que ele ia ficar de
castigo? Que a mae dele botou ele de
castigo?

C1: Aqui a cadeirinha dele ficar de
castigo.

P: Hum!

C1: Ele escorrega. Pedro.

P: Mas foi culpa de Pedro que ele ndo
conseguiu fazer cocd?

C1: Foi ndo. Melhor ele ficar deitado
no sofa.

P: Foi culpa de Pedro que ele ndo
conseguiu fazer cocd?

C1: Nao.

P: E por que ele ficou de castigo se ndo

C1: (Crianca entretida com o0s
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foi culpa dele?

bonecos).

P: Por que ele ficou de castigo se néo foi
culpa dele?

C1: Porque... Ele é desobediente.

Ele é desobediente.

A crianga deve ser
punida por ndo
obedecer.

Ac0es inapropriadas
diante dos sintomas
da constipacéo.

Agindo
inapropriadame
nte por falta de
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P: Ele é desobediente?

C1: (Afirma com a cabeca).

P: Mas ele tentou fazer coc0 e o cocd
ndo saiu. Ai depois o coc0 quis sair e
saiu.

C1: Vamos levar ele no banheiro pra
tomar banho, porque ele precisa.

P: Precisa tomar banho de novo? Entdo,
olha o banheiro aqui.

C: (D& banho no boneco). Caiu.

P: Xiii... (Som do chuveiro ligado).

C1: Xiii...

P: Pronto? Ficou limpinho agora? (...).
Tem mais alguma coisa...

Cl: Tem.

P: Que pode acontecer nessa histdria por
causa desse cocb que demora a sair?

C1: E. Ele ndo ja fez?

P: Ja fez?

C1: Deixa eu hotar ele pra fazer de
novo. Acho que ele conseguiu.

P: Conseguiu dessa vez? Foi facil, foi?

C1: Foi. Agora tem que limpar a
bundinha.

P: Entendi. Entdo vai la. (...). Enxugou?

C1: Enxugou.

P: Pronto. T4 fazendo o qué agora?

C1: Subindo a cal¢a dele.

P: Té& subindo a calca? Pronto! Entdo
agora ele ja ta todo arrumado?

C1: Ta.

P: T& pronto?

C1: TA Agora os pais vao conversar.
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P: Vao conversar?

C1: E, por causa de Pedro.

P: Por causa de Pedro?

C1: “Que bom que Pedro fez, né? N¢
marido? (Voz da mae). “E querida.”
(Voz do pai).

“Que bom que Pedro fez, né?
Né marido?
“E querida.”

Os pais se
alegram quando a
crianca defeca.

Reconhecimento de
atitudes carinhosas
dos pais.

Percepc¢éo da
familia como
ponto de apoio.

P: (Risos). Que 6timo! Eles acharam
bom, ndo foi? Que Pedro fez coc6? Foi
6timo M! Vc gostou de participar da
historia de Pedro?

C1: Gostei.

P: Vocé ajudou muito. Foi muito bom.
Obrigada!

GRELHA-CRIANCAC2?

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

Cobico

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P: Vé sé C2. Hoje tu vais me ajudar a
contar uma historia.

C2: E.

P: E a histéria de Pedro. Olha! Pedro é
uma crianca muito alegre. Ele gosta
muito de brincar com os amigos e com
0s irmdos. S6 que tem uma coisinha.
Pedro demora muitos dias pra fazer
coco.

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Por que sera que isso acontece com
Pedro?

C2: Porque eu cago mole.

P: Tu faz cocd mole é?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: E Pedro? Seré que ele faz também?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: E mesmo? E por qué que acontece
iss0?

C2: (Gesticula com as maos mostrando
que ndo sabe).

P: Faz muitos dias que Pedro néo faz

C2: Segurar a mao.
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cocO. Segura aqui pra mim. O que é que
Pedro pode fazer pra ajudar o cocd a
sair?

P: Segurar a mdo? Como?

C2: A comidinha.

P: A comidinha?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Mas vé s6! Por que sera que Pedro
ndo consegue fazer coc6?

C2: Ele sabe.

P: Hum?

C2: Ele sabe fazer coc6.

P: E?

C2: E.

P: E o que é que ele pode fazer pra esse
cocd sair?

C2: Pode ficar bem limpinho.

P: Vamos pegar aqui. Olha sd! E bonito
esse?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: O que é que Pedro pode fazer pra
fazer cocd? O que é que ele precisa fazer
pra esse cocd sair?

C2: Aqui, 6! (Aponta para 0 vaso
sanitario).

P: E aqui que ele senta é?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Entdo coloca ele sentado ai. E agora,
0 que é que faz pra ele fazer coc6?

C2: Ele fica sentado.

P: Fica sentado s6? Ele senta e o cocd
sai?

C2: (Siléncio).

P: E?

C2: (Nega com a cabeca).

P: O que é que ele pode fazer pra esse
cocd sair?

C2: Pega na m&o da boneca.

Pega na méo da boneca.

A crianca precisa
se sentir
confortada para
evacuar.

Reconhecimento de
atitudes carinhosas
dos pais.

Percepcéo da
familia como
ponto de apoio.
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P: Da boneca? Ah! E é? C2: Eu tenho uma boneca, eu tenho.
P: Ele tem uma boneca? C2: Eu tenho uma boneca.

P: Ah! Tu tens uma boneca, é? C2: Hum hum!

P: Agora, olha s6 quem chegou! E amée | C2: E. (Incompreensivel).

de Pedro.

P: O que é que ela pode fazer pra ajudar
Pedro a fazer coc6?

C2:

Segura a mao.

Segura a méo.

A crianca precisa
se sentir
confortada para
fazer coco.

Reconhecimento de
atitudes carinhosas
dos pais.

Percepc¢do da
familia como
ponto de apoio.

P: Segurar a mao?

C2:

Hum hum!

P: Entéo bota ela pra segurar a mao. (...).
Ela segura a mao dele é?

C2:

(Afirma com a cabega).

P: Ai fica mais facil pra ele fazer coc6?

Cc2:

(Afirma com a cabega).

P: Sera que ele vai conseguir fazer o
coch?

Cc2:

(Afirma com a cabega).

P: Vai?

Cc2:

(Afirma com a cabega).

P: E agora? O que é que vai acontecer?

Cc2:

A mamae ajudar.

P: A mamae vai ajudar? C2: (Afirma com a cabeca).
P: Ela vai fazer o qué? C2: (Siléncio).
P: O que é que ela ta fazendo? C2: Segurar no colo.

P: Oi?

Cc2:

Segurar no colo.

Segurar no colo.

A crianca precisa
se sentir
confortada para
fazer coco.

Reconhecimento de
atitudes carinhosas
dos pais.

Percepcéo da
familia como
ponto de apoio.

P: Segurar ele?

C2:

(Afirma com a cabeca).

P: E ai?

C2:

E ai... Vai fazer carinho nele.

Vai fazer carinho nele.

A crianca precisa

Reconhecimento de

Percepcdo da
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Segurou ele.

se sentir
confortada para
fazer coco.

atitudes carinhosas
dos pais.

familia como
ponto de apoio.

P: E ela ajudou, j&?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Pronto? E agora o que é que faz?

C2: Tem que... Vai lavar as méos.

P: Bota pra lavar as méos. Entdo vai la.

C2: (Arruma a roupa do boneco e lava
as maos dele na pia).

P: Lavou a mao?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Lavou, ndo foi? C2, olha s6 quem
chegou agora. Sabe quem € esse?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Quem é?

C2: O papai.

P: E o papai de Pedro. As vezes... V& s6!
Deixa Pedro sentado aqui. As vezes,
Pedro vé o pai e a mae conversando
sobre 0 cocd preso. Ai o pai diz: “Bl4,
bl4, bld.” E a mde diz: “Bl4, bl4, bla.”
“Bl4, bla, bla.” (Voz do pai). “Bl4, bla,
bla.” (voz da mae). Eles querem saber
por que Pedro demora tanto pra fazer
cocd. Por que sera que ele demora a
fazer cocd?

P: Quem vai segurar a outra mao?

C2: Pra segurar a outra méao.

C2: O pai.

Segurar a outra mao.

A crianca precisa
se sentir
confortada para
fazer coco.

Reconhecimento de
atitudes carinhosas
dos pais.

Percepc¢do da
familia como
ponto de apoio.

P: E?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: O pai pode segurar a outra mdo de
Pedro?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Agora, eles tdo querendo saber L, por
que Pedro demora pra fazer cocd. Ajuda
eles!

C2: Tal
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P: Diz a eles por que que Pedro demora
a fazer coco.

C2: Porque, porque ele demora a fazer
cocO. Pra segura 6ta mao, 6ta méo.

P: Ah! Téa certo! O pai tem que segurar a
mao, né?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Entendi. Obrigada! Ai Pedro foi no
banheiro. Ficou muito tempo tentando
fazer cocd, mas ndo conseguiu. Nao saiu
nem um cocO. Ai ele veio brincar aqui
na sala com o pai e com a mae. Ai deu
vontade de fazer coco. Ai la vai Pedro:
Tom, tom, tom... Mas néo deu tempo de
chegar ao banheiro. Pedro fez cocd na
roupa. E agora?

C2: (Gesticula com as mdos mostrando
gue ndo sabe).

P: E agora? Ele fez coc6 na roupa.

C2: Vai trocar a roupa.

P: Vai tirar a roupa?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: E?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Entdo ajuda Pedro. Mostra pra mim o
que vai acontecer.

C2: Vai tomar banho.

P: Ah! Ele vai tomar banho. Vou te
ajudar. D& banho em Pedro. (...) Pedro
toma banho sozinho?

C2: Toma sozinho néo.

P: Toma so...

C2: Toma sozinho néo.

P: Oi?

C2: Ele ndo consegue tomar banho
sozinho, néo.

P: Ele ndo consegue tomar banho
sozinho, n&o?

C2: Néo.

P: E como que vai fazer agora?

C2: O pai vai ajudar ele pé, pa, pa
tomar banho.
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P: Ah! E o pai que vai ajudar ele a tomar
banho?

C2: (Afirma com a cabega).

P: Entdo, pega o pai, né?

C2: (D& banho em Pedro). Pronto!

P: Pronto?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Terminou?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Agora C2, o pai...

C2: Atoalha pa enxugar.

P: E pra enxugar, né? Com a toalha.

C2: (Afirma com a cabeca).

P: SO que essa toalha ndo sai, 0! E de
mentirinha.

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Agora, 0 que mais que pode acontecer
nesta histéria por causa do cocé que
demora a sair? O que mais pode
acontecer?

C2: Porque ele consegue fazer cocd
sozinho.

P: Ele conseguiu fazer cocé sozinho?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Foi mesmo?

C2: (Afirma com a cabeca).

P: Eita! Que legal L! Pedro entendeu
tudo e eu tambhém. Espero que vocé
tenha gostado de ouvir e participar da
historia de Pedro. Foi muito bom! Vocé
ajudou muito. Obrigada!

GRELHA-CRIANCAC3

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

CODIGO

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P: Hoje vocé vai me ajudar a contar uma
historia. E a histéria de Pedro. Deixa eu

C3: (Siléncio).
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te mostrar. Olha Pedro! Segura ele.
Segura aqui Pedro. Segura ele. Pedro é
um menino muito alegre. Ele gosta
muito de brincar com os amigos e com
0s irmaos. SO que tem uma coisinha.
Pedro demora muitos dias pra fazer
cocO. Por que sera que isso acontece?

P: Por que sera que ele passa muitos dias | C3: (Siléncio).
sem fazer coc6?

P: Hum? C3: (Siléncio).
P: Tu gosta de contar historinha? C3: (Siléncio).
P: Em C3? C3: (Siléncio).
P: O Pedro! Por que sera que ele demora | C3: (Siléncio).
muitos dias pra fazer cocd?

P: Deixa eu fazer uma coisa. Olha! Aqui | C3: (Siléncio).
¢ a casa de Pedro. Tem banheiro, tem

cama, tem sofd. Aqui € a sala. O que ele

t4 fazendo?

P: O que ele ta fazendo ai? C3: (Siléncio).
P: Ele vai fazer o qué ai? C3: (Siléncio).
P: Vai fazer xixi? C3: (Siléncio).

P: A casa dele tem o quarto, a salae o
banheiro.

C3: Isso é o0 qué?

P: Isso é o chuveiro. C3: Chuveiro.
P: Hum hum! C3: Isso tira?
P: Tira. C3: E ele, e ele abre onde?

P: Aqui, olha! No amarelo.

C3: No amarelo?
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P:E

C3: Ele toma banho.

: E. Ele vai tomar banho.

0

C3: E atoalha.

P: Pra se enxugar, ndo é?

C3: Vai enxugar.

P: S6 que ela fica presa ai.

C3: Lavar as maos.

P: Lavar as maos na pia.

C3: Pronto!

P: Pronto? C3: Tem que enxugar as maos.
P: Enxuga. C3: Agora, limpinho.
P: Hum! C3: E dorme.

P: Pronto! Ai Pedro acordou. Com muita
preguica.

C3: Deixa ele aqui.

P: Deixar ai? Ele ta fazendo o qué?
Assistindo televisao, é?

C3: Cadé a televisdo?

P: N&o tem. Faz de conta que tem uma
televisdo aqui, né?

C3: (Sorri).

P: Ai Pedro estava assistindo televisao e
deu vontade de fazer coc6. Ai ele veio:
Tom, tom, tom...

C3: Foi pro banheiro. Fica aqui. Aqui
no banheiro.

P: S6 que Pedro ta ha muito tempo sem
fazer cocd. N&o ta conseguindo fazer
cocd. O que é que ele pode fazer pra
ajudar esse cocb a sair?

C3: Pronto! Ele ja fez.

P: Ja?

C3: vél

P: Hum! E mesmo. E o que ele fez pra
ajudar o cocd a sair?

C3: (Siléncio).

P: Hum?

C3: Senta aqui. Descansar um
pouquinho.

P: Té& descansando um pouquinho?

C3: (Incompreensi-vel). Ele ndo cabe
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nao.

P: Cabe. Pronto! Sentado.

C3: Agora olha! A casa vai ficar onde?

P: Aqui a casa. Olha s6 quem ta
chegando. “Cheguei!”

C3: Boneca.

P: E. Essa é a mae de Pedro. E a mamée
dele.

C3: A mae dele?

P: E. Ela chegou.

C3: Deixa eu ver. Ela tem um diadema,
tem?

P: Tem um diadema.

C3: Olha!

P: Olha s6! Ai Pedro vai contar pra
mamde que ta com vontade de fazer
cocO. Que precisa fazer coc6. Ai o que é
que a mae dele vai fazer pra ajudar ele?

C3: O! Tem banheiro.

P: Ela vai tomar banho é?

C3: E. Vai tomar banho.

P: Ai Pedro chamou cla: “Mae.” Ai ela
veio: “Fala filho.” Ai ele disse: “Eu
quero fazer cocd.” “Vamos, vamos!”
(Voz da mae). Ajuda a mée.

C3: Uil

P: Ela vai botar ele na privada é?

C3: Ai vai fazer...

P: E agora? O que vai acontecer?

C3: Agora... Eu vou colocar o diadema
dela.

P: Hum! Muito bem. Deixa ela bem
bonita.

C3: E. Ta bem bonita. Bonita.

P: Agora, olha quem chegou!

C3: O pai.

P: E o pai de Pedro.

C3: Fecha. O pai vai abracar.

P: Vai dar um abraco, né? Ai o pai, a
mae e o filho tao aqui na sentados. Aqui
no sofd. As vezes Pedro vé o pai e a mae

C3: Eital
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conversando sobre o coco dele que
demora tanto pra sair. Eles querem saber
por que Pedro demora tanto pra fazer
cocO. Ai eles tdo conversando: “Bla, bla,
bla.” (Voz do pai). Ai a mae diz: “Bla,
bla...”

P: Ai eles querem saber por que que
Pedro demora tanto pra fazer coc6.
Explica a eles.

C3: Eita! Ele deve tomar banho.

P: Eles nem terminaram de conversar.

C3: E... E ela também. Os dois.

P: Os dois tdo tomando banho? C3: E.
P: Terminou? C3: Terminou.
P: Pronto! Agora eles vao terminar de C3:E.

conversar, né?

P: “Bl4, bla, bla.” (Voz do pai). “Bla,
bl4, bla.” (Voz da mie). Eles tao
querendo saber. Ajuda eles. Porque eles
querem saber por que o cocd de Pedro
demora tanto a sair.

C3: Lavar as mdos assim: Xiii... Agora
olhar no espelho.

P: Agora eles foram dormir.

C3: Acordou!

P: Acordou! Ai nesse dia, Pedro vai no
banheiro, escova os dentes, senta aqui,
mas ndo consegue fazer coc6. Ai ele sai.
E vem sentar aqui. Ai, passa muito
tempo e Pedro tem vontade de fazer
coco.

C3: Olha!

P: Agora ele t& com vontade de fazer
cocd.

C3: Eil Ei, isso é pra qué?

P: Sabonete, ai, pra Pedro tomar banho.
Al Pedro foi andando. Deu vontade de

C3: (Pega Pedro).
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fazer cocd. Andando pro banheiro. S6
que, xiii... N&o deu tempo de chegar no
banheiro. Ele fez coco e sujou a cueca. E
agora? O que é que vai acontece?

P: Ele sujou a roupa. Nao deu tempo de | C3: (Siléncio).

chegar no banheiro. Que é que vai

acontecer?

P: Hum? C3: Isso. (Levanta a tampa do vaso).
P: S6 que ele ja fez cocd. Sujou aroupa. | C3: E... E cadé a casa?

E agora? O que vai acontecer?

P: Oi?

C3:

E a casa?

P: A casa é isso aqui. Ndo é? Tem
Banheiro, tem quarto, tem sala.

C3:

(Incompreensi-vel).

P: A?

C3:

E. Eita! Ainda nem coloquei.

P: N&o colocou? C3: Ui! (Arruma a boneca).
P: Deixa eu ver se eu ajudo. Agora vé C3: (Siléncio).

s6! O que mais que pode acontecer nessa

histéria de Pedro por causa desse cocd

que demora muitos dias a sair?

P: Heim C3? C3: (Siléncio).

P: O que mais que pode acontecer nesta | C3: (Brinca com 0s bonecos).

historia de Pedro?

P: O que mais que vai acontecer?

C3:

(Siléncio).

P: O que eles tdo fazendo?

C3:

Eita! Ela quer fazer xixi, ela.

P: A mae, é?

C3:

E. Depois € o pai.

P: Hum!

C3:

O améae! Mée vai fazer xixi. Mae
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fez xixi. Pronto! (Incompreensivel).

Pronto.
P: Pronto! Ajeita a mée. Pronto! C3: Agora.
P: C3, vai acontecer mais alguma coisa C3: Sim.

aqui na historinha de Pedro?

P: O que é que vai acontecer?

C3: Pera ai! Tem sabonete?

P: Tem nao.

C3: O diadema ta aqui. E assim?

P: O que é mais que vai acontecer nessa

historia? Eim? Nessa historia de Pedro?

Tem mais alguma coisa pra acontecer ou
ja acabou?

C3: Néo sei.

P: Tu nédo sabe?

C3: (Nega com a cabega).

P: Pronto! Entdo terminou, né? Espero
que vocé tenha gostado de ouvir e
participar da histéria de Pedro. Foi muito
bom! Vocé ajudou muito.

GRELHA-CRIANCA C4

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

CobIGo

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Olha sd! A gente hoje vai brincar de
contar historia. Essa historia é a histéria
de Pedro. Deixa eu te mostrar Pedro.

C4- Cadé Pedro?

P- Olha aqui. Pedro € um menino muito
alegre. Ele gosta muito de brincar com
0S amigos e com 0s irmaos. Sé que tem
uma coisinha. Pedro demora muitos dias
pra fazer coco.

C4- (Sorri).
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P- Segura Pedro. O que Pedro deve fazer | C4-E...

pra ajudar o coc6 a sair?

P- Diz bem alto. C4-E...

P- O que é que Pedro deve fazer pra C4- (Siléncio).

ajudar esse coc6 a sair?

P- O que é que ele pode fazer?

C4- E... (Incompreensivel).

P- Oi?

C4- Nao sei ndo.

P- Nao sabe néo?

C4- (Nega com a cabeca).

P- Deixa eu procurar uma coisa aqui.
Olha s6. Sabe 0 que € iss0?

C4- Hum hum.

P- E 0 qué?

C4- Um banheiro.

P- E um banheiro. A gente vai montar
aqui a casa de Pedro, sabe? A casa de
Pedro vai ter banheiro, vai ter o quarto...
Olha o quarto dele.

C4- (Sorri).

P- O quarto de Pedro. A sala da casa de

C4- (Fecha os olhos e faz forca).

(Fecha os olhos e faz forca).

Para eliminar as

Conhecimento do

Alteracdes do

Pedro. Ta vendo? Tem um sofa grande Assim. Assim. fezes é necessario | senso comum habito

também na sala e a mesinha. Pronto. fazer forca. contribui para intestinal

Aqui é a casa de Pedro. Ai Pedro estava manutencdo da mantém o ciclo
na casa dele. SO que ele ndo estava constipacao. dor-retencéo-
conseguindo fazer cocd. O que é que ele dor.

pode fazer pra ajudar esse cocé a sair.

P- Assim? E 0 qué isso? C4- Forca. Forca. Para eliminar as Conhecimento do Alteracdes do

fezes é necessario
fazer forca.

senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Ah! Fazer for¢a é? E por que que
fazer forca ajuda o cocd a sair?

C4- Porque sim.
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P- Fazer for¢a ajuda é?

C4-E.

P- E pro que que ele tem que fazer essa
forga?

C4- Porque ele tem que fazer cocé.

Porque ele tem que fazer coc6.

Para eliminar as
fezes é necessario
fazer forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteragdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Fazer forca ajuda a fazer coco, € isso?

C4-E.

P- Hum, entendi. Acho que Pedro
também entendeu, ndo é?

C4- (Afirma com a cabega).

P- Pedro precisa saber disso, porque isso
€ bom, néo é?

C4-E.

P- Agora... A mée de Pedro chegou. O
que é que ela faz ... O que é que ela pode
fazer , a mée de Pedro, pra ajudar Pedro
a fazer coco?

C4- Assim... Segurar ele.

Segurar ele.

A crianca precisa
se sentir
confortada para
evacuar.

Reconhecimento de
atitudes carinhosas
dos pais.

Percepc¢do da
familia como
ponto de apoio.

P- Ah! A mée segura ele, é?

C4- (Afirma com a cabega).

P- Como € que ela segura?

C4- Assim... Aperta ele e... E... Botou
o cocb pra fora.

Aperta ele. Botou o cocd pra
fora.

Apertar a barriga
ajuda a eliminar
as fezes.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencédo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- E? E como é que ela aperta ele?

C4- Assim. (Aperta a barriga de
Pedro).

P- Aperta a barriga é?

C4- Aham.

P- E? Como é? Eu ndo entendi isso nao.

C4- Assim. (Mostra novamente).

P- Apertando a barriga pro coc6 sair?

C4- E. Aham.
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P- E?

C4-E. Ui

P- Entdo quer dizer... Vamos ver aqui,
ndo €? A mée de Pedro vem... Ela bota
ele ali?

C4- Hum hum.

P- E segura ele?

C4- Hum hum. Bota ele. Pronto.

P- Ele fez?

C4- (Afirma com a cabega).

P- Ah! Ele ja fez. Entdo a mée ajudou
ele direitinho, ndo foi?

C4- Foi.

P- Hum.

C4- Ele vai lavar a méao.

P- Ele vai lavar a mdo é? Vem ca. Traz
ele. Acho que eu vou botar isso aqui.
Vem um pouquinho mais pra ca.

C4- E agora vai lavar a méo.

P- Ajeitou Pedro? T4 arrumadinho?

C4- E agora vou dar um banho nele.

P- Vai dar um banho pra ele ficar
limpinho.

C4- Tira a calca dele. Deixa eu tirar o
sapato dele.

P- Sera que esse sapato sai?

C4- Sai.

P- Acho que néo sai ndo.

C4- S6 que... Pra tomar banho tem que
tirar.

P- Vamos tirar essa camisa de Pedro.
Consegui.

C4- (Sorri e bate palma).

P- Consegui. Faz de conta que tirou a C4- (Insiste).
roupa dele toda, t& certo? O resto ndo

consegue tirar. T& preso. Ta preso... O

sapato e a calga dele.

P- N&o sai ndo. C4- Saiu.
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P- Muito bem.

C4- Agora... Eita! Ui.

P- D4 banho nele.

C4- (Incompreensi-vel). Como € que
liga?

P- E aqui que liga.

C4- Xiii... Tomou banho ele.

P- Tomou banho? C4- Eita!

P- A toalha é costurada. Tem que C4- Enxuguei.
encostar ele aqui pra enxugar.

P- Enxugou. Agora vamos vestir a C4- Bora.

roupa?

P- Vestir a calga primeiro.

C4- E agora vamos olhar no espelho.

P- Olhar no espelho? Agora me ajuda
aqui primeiro, a colocar a roupinha dele.
Vestiu?

C4- Vesti.

P- Agora a camisa. Ajuda. Segura Pedro
aqui, pra eu botar a camisa dele. Fecha
aqui agora, a camisa de Pedro. Isso. E o
sapato. Segura Pedro. Segura Pedro pra
me ajudar.

C4- Cadé o pai dele?

P- Té& chegando. Olha.

C4- Aqui.

P- Chegou o pai dele.

C4- E cadé a vo dele?

P- A v6 dele? Pedro mora em casa com
guem? S6 com o pai e com a mae?

C4- Hum hum. Ele tem v4?

P- Tem v4, mas eu acho que mora em
outra casa, ndo é?

C4- (Afirma com a cabega). E que
tem... Aquele bonequinho que fala.

P- Bonequinho que fala? Tu tens um
boneco que fala é?

C4- Eu acho que sim.

P- Olha s6. As vezes...

C4- O papai vai tomar banho.
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P- Eita. Perai. Ele ta sentado aqui com a
mamae na sala. Olha sO. Porque as vezes
Pedro vé o pai e a mée conversando
sobre 0 cocd preso. Ai o pai diz: “Bla,
bla, bla, bla”. Ai a mae faz: “Bla, bla,
bla, bla”.

C4- (Sorri).

P- Af o pai diz: “Bl4, bla, bla, bla”. E a

mde responde: “Bl4, bla, bla, bla”. Eles

ndo sabem porque Pedro demora tanto a
fazer cocd. Por que sera? Ajuda os pais

de Pedro. Eles querem saber porque que
Pedro demora tanto a fazer cocd.

C4- Porque ele prende.

Porque ele prende.

A retencdo das
fezes leva a
constipacéo.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Ah! Ele prende é?

C4- (Afirma com a cabega).

P- Prende como?

C4- Assim 6. E quando a mamée dele e
0 pai dele segura, segura ele, empurra,
pra ele fazer cocé.

E quando a mamée delee o
pai dele segura, segura ele,
empurra, pra ele fazer cocé.

A crianca precisa
da ajuda dos pais
para evacuar.

Reconhecimento de
atitudes solicitas dos
pais.

Percepc¢do da
familia como
ponto de apoio.

P- Como €? Se a mae segurar a barriga
dele, acontece 0 qué?

C4- O pai disse: “Bla, bla, bla, bla”. E
ai: “Bla, bla, bla, bla” (Voz da mae).

P- “Bl4, bla, bla, bla”. E assim nao é,
que eles conversam? Ai me explica
direitinho. Ai entdo, quer dizer que
Pedro demora muitos dias porque ele
fica prendendo, nédo é?

C4-E.

P- E por que que Pedro prende o cocé?

C4- Porque, porgue que ele prendeu.
Por causa que ele, que ele... O coco
dele tava mole.

Ele prendeu.

O coco dele tava mole.

A retencdo das
fezes esta
relacionada a
consisténcia.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- O cocd tava mole?

C4- Tava.

P- E por que ele ndo fez o cocd?

C4- Por que que ele tava, tava, tava,
tava partido.
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P- Tava o qué?

C4- Tava partido.

P- Tava partido?

C4- (Afirma com a cabega).

P- Ah! Foi?

C4- Foi.

P- Hum. Entdo Pedro segurou o cocd
para ndo fazer, nao foi?

C4- Foi.

P- E o que Pedro deve fazer pra ndo
prender esse cocd?

C4- Porque que ele... Porque... Porque
que prendeu o cocd.

P- Hum. E o que é que ele faz pra soltar
0 cocd?

C4- (Siléncio).

P- Se ficar molinho, se o cocd ficar
molinho ele pode parar de prender e
fazer o coc6?

C4- (Afirma com a cabega).

P- E se o cocb tiver duro?

C4- E quando ele ta duro ele prende.

E quando ele ta duro ele
prende.

A retencdo das
fezes esta
relacionada a
consisténcia.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Ah! Ento ele sé prende se o cocd
tiver duro.

C4-E.

P- Entendi.

C4- O pai dele, que ele que quer fazer
coco.

P- Ah! Agora é o pai que quer fazer
cocd. Vai papai, fazer coco. O papai
quer fazer cocd.

C4- Vou levar ele. Vou tirar a calca
dele pra ele fazer coco.

P- Vai tirar a roupa todinha pra ele fazer
coch é?

C4-E.

P- VVamos tirar aqui, 6. 1h! N&o sai.

C4- Bota ele aqui, 6.
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P- Bota ele assim. Faz de conta que ele
tirou a calga. Agora é o pai, ndo €? Que
vai pro banheiro?

C4- Ja fez cocO. Agora vou botar ele
pra se banhar.

P- Fez cocd, agora vai tomar banho, ndo
é?

C4- Agora... Agora eu vou fechar a
calca dele. Pronto.

P- Pronto?

C4- E agora é a mao dele. Xiii...Pronto.

P- Ai o pai fez cocd, ndo foi? Ai Pedro
também foi tentar fazer coc6. Vou botar
Pedro aqui. A mae ajudou Pedro. Botou
Pedro aqui no vaso sanitario. S6 que
Pedro tentou, tentou, tentou e ndo
conseguiu fazer cocé.

C4- (Sorri).

P- Né&o conseguiu. Ai ele botou a roupa
de novo e veio brincar aqui na sala. Ai
ele tava aqui, brincou muito, assistiu
televisdo. Ai depois...

C4- Minha mae ndo deixou eu assistir
televisdo, por causa que eu nao fiz a
tarefa da escola, por causa que eu
risquei.

P- Foi mesmo? Riscasse a tarefa da C4- Foi.
escola. Ai mamée ndo deixou tu assistir

televisdo, foi?

P- Botou de castigo foi? C4- Foi.

P- Olha sé! Ai agora Pedro ta aqui. E
agora ele teve muita vontade de fazer
cocd. Ai ele levantou. Sé que Xiii... Ndo
deu tempo de chegar ao banheiro. Ele
fez cocd na calca. E agora?

C4- (Distraida com os brinquedos).

P- E agora, ele fez coc6 na roupa C4. O
que vai acontecer agora?

C4- E agora ele lava 0 bumbum.

P- E tem que lavar. Ajuda ele, bora!

C4- Opa! Um...

P- Diga.

C4- Coloca a mée pra fazer coco.
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P- Botar a mae? Mas Pedro ta sujo, nao
é? E melhor levar logo Pedro pro
banheiro. Tu ndo disse que ele tinha que
tomar banho?

C4- (D4 banho em Pedro). E agora a

mamade tava... A mamée vai fazer coco.

P- Ah! Agora é a mée dele, ndo é? Que
vai fazer cocd?

C4- Mamée também faz cocd.

P- Hum. A mae faz cocd, ndo é?

C- Ja fez o coco ela.

P- Ja fez cocd... Tomou banho? Deixa
que eu ligo pra vocé. Xiii...

C4- Nao tem agua, ndo tem agua.

P- E de mentirinha, assim 0: Xiii... Ta
caindo a 4gua. Ai desliga. Deixa a
roupinha dela bem ajeitadinha.

C4- Néo tem televisdo pra isso aqui
nao é?

P- tem aqui na sala.

C4- E cadé a televisdo?

P- Faz de conta que t& aqui em cima, 0.
Olha ela aqui, a televisdo.

C4- Cadé a televisao?

P- Aqui, faz de conta que é ela aqui.

C4- E cadé a televisdo que tava ali?

P- Nao tinha ndo, s6 tinha essa mesmo.

C4- E a mae dele senta...

P- Vai sentar nesse outro é? Sera que ela
cabe nesse?

C4- Cabe ndo, cabe nao.

P- Assim, 6. Pronto.

C- E agora...

P- E agora? C4- Véo dormir.
P- Quem vai dormir? C4- Ela.
P- A mamae? C4- A mamée.

P- Olha sé C4. O qué mais que pode
acontecer nessa historia de Pedro por
causa do cocd que demora muitos dias
pra sair?

C4- (Distraida com os brinquedos).




100

P- O que é mais que pode acontecer
nessa historia?

C4- E agora...

P- O que é mais que pode acontecer
nessa historia de Pedro por causa do
cocO que demora muitos dias pra sair?

C4- Pedro... Quer dizer, ele (o pai) quer
fazer cocd de novo.

P- De novo?

C4- E. Quer fazer xixi.

P- Xixi?

C4- Hum hum. Ele vai fazer xixi.
Xiii... Pronto. Ja fez xixi.

P- Pronto. Sera que Pedro também
consegue fazer coco de novo? Que ele ja
fez ndo foi? Na roupa?

C4- E agora ele... Agora vai fazer coc
de novo. Ja fez cocé.

P- Fez?

C4- (Afirma com a cabega).

P- E 0 que é que acontece se ele fizer
muito cocd?

C4- (Distraida com os brinquedos).

P- O que € que acontece... Vira aqui pra
mim. O que é que acontece se Pedro
fizer muito cocd?

C4- Porque...

P- Ele tava fazendo pouco coc,
demorava pra fazer coc6. E agora ele ja
fez muito cocd. O que é que acontece?

C4- Ele vai fazer uma cobrinha.

P- Uma cobrinha? Como é que faz uma
cobrinha?

C4- (Distraida com os brinquedos).

P- Uma cobrinha de cocd é?

C4-E. Olha! Coloca agua aqui.

P- Assim de mentirinha?

C4- N&o. Tem que botar &gua.

P- Agua de verdade aqui ndo pode.
C4, espero que vocé tenha gostado de
ouvir e participara da historinha de
Pedro. Foi muito bom. Vocé ajudou
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muito. Obrigada!

GRELHA-CRIANCACS

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

CobIGo

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Hoje vocé vai me ajudar a contar uma
historia. Essa historia é a Histéria de
Pedro. Vou te mostrar Pedro. Olha
Pedro! Pedro é esse menino aqui. Pedro
€ um menino muito alegre. Ele gosta
muito de brincar com os amigos e com
0S irmaos.

C5- (Afirma com a cabega).

P- S6 que tem uma coisinha. Pedro
demora muitos dias pra fazer cocd.

C5- (Sorri).

P- O que € que Pedro pode fazer pra
ajudar esse cocb a sair?

C5- Ele tem que colocar muita forca
pra ele poder sair.

Ele tem que colocar muita
forca pra ele poder sair.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Hum, é? Por que que tem que colocar
muita forga?

C5- Se ndo colocar, ai ndo sai.

Se ndo colocar, ai ndo sai.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencédo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- E é? Tem que colocar muita for¢a
entdo pra esse cocd sair €? Pedro precisa
saber disso, ndo é? Isso é muito bom. E
por que que fazer forca ajuda o cocd a
sair?

C5- Té& saindo duro. Ai depois vem
molinho, molinho.

Té saindo duro. Ai depois vem
molinho, molinho.

A necessidade de
fazer forca para
evacuar é devido
a consisténcia das
fezes.

Importancia de
informar/orientar &
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- Comeca saindo duro é?

C- Ai depois... Ai depois molinho, ai
pronto.
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P- Hum! Entéo ele tem que fazer forca
porque esse cocd ta durinho?

C5- Pouco durinho.

P- Ta s6 um pouco durinho?

C5- (Afirma com a cabega). E um
pouco molinho.

P- Ai depois fica um pouco molinho.

C5- Ai vai descendo, faz forca, ai
pronto.

Al vai descendo, faz forca, ai
pronto.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteragdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Ah! Entendi. Isso é bom. Pedro
precisa saber disso. Olha s6 o que eu
tenho aqui. A casa de Pedro. Aqui é o
quarto.

C5- Pode botar aqui?

P- Aqui? E aqui é o sofa da sala... Tem
outro sofé.

C5- Vou colocar aqui.

P- E pra ele assistir televiséo.

C5- (Incompreensi-vel).

P- E esse outro?

C5- Esse outro eu vou colocar... Tem

dois sofa.

P- Tem dois, ndo é? Ainda tem mais
coisas. Olha o que tem na casa dele, um
banheiro completo. Tem pia, tem 0 vaso
sanitario, o chuveiro.

C5- (Incompreen-sivel). Ai desceu.

P- Como é?

C5- Assim. Ele faz forca.

Ele faz forca.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Coloca muita forga é?

C5- E. Ai vai ficando molinho.
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P- Ah! Af o coc6 vai ficando molinho
depois, ndo é?

C5- Al desce, pronto. Af ele limpa.
Como é que vai limpar?

P- Como é que vai limpar?

C5- Ah! Lavando.

P- Lavando.

C5- Como liga?

P- Assim. Deixa eu colocar aqui. Fica
melhor pra vocé?

C5- A mesinha, 6.

P- E a mesinha. Tem um computador
aqui na mesinha.

C5- A fica assim.

P- Terminou o banho de Pedro?

C5- Terminou.

P- Terminou? Enxuga ele, ndo é? Na
toalha. Ele ta limpinho? Ja fez coc6 nédo
foi?

C5- Cadé a televisao?

P- Faz de conta que botou uma televisao
aqui em cima desse movelzinho. Agora
olha s6. Quem chegou?

C5- A mée dele.

P- Essa é a mamae de Pedro. E a mée
dele. Quando Pedro ndo ta conseguindo
fazer cocd, o0 que é que a mae dele pode
fazer pra ajudar?

C5- O Pedro! Respira fundo, coloca
muita forga, ai vai ficando molinho,
molinho. Pronto, desceu.

Respira fundo, coloca muita
forca, ai vai ficando molinho,
molinho. Pronto, desceu.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Hum! Ela diz isso a ele é?

C5- E.

P- Ah! C5- Eu ja assisti esse filme.
P- Tu ja assistisse esse filme? C5- Ja
P- A mée ta ensinando a ele €? C5-E.

P- Ent&o ela ajuda ensinando. Muito
legal essa mée de Pedro.

C5- Pra quando vé ninguém. Pra
ninguém ver o0 outro.
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P- E pra que serve a cortina, ndo é? T4
boa assim, essa cortina?

C5- Ta

P- Ta melhor, ndo é?

C5- (Afirma com a cabeca). Agora ele
ja vem aqui, 6. Tira aqui e xiii...

P- Xixi €?

C5- Ai vai no banheiro e lava as méaos.
E aqui. Depois de lavar as maos, vai
dormir.

P- E ele dorme no sofa?

C5- Tem cama nao?

P- Olha aqui a cama dele.

C5- Ah! E. Ta dormindo. T4 dormindo
de novo.

P- De novo?

C5-E.

P- Olha! Olha quem chegou agora.

C5- O papai de Pedro.

P- E o pai dele. Ai é assim: as vezes
Pedro vé o pai e a mae conversando
sobre o cocé de Pedro que demora
muitos dias pra sair.

C5- (Risos).

P- Ai o pai de Pedro diz: “Bla, bla, bla,
bla”. Ai a mae de Pedro diz: “Bla, bla,

bla, bla”. E eles continuam conversando.

O pai de Pedro faz: “Bl4, bla, bla, bla”.
E a mae diz: “Bl4, bla, bla, bla”. Eles
estdo querendo saber porque que o cocd
de Pedro demora tanto pra sair. Ajuda
eles.

C5- O papai: “Bla, bla, bla, bla”.

P- “BI4, bla, bl4, bla”.

C5- “Bla, bla, bl4, bla”. (Voz de
Pedro).

P- E Pedro que t4 falando com ele é?

C5-E.

P- E o que foi que Pedro disse a ele?

C5- Ele disse: Papai, tem que demorar
um tiquinho, pai. Coloca muita forca

Coloca muita forca por um
tempinho e “ta”.

Para evacuar é
necessario fazer

Conhecimento do
Senso comum

Alteracdes do
habito
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por um tempinho e “ta”. Ai sai
molinho.

forca.

contribui para
manutencédo da
constipacao.

intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Hum.

C5- Muito molinho. Af foi dormir.

P- Foi dormir foi? Pedro?

C5- (Afirma com a cabeca). Aquilo ali
mais?

P- SO tem isso aqui agora. E uma
mesinha aqui pro quarto de Pedro.

C5- E gavetinha, ndo é?

P- Oi? Tem uma gavetinha ai.

C5- S6 tem isso, ndo é?

P- E. V& s0. A historia... Presta atencéo
que depois vocé vai me ajudar.

C5- Ta bom.

P- Pedro acordou com muita vontade de
fazer cocd. Ai Pedro veio aqui no
banheiro, tentou, tentou, tentou fazer
cocd e ndo conseguiu. Ai ele saiu do

banheiro sem fazer cocd. N&o conseguiu.

Ai ele veio pra ca. Ai ele estava
brincando com os amigos.

C5- Néo tem os amigos, cadé?

P- Néao tem. Faz de conta que 0s amigos
estdo aqui com ele, ndo é?

C5- (Afirma com a cabega).

P- Al ele estava brincando com os
amigos e deu vontade de fazer cocd.

C5- (Coloca Pedro para andar em
dire¢do ao banheiro).

P- Ajuda Pedro. S que Xi... Ndo deu
tempo. N&o deu tempo de chegar ao
banheiro.

C5- Foi?

P- Pedro fez cocd na roupa. E agora, 0
que € que vai acontecer?

C5- Vai ter que trocar.

P- Vai ter que trocar Pedro é?

C5- Aham.

P- Entdo, ajuda Pedro.

C5- Tem outra roupa?
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P- Tem nao.

C5- Faz de conta que essa daqui é
outra, ndo €?

P- E. Deixa eu te ajudar. Ta duro esse.

C5- Faz de conta que tava enxugando.

P- A. Toma Pedro. Ele vai tomar banho
é?

C5- Liga de verdade?

P- De verdade ndo. De mentirinha, assim
o: Xiii...

C5- Xiii... Vou lavar o bumbum.

P- Vai lavar o bumbum pra Pedro ficar
bem limpinho, ndo é?

C5- Xiii...

P- Lava o cabelo de Pedro. Lava
tudinho, bem direitinho.

C5- O shampoo. Fica aqui o shampoo.

P- Certo.

C5- Agora... Enxugar na toalhinha.

P- Vai enxugar na toalhinha é?

C5- Nao sai ndo é? Deve ser assim,
enxuga assim. (Incompreensivel).

P- Pronto?

C5- Pronto. Ai... Agora, agora Pedro.
Deixou enxugando. Vai vestir o...
(Tenta vestir a calca).

P- Quer ajuda? Né&o ta conseguindo?
Deixa eu ver se te ajudo. Senta aqui.

C5- (Incompreensi-vel).

P- Nao t6 entendendo G. Fala bem alto
pra eu entender.

C5- Eu ndo posso ficar se mijando
muito ndo. Assim é?

P- Néo pode ficar o qué?

C5- Se mijando muito néo.

P- Fazendo muito xixi?

C5- Aham.

P- Por que?

C5- Porque. Porque se eu ficar assim é
muito ruim.

P- Cadé a roupa dele? Deixa eu ver.

C5- Deixa eu ver.
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P- O C5. E se Pedro, se ele fizer muito
cocO, o que € que acontece com ele?

C5- E... Ele nédo faz mais.

P- N&o faz mais?

C5- Nao, nunca vai fazer.

P- Nunca vai fazer?

C5- S0 faz se for... S6 faz se for... Faz
o0 coc0 todinho ai ndo precisa mais.

P- Hum. Ja fez todinho o cocd, nao é?
Deixa eu ver, pra colocar isso.

C5- (Calga o sapato em Pedro).

P- Colocou?

C5- E duro.

P- E duro. Tem que ser com forca. Olha
aqui o outro. O C5, agora o que é mais
que pode acontecer nesta historia por
causa do coc6 de Pedro que demora a
sair?

C5- Xiii...

P- Olha! Presta atencdo. O que mais que
pode acontecer nesta histéria aqui, com a
familia de Pedro, com Pedro, a casa de
Pedro. O que é que pode acontecer mais
nessa histéria por causa do cocd de
Pedro que demora a sair?

C5- Fica assim, 0. Pra jantar todo
mundo. A mée, o pai, Pedro.

P- Ah! Eles véo jantar juntos é?

C5- (Incompreensi-vel).

P- Eles jantam juntos?

C5- Pedro fica aqui, a mée fica aqui e 0
pai fica aqui.

P- Certo. E como é que vai ser esse
jantar?

C5- Vai ser um jantar em familia.

P- Um jantar em familia. Que legal! O
que é que eles vdo comer?

C5- Bolachinhas.

P- Bolachinhas?

C5- Com pingo de chocolate.

P- Com pingo de chocolate?

C5- Com cobertura de chocolate em
tudinho.
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P- Que delicia!

C5- Vai ser todo de chocolate. S6 de
chocolate.

P- E mesmo? Eu também quero
participar desse jantar. Ta muito gostoso.

C5- Suquinho de morango.

P- Delicia. Olha s6 G. Espero que vocé
tenha gostado de ouvir e participar da
historia de Pedro.

C5- Eu gostei.

P- Foi muito bom. Obrigada! Vocé
ajudou muito.

GRELHA-CRIANCAC6

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

Cobico

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Olha sé F. Hoje a gente vai brincar de
contar histéria. Tu gosta de contar
historia?

C6- (Afirma com a cabega).

P- A gente vai contar hoje a histéria de
Pedro. Olha Pedro. E bonitinho ele?
Segura aqui. Pedro é um menino muito
alegre, que gosta muito de brincar com
0S amigos e com 0s irmaos. SO que tem
uma coisinha. Pedro demora dias pra
fazer cocd.

C6- (Sorri).

P- Ele demora muitos dias pra fazer
cocd. Ai o que é que Pedro pode fazer
pra ajudar esse coc6 a sair?

C6- (Siléncio).

P- Tu me ajuda? Vamos ajudar Pedro
dizendo a ele?

C6- (Sorri).

P- O que é que ele pode fazer pra ajudar
0 cocd a sair?

C6- (Siléncio).
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P- O que é que ele pode fazer?

C6- Papel higiénico.

P- Papel higiénico? O que é que ele vai
fazer com papel higiénico?

C6- Vai tirar o coco.

P- Vai tirar o cocd com papel higiénico?

C6- (Afirma com a cabega).

P- E?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Ta certo. Olha s6. Aqui... Vamos
montar a casa de Pedro, ta certo?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Olha s6. Tem a cama dele, o sofa. A
gente faz a sala aqui. Outro sofa. Isso
aqui é da cabeceira da cama, assim.
Deixa eu ver o que é que tem mais.

C6- Isso é 0 qué?

P- E um chuveiro. Pronto. Olha s6. Tem
a sala da casa, tem o0 quarto e aqui é o
banheiro.

C6- E onde ele assiste?

P- Assiste televisdo?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Pode ser na sala, ndo é?

C6-E.

P- Faz de conta que a televisdo ta aqui
em cima dessa mesinha. Nao é? Ta
certo?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Ali, olha s6. Sabe quem vai chegar C6- (Siléncio).
agora? Na casa? A mae de Pedro. Ela

chegou. O que é que ela vai fazer pra

ajudar Pedro a fazer coc6?

P- O que € que ela pode fazer? C6- (Siléncio).

P- Pedro precisa fazer coc6. O que é que
ela pode fazer pra ajudar?

C6- De que € isso?

P- 1sso aqui?

C6- (Afirma com a cabega).
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P- E meu, é que eu trago as criangas aqui
para brincar.

C6- Meu... Meu irm&o s6 quer brincar.
Meu irmdo so quer brincar com as
pessoas na rua, mas... Ai eu brinco com
a menina dentro de casa.

P- E? E tu gosta de brincar de qué?

C6- (Incompreensi-vel).

P- Tu gosta de brincar assim, com
bonecos?

C6- Gosto.

P- Gosta? Entdo vamos ajudar Pedro.
Aqui é a casa dele. Pedro t4 com a mée.
Al ele precisa fazer cocd. O que é que a
mée dele pode fazer pra ajudar?

C6- Essa florzinha € pra qué?

P- Essa florzinha é pra ligar o chuveiro.
Pra sair agua.

C6- Isso é pra ele lavar a méo, escovar
os dente.

P- Isso. E a pia. Agora bora 14? O que €
que a mae de Pedro vai fazer pra ajudar
ele a fazer cocd? Segura ela.

C6- (Siléncio).

P- O que € que ela pode fazer pra
ajudar?

C6- (Gesticula que ndo sabe).

P- Néo sabe? O que é que a mamée faz
quando o filhinho néo t& conseguindo
fazer cocd? Bora tentar ajudar Pedro?

C6- (Siléncio).

P- O que ¢ que ela pode fazer?

C6- A pergunta que eu fiz.

P- Qual foi a pergunta?

C6- A do papel higiénico.

P-E?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Mas o papel higiénico néo é pra
limpar o bumbum dele depois que fizer o
cocd?

C6-E...

P- O que é que ele faz pra poder fazer o
coc6? Depois é que vai limpar.

C6- Lavar o bumbum.
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P- Lavar o bumbum depois que ele fizer
0 cocd, mas e pra poder fazer o cocd, o
que é que ele faz? Ele ndo ta
conseguindo fazer o cocd.

Cé6- (Siléncio).

P- Vamos colocar ele aqui um
pouquinho. No vaso sanitério.

C6- Sentado aqui.

P- Oi? C6- Ele senta?
P- Senta. O que é que a mamae pode C6- N&o sei.
fazer pra ajudar ele a fazer coc6?

P- Né&o sabe ndo? Ta bom. Olha so. C6- O pai dele.

Quem chegou?

P- Ah! O papai de Pedro. Ele chegou. Ai
veio conversar com a mée de Pedro.
Porque olha s6. Pedro ainda ta la no
banheiro, ndo é? Tentando fazer coc e
ndo consegue. Ai o papai...

C6- Ta de batom.

P- Oi?

C6- (Aponta).

P- T4 de maquiagem. Fizeram assim pra
0 boneco ficar mais bonito. O pai de
Pedro e a mée de Pedro estdo aqui
conversando. Ai o pai diz assim: “Bla,
bl4, bla, bla”. Ai a mae diz: “Bla4, bla,
bl4, bla”. Ai o pai diz: “Bl4, bla, bla,
bla”. Ai a mde diz: “Bl4, bl4, bla, bla”.
Eles estdo conversando porque eles
querem saber porque que Pedro demora
tanto pra fazer coc6? Por que sera?

C6- Porque o cocd ndo quer sair.

Porque o coc6 ndo quer sair.

Para evacuar é
necessario ter
vontade.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- Ah! O cocd ndo quer sair?

C6- (Nega com a cabeca). SO sai se...
Se esperar um pouquinho.

P-E?

C6- (Afirma com a cabega).
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P- Tem que esperar um pouquinho pra
esse coco sair?

C6- (Afirma com a cabega).

P- E espera quanto?

C6- Eu fico assim, 6. Balangando o
bumbum pro cocd sair.

Eu fico assim. Balancando o
bumbum pro cocd sair.

A crianga se

identifica com a
historia e revela
suas estratégias.

Identificagdo com
cenas da histdria do
menino com
constipacao.

Percebendo-se
com
constipacao.

P- E?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Balanga o bumbum...

C6- E ele... E ele... E ele sai.

P- Ah! Entéo é isso que Pedro precisa
saber, ndo é?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Hum. Ta bom entéo. Agora eu
entendi. Agora os pais de Pedro
entenderam. Af vé s6. Pedro saiu do
banheiro. Ele ainda ndo fez cocd. Ajeitar
a roupa de Pedro. Ai Pedro veio sentar
aqui no sofé, assistir um pouquinho de
televisdo. Ai depois de um tempo deu
vontade de Pedro fazer cocd. Ai Pedro

veio andando, andando, andando... Xiii...

N&o deu tempo de chegar ao banheiro.

C6- O que?

P- Ele fez cocd na roupa. E agora, o que
é que vai acontecer?

C6- Meu pai obriga meu irméo a lavar.

P- A lavar?

C6- A roupa dele.

P- Ah! E?

C6- Nao, ele me obriga a lavar minha
roupa.

Ele me obriga a lavar minha
roupa.

A crianca se
identifica com a
historia.

Identificagdo com
cenas da historia do
menino com
constipacao.

Percebendo-se
com
constipacao.

P- E? Por que tu suja a roupa de coco
também?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Entdo Pedro vai ter que lavar a roupa
dele?

C6- (Afirma com a cabega).




113

P- Entdo, bora Pedro. Lava a roupa
Pedro. Vai l4. Bota Pedro pra Lavar a
roupa.

C6- A?

P- Pedro vai lavar a roupa?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Ta suja de coc6. Bora botar ele pra
lavar a roupa.

C6- S6 que ele ndo alcanca.

P- Ih! Ele é pequenininho, ndo é? Entdo
0 que é que vai acontecer?

C6—E...Bota... E... E... Jasei. Botaa
televisdo aqui e pega esse banquinho.

P- Ta certo. Bota a televisdo aqui, bota o
banquinho aqui.

C6- (Sorrir). Tem que ser mais
pequenininho.

P- Ainda néo conseguiu. Vamos botar
assim. Quase. Assim. Chegou. Eita!
Caiu aqui. Pronto. Agora Pedro alcanca,
ndo é?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Ai xiii...Lavou a roupa. Ai Pedro
pegou uma roupa nova limpinha...

C6- “Onde vocé vai com essa roupa
heim?”

P- Foi a mée dele que perguntou foi?

C6- Humhum.

P- E ele disse o qué...? E respondeu o
qué a mae?

C6- “E porque eu fiz cocd na calga”.

P- “E porque vocé fez coco na calga
Pedro?”. A mae dele perguntou.

C6- “Porque... Porque ndo deu tempo.
Eu tava correndo... E... E... Prair no
banheiro, ai eu fiquei correndo, andei,
andei, andei, ai ndo deu tempo. Eu fiz
cocd na calga.”

P- Ai a mae dele vai dizer assim, ¢:
Olha. F. me ensinou que vocé pode ir no
banheiro, balanga o bumbum e ajuda o
cocO a sair”.

C6- Ele também senta no colo?

P- Sentar no colo de quem?

C6- (Aponta para a boneca).
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P- Da mae?

C6- (Afirma com a cabega).

P- Senta, ndo é?

C6- Mama no peito?

P- Hum?

C6- Mama no peito?

P- N&o. Ele ja é grandinho.

C6- Grandinho?

P- E. O que é mais que pode acontecer
nessa historia por causa do coc6 de
Pedro que demora a sair?

C6- Hum... Tomar banho pra ir pra
escola.

P- Ah! T4 bom. Entdo da banho nele.

C6- Tira aqui.

P- Vai, eu seguro pra tu. Xiii...
Terminou?

C6- Terminou.

P- Pronto. T& limpinho pra ir pra escola.

C6- Ele... Ele fica no braco da mae?

P- Seré que ele ndo é muito pesado pra
ficar no braco da mée?

C6- Nao, que ele é desse tamanhinho
aqui.

P- Mas eu acho que ele pode ir andando
ndo ¢? “Vamos embora? Tchau” (Voz
do pai). F. espero que vocé tenha
gostado de ouvir e participar da histéria
de Pedro. Foi muito bom. VVocé ajudou
muito. Obrigada!

GRELHA — CRIANCA C7

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

CoDpIGO

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Hoje a gente vai contar uma histdria.
Essa histdria é a histéria de Pedro. Deixa
eu te mostrar Pedro. Olha Pedro. Pedro é
esse menininho aqui. Pedro é muito

C7- Fazer forca.

Fazer forca.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencao da

Alteracdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
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alegre, ele gosta muito de brincar com os
amigos e com os irméos. S que tem
uma coisinha. Pedro demora muitos dias
pra fazer coc6. O que é que Pedro pode
fazer pra ajudar esse coc6 a sair?

constipacao.

dor-retencéo-
dor.

P- Fazer forga é?

C7- (Afirma com a cabega).

P- E mesmo? E por que isso ajuda o
cocd a sair?

C7- Ele tem que esperar.

P- Tem que esperar?

C- Humhum. Tem que esperar a
vontade.

Tem que esperar a vontade.

Para evacuar é
necessario ter
vontade.

Importéncia de

informar/orientar a

crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- E? Tem que esperar a vontade, ndo é?

C7- (Afirma com a cabeca).

P- Ai depois que esperou a vontade, C7- O cocb sai.
quando vem a vontade faz 0 qué?

P- E? Olha s6. Vamos montar a casa de | C7- Bora.
Pedro?

P- Olha o que tem aqui. Sofa. Segura. A | C7- Hum...

cama de Pedro. Vou botar aqui a cama e
vou botar esse aqui do lado da cama. E a
sala vai ser onde?

P- Bota a sala aqui desse lado. Pronto.
Olha, tem mais. Outro sofa. E olha aqui
0 que eu tenho, o0 banheiro da casa de
Pedro. Eu vou botar isso aqui. Aqui é 0
quarto dele, o banheiro da casa e tem a
sala, ta certo?

C7- (Afirma com a cabega).

P- Agora olha quem chegou. A mée de
Pedro. O que é que a mée pode fazer pra
ajudar Pedro a fazer coc6?

C7- E... Ficar olhando ele.

Ficar olhando ele.

O adulto deve
supervisionar a
crianga no

Reconhecimento de
atitudes solicitas dos

pais.

Percepcéo da
familia como
ponto de apoio.
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banheiro.

P- Ficar olhando ele é?

C- Humhum.

P- Como é que vai fazer? Segura aqui a
mae de Pedro. E ai? O que é que ela vai
fazer pra ajudar? S¢ ficar olhando? O
que é que ela pode fazer pra judar o
filho? Porque ele t& com muito cocd na
barriga. O que é que ela pode fazer pra
ajudar esse cocd a sair?

C7- Quando ele terminar ela limpa ele.

P- Quando ele terminar de fazer o coc6?

C7- Humhum.

P- E? Ela vai limpar ele, néo é?

C7- Humhum.

P- Ta certo. C7 Esse vai ser o pai de Pedro.
P- Chegou o pai de Pedro, ndo foi? C- Humhum.
P- Olha sé. Ele ta todo arrumado. Olha C7- (Sorri).

como ele ta bonito. As vezes Pedro vé o

pai e a mae conversando sobre o cocd de
Pedro que demora muito a sair. Ai o pai

diz assim: “Bla, bla, bla, bla”.

P- Ai a mée diz: “Bl4, bla, bla, bld”. Ai o
pai diz: “Bl4, bla, bl4, bla”. E a mie diz:
“Bla, bla, bla, bla”. Eles estdo querendo
entender, eles estdo querendo saber por
que que Pedro demora tantos dias pra
fazer cocd. Ajuda eles.

C- Porque... Ele t& demorando porque
ele tem que esperar a vontade vir.

Ele ta demorando porque ele
tem que esperar a vontade vir.

Para evacuar é
necessario ter
vontade.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P-E?

C7- (Afirma com a cabega).

P- E a vontade t4 demorando a vir é? Por
que ja faz uns dias que ele ndo consegue
fazer coco.

C7- Ta demorando mais dias.

P- Ta demorando muito, ndo é?

C7- Humhum.

P- Ai s6 quando a vontade vir é que ele

C7- Humhum.
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vai conseguir fazer cocd, nao é?

P- E ndo tem nada que eles possam fazer
pra ajudar essa vontade a vir logo? O
que é que pode fazer pra ajudar?

C7- Hum... Ajudar... E... Esperar o
filho terminar pra depois limpar.

P- Hum. T4 certo entdo. Agora vé so.
Pedro veio aqui no banheiro tentar fazer
esse cocO. Al ele ficou aqui tentando,
tentando e nada do cocd sair. Ai sabe o
que aconteceu? Pedro resolveu sair do
banheiro. Pedro veio aqui pra sala. Ai
ele estava brincando com o pai, com a
made. Ai de repente, deu vontade de
Pedro fazer cocd.

C7- E melhor ir pro banheiro.

P- E. Pedro vai pro banheiro, né? S6 que | C7- (Sorri).
Xi...
P- Néo deu tempo de chegar ao Cr-A..

banheiro. Ele sujou a roupa de coc6. E
agora, o que é que vai acontecer?

P- O que € que vai acontecer agora?

C7- Ele vai tomar banho sé.

P- Ele vai tomar banho pra limpar o
coch é?

C7- Humhum.

P- Té certo. A mée dele vai ficar sentada
na sala é? Porque Pedro ja toma banho
sozinho, que vocé disse.

C7- Humhum. Tem que abrir a cortinha
pra ele.

P- Abrir aqui? C7- Humhum.
P- Ele tomou sozinho, ndo foi? C7- Humhum.
P- T& limpinho agora, cheiroso. C7- Ta.

P- Pronto. Pode sair. O que mais que
pode acontecer nessa histdria por causa
do coc6 que demora a sair?

C7- Hum... As vezes Pedro tem que
correr pra... Pra 0 cocd ndo sair rapido.

As vezes Pedro tem que
correr. Pra o coc6 ndo sair
rapido.

Quando se esta
com vontade de
gvacuar nao se

Importancia de
informar/orientar &
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
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pode esperar.

constipacéo

cronica
funcional.
P- E mesmo? C7- (Afirma com a cabega).
P- O coc0 sai rapido as vezes? C7- Humhum.
P- E ele sai correndo? C7- (Afirma com a cabega).
P- Se nédo o que € que acontece? C7- Ele tem que tirar a roupa.
P- Ah! Tem mais alguma coisa? C7- Porque... Se ele sujar a roupa, vai
pro banheiro tomar banho e pronto, se
enxuga.
P- Tem mais alguma coisa nessa
historia? C7- Porque quando as pessoas chegam,
Pedro ja ta de coco.
P- E mesmo? As pessoas chegam e C7- (Afirma com a cabeca). Porque a Porque a pessoa vai rir dele. Evacuar naroupa | AcGes inapropriadas | Agindo

Pedro ta de coco?

pessoa vai rir dele.

é um ato
inapropriado.

diante dos sintomas
da constipacéo.

inapropriadame
nte por falta de
conhecimento

sobre a
constipacéao
crénica
funcional.

P- Quem ri dele? C7- As pessoas, porque...

P- Por que? C7- Porque.

P- Por que as pessoas vao rir dele? C7- Ah, porque ele ta de cocd na Porque ele ta de coc6 na Evacuar naroupa | AcOes inapropriadas | Agindo

roupa.

roupa.

é um ato
inapropriado.

diante dos sintomas
da constipac&o.

inapropriadame
nte por falta de
conhecimento
sobre a
constipacao
crénica
funcional.




119

P- E ele sempre faz cocé na roupa €?

C7- Porque ele vai no banheiro, ai
depois ele volta pra sala.

P- Ah! Entendi. Quando ele foi no
banheiro ndo conseguiu fazer.

C7- Aham.

P- Ai depois deu vontade.

C7- (Afirma com a cabega).

P- Néo é?

C7- Aham.

P- E ndo da tempo dele chegar ao
banheiro.

C7-E.

P- E tem mais alguma coisa?

C7- Ele vai escovar... Ele vai escovar
os dentes pra dormir.

P- Hum. Ele vai...

C- Toma banho, escova os dentes,
come... Toma banho, come, escova o
dente

E vai dormir.

P- Pronto. Coloca Pedro pra dormir aqui.

C7- Tem que escovar os dentes.

P- Escovou?

C7- Humhum.

P- E agora?

C7- Agora... Ele levantou pra trocar de
roupa. Xiii... Tititit, tititit... Essa toalha
sai?

P- Sai ndo. T4 presa. Pronto?

C7- Aham.

P- Pronto C7. E isso. Gostou de
participar da histéria de Pedro?

C7- Gostei.

P- Eu também gostei. Muito obrigada!
Vocé ajudou muito.

GRELHA-CRIANCA C8

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

| NUCLEO DE SENTIDO

CobpIGo

SUBCATEGORIA

| CATEGORIAS
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(TEMAS)

C8- O que € isso que tu abriu?

P- Isso aqui sdo os brinquedos que a
gente vai usar hoje pra poder contar a
historia de Pedro. Vamos contar essa
historia?

C8- (Afirma com a cabega).

P- E assim. Esse daqui € Pedro. Segura
aqui. Pedro é um menino muito alegre.
Ele gosta muito de brincar com os
amigos e com 0s irméos. S6 que tem
uma coisinha. E que Pedro demora
muitos dias pra fazer cocd.

C8- Humhum.

P- O que é que Pedro pode fazer pra
ajudar o cocd a sair?

C8- Ele pode tentar uma coisa.

P- Que coisa?

C8- Uma coisa diferente.

P- Como assim?

C8- Que tem uma Dora com a minha
mae.

P- Que tem o qué?

C8- Dora com a minha mae.

P- Dora?

C8- Minha mée... T4 com a minha mae.

P- O que é a Dora?

C8- A Dora Aventureira.

P- Ah! E a boneca é?

C8- Aham. Mas ta com a minha mée.

P- Mas olha s6. V& sd. E que assim...
Pedro... Ele ndo t& conseguindo fazer
cocO faz alguns dias. Ele precisa fazer
coc. O que é que ele pode fazer pra
ajudar o cocd a sair?

C8- Ele pode pegar uma Dora
Aventureira Pra ajudar ele.

P- Ah! A Dora Aventureira é que vai
ajudar. Agora que eu entendi. Como é
que ela ajuda?

C8- Ela ajuda... Ela... Dora faz xixi na
casa dela.
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P- E? C8- E coco também. Ela faz 14 na casa
dela.
P- E mesmo? C8- (Afirma com a cabega).

P- Vamos arrumar, vamos organizar a
casa de Pedro?

C8- (Afirma com a cabega).

P- Olha sé. A cama dele.

C8- Ele dorme é?

P- E.

C8- Como ele dorme tarde?

P- Hum? Se der um soninho de tarde ele
dorme, ndo é? Se ndo ele sé dorme a
noite.

C8- Ele ta na cama dele sentado. Ele
vai sentar aqui. Ele ta assim porque
ele...

P- Ai tem esse banheiro na casa de
Pedro. Aqui é o quarto dele. Aqui é a
sala da casa.

C8- O que é isso aqui? Um chuveiro é?

P- E um chu... C8- Pra tomar banho e o banheiro e
isso daqui, 6, a torneira.

P- E. C8- Isso aqui, a toalha.

P- Isso. C8- Ai de manha ele vai comer, ndo é?

P- E. De manha ele vai comer.

C8- E a mae dele vai colocar o almogo
dele, ndo é?

P- E.

C8- De manha, quando ele acordar, ndo
?

P- Isso. Essa é a méae dele, ndo é?

C8- Humhum.

P- A mée de Pedro chegou e ela quer
ajudar Pedro. O que é que ela pode fazer
pra ajudar Pedro a fazer cocd?

C8- Ela... Ela ajuda.
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P- Ajuda como?

C8- Ela faz uma coisa.

P- O que é que ela vai fazer pra ajudar?

C8- Tem que lavar as méos primeiro.

P- E?

C8- Aham.

P- Tem que lavar as maos antes de fazer
cocH?

C8- (Afirma com a cabega).

P- Ai ele vem e lava a mdo. “E agora
mamae?” (Voz de Pedro).

C8- “Va fazer coc6”. (Voz da mae).

“Va fazer cocd”. (Voz da
mée).

O adulto é
autoritario com a
crianca.

Ac0es inapropriadas
diante dos sintomas
da constipacéo.

Agindo
inapropriadame
nte por falta de
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- “Me ajuda mamae”. Pedro quer ajuda
da m&e. Como ela pode ajudar?

C8- Ela... Ela pega ele, pega ele no
braco porque ai td molhado, o
banheiro.

P- Pega ele no braco e faz o qué mais?

C8- Cocb.

P- Bota ele pra fazer...

C8- E xixi.

P- Ai ela bota ele 14 sentadinho, é isso?

C8- Agora ele vai tomar banho pra
lavar o bumbum, ndo é?

P- Ta certo.

C8- Al ele t& fazendo xixi primeiro.

P- Hum.

C8- Ai vai, limpa.

P- Sera que ele conseguiu fazer coc6?

C8- Conseguiu.

P- Conseguiu?

C8- Conseguiu.

P- Que bom.

C8- Tira a roupa dele. Ele ja fez.

P- Fez o coco?

C8- Foi. Agora ele vai tomar banho.

P- Téa certo.

C8- Ele toma banho de roupa?
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P- N&o. Tem que tirar a roupa pra tomar
banho, ndo é?

C8-E.

P- Vamos tirar a roupa dele?

C8- E aqui, ndo é?

P- Isso. Tira a camisa que eu vou tirando
0 sapato.

C8- Como é?

P- Aqui, 0. Isso.

C8- Tira o short, ndo é?

P- Vou tirar também. Pronto. Pedro vai
tomar banho. Segura aqui.

C8- Ele vai fazer o qué? Vai tomar
banho, ndo é?

P- Isso. C8- Abre aqui a torneira.

P- Xiii... C8- Agora a bunda é ele quem vai
lavar.

P- Lavou? C8- Pronto. E agora a toalhinha dele.

P- Olha aqui a toalhinha.

C8- Ele nem fechou a torneira. Pronto.
Agora, enxugar ele, na toalha dele.

P- Enxugar aqui, ndo é? Na toalha?

C8- Aham.

P- Pronto?

C- Pronto.

P- Vestir a roupa.

C8- Vestir a roupa de dormir, ndo é?

P- E. Ele vai dormir de novo é?

C8- Ele nem dormiu. Calca o sapatinho
dele logo.

P- Calga aqui o sapatinho dele.

C8- A?

P- Calga aqui o sapatinho dele.

C8- Eu ndo sei calgar. Calca ai que eu
ndo sei ndo.

P- Bora tentar me ajudar. Me ajuda aqui,
vem. Segura aqui. Vou colocar um
sapato.

C8- Pra dormir, ndo é?
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P- Pronto. Vai dormir, ndo é?

C8- Dormiu ja, ndo foi?

P- Ai no outro dia...

C8- Ele vai acordar.

P- Pedro acorda.

C8- E vestir a roupa.

P- Ai ele foi ao banheiro. Ai ficou aqui

no banheiro tentando fazer cocd. S6 que
dessa vez ele ndo conseguiu fazer coc6.
A\ Pedro foi pra escola.

C8- Nem limpou.

P- Limpa Pedro. Tem que limpar.
Pronto. Ai Pedro vai pra escola. Ai...

C8- Olha. O povo td mangando dele.
(A calca do boneco esta caindo).

P- Vai ficar olhando o bumbum dele.
Né&o pode, néo é?

C8- Aham.

P- Al Pedro voltou da escola. Ai Pedro

tentou de novo ir ao banheiro fazer cocd.

Ele ndo conseguiu. Ai...

C8- Limpar, limpar.

P- Pedro veio aqui pra sala. Ai olha s
guem chegou agora. Chegou o...

C8- O pai.

P- Chegou o pai de Pedro. As vezes
Pedro vé o pai e a mae conversando,
sabe R. Eles ficam conversando assim...

C8- Eita! A pernata (incompreensivel).

P- Ai eles conversam assim: “Bl4, bla,
bla, bla” (Voz do pai). Ai a mae diz:
“Bl4, bla, bla, bla”. Ai o pai faz: “Bla,
bl4, bla, bla”. Ai a mae diz: “Bla4, bla,
bla, bla”. Eles estdo conversando porque
eles estdo querendo saber porque que
Pedro demora tanto a fazer cocd. Por
que serd?

C8- Ele nem deu descarga de novo.

P- Oi?

C8- De mentirinha.

P- Ah! D4 descarga, ndo €?

C8- Humhum.

P- Ajuda aqui o pai e a mae de Pedro,

C8- Assim, sentar. Assim. Af coloca...
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porque eles estdo querendo saber porque
que Pedro demora tantos dias a fazer
cocd.

P- Eles tdo sentados. Agora ajuda eles.
Diz a eles porque que Pedro demora
tanto a fazer cocd.

C8- Ele demora a fazer cocd e xixi.

P- Por que que Pedro ndo consegue fazer
cocd? Por que que ele demora tantos
dias?

C8- Nao sei.

P- O que é que acontece com Pedro?

C8- Acontece que ele ndo vé no
espelho.

P- N&o vé no espelho?

C8- (Siléncio).

P- Mas o0 pai e a mae de Pedro estdo
querendo entender. Ajuda eles. Eles tdo
querendo saber porque que Pedro vai ao
banheiro e ndo consegue fazer cocd.

C8- Eu ja disse.

P- Foi?

C8- Ja disse.

P- Tu dissesses 0 qué?

C8- (Siléncio).

P- O que foi que vocé disse?

C8- Xixi, coco. Eu disse.

P- Foi? T4 certo. Entdo vai tentar de
novo fazer cocd. Nada do coc6 sair. Ai
Pedro...

C8- Vai limpar.

P- Mas ndo saiu cocd nao.

C8- Nem Lavou.

P- Ai Pedro veio brincar com o papai. Ai
de repente, deu vontade de Pedro fazer
cocO. Ai lavai Pedro. So6 que xiii... Ndo
deu tempo de chegar ao banheiro.

C8- Olha meu dodéi.

P- Olha sé. Deixa eu contar o que

C8- Ele lava a roupa.
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aconteceu com Pedro. N&o deu tempo de
Pedro chegar ao banheiro, ele sujou a
roupa de cocd. E agora, 0 que é que vai
acontecer?

P- Ah! Ele vai lavar a roupa. C8- Aqui.

P- Humhum. Tem que lavar a roupa ai, C8- Eu.

ndo é? Entdo... Quem vai lavar a roupa?

P- Tu? C- Humhum.

P- Vai. C8- Deixa eu tirar aqui, ndo é?

P- Humhum. Tem que tirar o sapatinho
dele primeiro.

C- Tu tira, ndo é?

P- Tirei. Toma. Lavou?

C8- Desliguei.

P- Pronto?

C8- Agora enxuga, nao é?

P- E. Vai enxugar.

C8- Té deixando no sol aqui. O sol ja
td aqui, ndo é?

P- Té& certo. Mas pra Pedro néo ficar
pelado, faz de conta que tem outro short,
t4 certo? E Pedro vai vestir um short
limpinho, ndo é?

C8- De mentirinha, ndo é?

P- E. De faz de conta.

C8- Ja lavou e ta enxuto, ndo é?

P- Pronto.
Ta certo. Ela ja pode vestir, ndo é?

C8- Humhum.

P- O R. O que é mais que pode
acontecer nessa historia por causa do
coc6 de Pedro que demora muitos dias a
sair?

C8- Eita, 0 pai caiu.

P- Oi?

C8- O pai derrubou o guarda-roupa de
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Pedro.

P- Pronto. O que é mais que pode
acontecer nessa historia por causa do
cocd de Pedro que demora a sair?

C8- Ai a mae dele ajudou daqui a
pouco, naquela hora.

Ai a mae dele ajudou daqui a
pouco, naquela hora.

A importancia da
familia junto a
crianca.

Reconhecimento de
atitudes solicitas dos
pais.

Percepc¢éo da
familia como
ponto de apoio.

P- Ah! A mée dele ajudou ele a fazer
cocd, ndo foi?

C8- Foi.

P- Hum. C8- Mas Dora td demorando tanto, ndo
é?
P- Dora? C8-Ta.

P- O que é que Dora faz?

C8- Quando Dora chegar ai, ai o pai
vai ficar feliz e a mde também.

P- E? E Dora é 0 qué? Uma boneca é?

C8- Aham.

P-E?

C8- Ela ndo fala ndo.

P- E como é que Dora ajuda? O que é
que Dora vai fazer pra ajudar?

C8- Ele... Dora vai tomar banho na
casa dele.

P- Hum. Ta bom.

C8- E ele vai ficar feliz.

P- Pedro ¢ um menino muito feliz, ndo
é?

C8- Mas Dora ta demorando. Ela ndo
vai chegar.

P- Olha sé R. Tem mais alguma coisa
que pode acontecer nessa por causa do
cocd de Pedro que demora a sair?

C8- (Afirma com a cabeca). A mée
dele vai ajudar e Dora também.

P- T& certo. E como é que a mae dele vai
ajudar?

C8- Mas Dora ndo ta aqui.

P- Faz de conta entdo que Dora chegou.
O que é que acontece agora?

C8- Deixa eu dar... Ele viu. Ela j& vai
tomar banho na pia.

P- Na pia?

C8- Ja faltou &gua aqui, ndo foi?

P- Ah! T4 faltando agua ai, ndo é?

C8- Aham. Olha. Vira, ndo é? Ligar a
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torneira. E de mentirinha. Tirar o
sapato. Tirar o sapato dele. Deixa eu
conseguir.

P- Deixa eu te ajudar. Pronto.

C8- E a roupa dele. Xiii...

P- Terminou?

C8- Terminei. Enxuga na toalhinha.

P- Enxugou. Pronto?

C8- Pronto. O sapato dele ta molhado.

P- Ta ndo. Olha. Espero que vocé tenha
gostado de ouvir e participar da historia
de Pedro. VVocé ajudou muito. Obrigada!

GRELHA-CRIANCAC9

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

Cobico

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Olha s C9. Hoje a gente vai contar
uma histéria juntos, ta certo?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Essa histdria é a histéria de Pedro.
Vou te apresentar Pedro.

C9- Uma historia ou uma brincadeira?

P- Oi? C9- Uma historia ou uma brincadeira?

P- E uma histéria, onde a gente vai C9- Oleo mineral. Oleo mineral. Para evacuar é Importancia de Construindo o
brincar com os bonecos, certo? Esse aqui necessario utilizar | informar/orientar a conhecimento
¢ Pedro. Pedro é um menino muito medicacao. crianca. sobre a
alegre. Ele gosta muito de brincar com constipacao
0S amigos e com os irmaos. SO que tem crénica

uma coisinha. Pedro demora muitos dias funcional.

pra fazer coc6. O que Pedro deve fazer

pra ajudar esse cocb a sair?

P- Oleo mineral? C9- (Afirma com a cabega).

P- Faz o qué com dleo mineral? C9- Bebe, ndo é? Bebe, ndo é? Para evacuar é Importancia de Construindo o
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necessario utilizar

informar/orientar a

conhecimento

medicacao. crianca. sobre a
constipacédo
crénica
funcional.

P- Bebe o 6leo mineral? C9- (Afirma com a cabega).
P- E como é que 0 6leo mineral ajudao | C9- Porque o 6leo... O sabor do 6leo Oleo mineral n&o tem gosto. A medicacédo Importancia de Construindo o

cocb a sair?

mineral ndo tem gosto. Ele bota na
papa.

Ele bota na papa.

pode ser utilizada
misturada na
comida.

informar/orientar a

crianca.

conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- E mesmo?

C9- (Afirma com a cabega).

P- E por que ele ajuda o coco a sair?

C9- (Movimenta os ombros, mostrando
gue ndo sabe).

P- Nao sabe nio?

C9- (Nega com a cabeca).

P- Mas tem que tomar esse 6leo mineral,
ndo é, pra fazer coc6?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Olha s6. Vamos montar a casa de
Pedro?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Olha s6. Na casa de Pedro tem cama.

C9- (Sorri).

P- E. Também tem sof4, pra botar na
sala. Outro sofa menor.

C9- Isso daqui é uma poltrona.

P- E uma poltrona, ndo é? Tem outra
poltrona aqui. E o quarto é aqui, t& bom?
Isso é do quarto. Essa mesinha aqui, na
sala. Olha o que tem também.

C9- Isso dai j& tA com tudo dentro, ndo
é?

P- Aqui é o banheiro da casa dele.

C9- Banheiro?
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C9- A mesa fica aqui.

P-
P-

C9- Aqui.

E.
Ai é o quarto dele.
i

P- Ai é a sala, ndo é?

C9- (Afirma com a cabega). Tem
televisdo nédo €?

P- Tem televisdo ndo. Faz de conta que
tem aqui em cima da mesa, ta bom?

C9- (Afirma com a cabega).

P- E esse € aqui do lado da cama. E o
criado mudo. Ai aqui é a casa de Pedro.

C9- Xiii...

T- Ta fazendo o qué ai E.?

C9- (Distraida com o boneco).

P- Ele t& sentado no sofa?

C9- (Continua distraida brincando).

P- Me conta o que é que tu estas
fazendo.

C9- (Coloca o boneco sentado no vaso
sanitario).

P- Agora eu acho que eu sei 0 que ele ta
fazendo.

C9- (Sorri).

P- Ele vai tentar fazer coc6?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Conseguiu?

C9- Eu t6 brincando.

P- T& brincando? E ele conseguiu fazer
coc6?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Conseguiu foi? O que € que ele fez
pra conseguir fazer coc6?

C9- Oleo mineral que tava aqui na
papa.

Oleo mineral que tava aqui na
papa.

Para evacuar é
necessario utilizar
medicacao.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- Ah! Oleo mineral também.

C9- Agora ele vem tomar banho.

P- Vai tomar banho?
Terminou? Olha quem chegou.

C9- Quem?
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P- A mamae de Pedro. O que é que a C9- Da remédio. Da remédio. Para evacuar é Importancia de Construindo o

mamée pode fazer pra ajudar Pedro a necessario utilizar | informar/orientar a conhecimento

fazer coc6? medicacéo. crianca. sobre a
constipacédo
crénica
funcional.

P- Ela da remédio a ele? C9- (Afirma com a cabega).

P- Por que que ela da remédio? C9- Pra sair. Pra sair. Para evacuar é Importéncia de Construindo o

necessario utilizar
medicacao.

informar/orientar a
crianca.

conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- O que é que o remédio faz?

C9- Faz o efeito pra sair.

Faz o efeito pra sair.

Para evacuar é
necessario utilizar
medicacao.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacéo
cronica
funcional.

P- Ah! Ai fica facil de sair o coc6?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Hum. T4 bom. Olha quem t& aqui. O
pai de Pedro que chegou em casa. “Oi
filho”.

C9- “Oi pai”.

P- O pai de Pedro vai sentar aqui na sala.
Ele vai conversar com a mae. As vezes
Pedro vé o pai e a mde conversando.
Eles estdo aqui, ai o pai diz: “Bla, bla,
bla, bld”. Ai a mie diz: “Bl4, bl4, bla,
bla”. Af o pai faz: “Bl4, bl4, bl4, bla”. Ai
a mae faz: “Bl4, bla, bla, bla”. Eles estdo
querendo saber porque que Pedro
demora tanto pra fazer cocd. Por que
sera?

C9- Agora ele vai dormir.
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P- Ele vai dormir enquanto os pais estdo
aqui conversando, nao é?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Ajuda os pais de Pedro. Eles querem
saber porque que Pedro demora tanto a
fazer cocd. Por que sera?

C9- Oleo mineral. Remédio.

Oleo mineral. Remédio.

Para evacuar é
necessario utilizar
medicacéo.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Remédio ajuda a fazer cocd, ndo é?
Mas por que que esse coc ta demorando
a sair?

C9- (Movimenta os ombros, mostrando
gue ndo sabe).

P- Por que esse coc ndo sai facil, fica
demorando a sair?

C9- Se segurando.

Se segurando.

A retencdo das
fezes leva a
constipacao.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Quem se segurando?

C9- Ele.

P- Pedro?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Pedro se segura pro cocd ndo sair?
Por que?

C9- (Movimenta os ombros, mostrando
gue nao sabe).

P- Por que Pedro segura pro cocd nédo
sair?

C9- Nao sei. Agora ele vai mexer na
outra gavetinha. Olha! Ele achou uma
bussola.

P- Uma bussola na gaveta?

C9-E.

P- Ele vai fazer o qué com essa bussola?

C9- Pegou a toalha.

P- Ela ndo sai.

C9- E thi...

P- Enxugou?

C9- Ai a bassola tava mostrando pra
onde ele tinha que ir.
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P- Hum. E ele vai pra onde?

C9- Eu jasei, ele...

P- Ele vai ai no banheiro é? Ai vé so.
Pedro dessa vez vem aqui no banheiro,
ai tenta fazer cocd e ndo consegue. Saiu
do banheiro sem fazer coc6. N&o
conseguiu fazer cocd. Ai ele foi brincar
com a bussola dele, ndo é?

C9- (Afirma com a cabega).

P- Ai brincou, brincou, brincou muito
com a bussola. Depois ele voltou aqui
pra sala. Ai td aqui com o pai, brincou
com o pai, ai ficou com vontade de fazer
cocd. La vai Pedro. Xiii... Ndo deu
tempo de chegar ao banheiro. E agora, 0
que é que vai acontecer?

C9- Xiii...

P- Té& lavando é? A roupa de Pedro?

C9- (Sorri).

P- Limpou?

C9- (Afirma com a cabega). Mexendo
na outra gavetinha.

P- O que sera que ele vai encontrar
agora?

C9- Ele achou uma concha, concha do
mar.

P- Uma concha do mar. Que legal! E ele
vai fazer o qué com essa concha do mar?

C9- (Incompreensi-vel).

P- Ele vai fazer o qué com a concha do
mar?

C9- Vai deixar ela no banhei... Na...

P- Vai ficar ai no banheiro é?

C9- Nao. Porque tem (incompre-
ensivel). Ai ndo tem o tampdo da pia?

P- Sim.

C9- Ai ele coloca na pia.

P- Ah!

C9- Ele coloca a concha e liga a
torneira. Depois que j& ta bem cheio ele
desliga.
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P- Ah! Entendi. Essa concha tem que
ficar na agua é?

C9- E. E a bussola, sabe onde vai ficar?
Bem aqui.

P- A bussola também vai ficar no
banheiro?

C9- (Afirma com a cabega).

P- E se molhar ndo estraga ndo a
bussola? Nao é melhor deixar aqui na
mesinha da sala?

C9- (Distraida com os brinquedos).

P- Fica melhor se ficar ai?

C9- (Afirma com a cabega). Ai agora
ele vai se banhar.

P- Pronto? Terminou?

C9- Humhum.

P- Olha sé. O que é mais que pode
acontecer nessa histéria por causa do
cocd de Pedro que demora a sair?

C9- (Movimenta os ombros, mostrando
gue ndo sabe).

P- O qué mais pode acontecer nessa
historia?

C9- Ai ele foi mexer de novo na
gaveta. O que seré que ele vai
encontrar agora?

P- O que ele encontrou?

C9- Encontrou s6 um... Um pequeno...
Um pequeno... Chamito.

P- Chamito? E ele gosta de chamito é?

C9-E.

P- E Chamito é bom?

C9- E, pra fazer cocd é.

E, pra fazer coco é.

Existem alimentos
gue ajudam
eliminar as fezes.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- Ah! Chamito também ajuda a fazer
cocd é?

C9- E. (Coloca o boneco no vaso
sanitario).

P- E ai, conseguiu?

C9- (Afirma com a cabega).




135

P- Que bom. C9-Ele...A..

P- Diz. C9- Cada vez que ele vai mexer na
gaveta, ele acha alguma coisa.

P-E? C9- Ai agora ele achou uma camera de

seguranca.

P- Uma camera de seguranga? O que é
que ele vai fazer com uma camera?

C9- Ele colocou bem pertinho da
toalha.

P- No banheiro?

C9- Aham.

P- E essa camera vai filmar o qué ai no
banheiro?

C9- Vai filmar quem pega na toalha.

P- T& bom. Olha sd. Espero que vocé
tenha gostado de ouvir e participar da
historia de Pedro. Foi muito bom. VVocé
ajudou muito. Obrigada!

GRELHA-CRIANCAC10

QUESTAO NORTEADORA TRANSCRIGAO DA FALA NUCLEO DE SENTIDO CobpIGO SUBCATEGORIA C’?_TI_EECXZ')AS
P- Hoje vocé vai me ajudar a contar uma | C10- Eu néo.
historia.
P- Bora me ajudar a contar uma histéria? | C10- Eu néo.
P- Olha. A gente vai contar a histériade | C10- Quem é?

Pedro.

P- Vou te apresentar. Olha Pedro. Esse

aqui é Pedro. Pedro é um menino muito
alegre. Ele gosta muito de brincar com

0S amigos e com 0s irmaos.

C10- (Afirma com a cabega).
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P- S6 que tem uma coisinha. Pedro
demora muitos dias pra fazer cocd. O
que é que Pedro pode fazer pra ajudar o
cocd a sair?

C10- Cocb.

P- O que é que ele faz pra ajudar o cocd
a sair? Ele ndo ta querendo sair?

C10- E assim.

P- Ele vai fazer o qué?

C10- Cocb.

P- Mas olha. Ele ndo ta conseguindo
fazer cocd, o que é que ele precisa fazer
pra ajudar esse coc6 a sair?

C10- Mas Pedro vai fazer coco.

P- E como é que ele vai fazer pra fazer
cocH?

C10- Pois eu faco.

Pois eu faco.

A crianga se
identifica com a
historia.

Identificagdo com
cenas da histéria do
menino com
constipacao.

Percebendo-se
com
constipacao.

P- E? Entdo ajuda ele, diz a ele o que ele
precisa fazer pra esse coc6 sair, porque o
cocd ta aqui na barriga dele e ndo ta
querendo sair. O que é que ele pode
fazer?

C10- Cocb.

P- Ele precisa fazer cocd, mas o que € eu
ele vai fazer pra esse cocd sair?

C10- (Distraida com os brinquedos).

P- Pra ajudar o coc6 a sair?

C10- Assim. Tira a camisa, tira isso aqui.

P- Vai tirar a camisa e a roupa todinha?

C10- E. E pra ele fazer coc.

P- Deixa eu botar aqui. Esse é 0
banheiro da casa.

C10- Aonde?

P- Esse é 0 banheiro da casa de Pedro.
Pedro veio aqui pra fazer coc6. S6 que
ele ndo ta conseguindo fazer cocd. O que
é que ele pode fazer pra ajudar o cocd a
sair?

C10- Mas ta saindo.
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P- T4 saindo?

C10- (Afirma com a cabega).

P- Ah! Que bom, ndo é? Pedro ja estava
a um temp&o sem conseguir fazer cocd.
Muitos dias. Agora, olha s que chegou:
a mae de Pedro. Néo ¢ bonita ela?

C10- (Afirma com a cabega).

P- O qué que a mée de Pedro pode fazer
pra ajudar Pedro a fazer coc6?

C10- (Siléncio).

P- Quando Pedro ndo ta conseguindo
fazer cocd, o que é que a méde dele faz
pra ajudar ele a fazer cocd?

C10- Da umas tapas.

Déa umas tapas.

O adulto age com
autoritarismo com
a crianga.

Ac0es inapropriadas
diante dos sintomas
da constipacéo.

Agindo
inapropriadame
nte por falta de
conhecimento

sobre a
constipacéo
crénica
funcional.
P- Uma tapa nele? C10- (Afirma com a cabeca).
P- E? Por que que ela t& batendo nele? C10- Porque. Bote ele pra fazer cocd. E, | Porque. Bote ele pra fazer O adulto age com | Acdes inapropriadas | Agindo

e ele ndo vai.

coco. E, e ele ndo vai.

autoritarismo com
a crianga.

diante dos sintomas
da constipac&o.

inapropriadame
nte por falta de
conhecimento

sobre a
constipacéao
crénica
funcional.

P- E por que que tapa ajuda a fazer C10- Porque.

coch?

P- Por que? C10- Porque.

P- Como € que a tapa ajuda ele a fazer
cocd?

C10- Tapa ajuda.

P- Tapa ajuda?

C10- (Sorri).




138

P- E?

C10-E.

P- Ta certo. Olha o pai de Pedro. Olha
s0. Pedro, o pai e a mde. A mae senta
aqui. Eles estdo conversando sobre o
coc6 que demora a sair. Ai o pai de
Pedro diz: “Bl4, bla, bla, bla”. E a mae
responde: “Bl4, bla, bla, bla”. Ai o pai
diz: “Bla, bl4, bla, bla”. Ai a mae faz:
“Bl4, bla, bla, bla”.

Eles estdo conversando, querendo saber
porque Pedro as vezes demora tantos
dias pra fazer cocd. Explica a eles por
que?

C10- Porque.

P- Por que Pedro fica dias sem fazer
cocH?

C10- Porque.

P- Por que o0 qué?

C10- Porque.

P- Por que ele ndo consegue fazer coc6?

C10- Porque. Ele vai tomar banho.

P- Ele vai tomar banho?

C10- Esse chuveiro aqui. Isso aqui
aonde, pra tomar banho?

P- Aqui, 6. Xiii... C10- Xiii... Agora pronto. Ele quer fazer
XiXi de novo.
P- De novo? C10- Xixi de novo.

P- Fez xixi. Pronto. Vamos colocar a
roupa de Pedro?

C10- Botar o sapato dele.

P- Bota primeiro a calca.

C10- Primeiro o sapato. E o pai de
Pedro, fez assim 6. O, outra.

P- O outro sapato de Pedro. Botou?

C10- Como é que bota?

P- Conseguiu?

C10- Néo.
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P- Assim. Um pé, outro pé. Pedro t&
pronto. Veio aqui pra sala ficar com o
pai e a mae. Ai o pai e a mde continuam
aqui conversando. “Bl4, bla, bla, bla”
(Voz do pai). “Bla, bla, bla, bla” (Voz da
mée). Eles estdo querendo saber porque
Pedro demora tantos dias a fazer cocd.
Ajuda ele, vai. Explica a ele por que.

C10- Explica.

P- Explica porque que Pedro demora
tanto a fazer cocé.

C10- Explica vocé.

P- Eu?

C10- Sim.

P- Mas vocé tem que me ajudar a contar
essa historia. A historia de Pedro. Por
que Pedro demora tanto a fazer coc6?

C10- Porque.

P- Por que?

C10- Porque... Porque ele ja fez cocd.

P- Ah! Ele ja fez. T4 certo. Ai Pedro
veio dormir, que ja é de noite. O papai e
a mamae também foram dormir. Ai no
outro dia, acordou. Eba! Acordou! A
mae foi fazer a comida. Ai Pedro veio,
comeu.

C10- Ele come assim. Ele come assim, 0.

P- Eles comem assim sentadinhos, ndo
é?

C10- E.

P- Ai pronto. Ta na hora de Pedro ir pra
escola. Quem vai levar Pedro pra escola?

C10- A mae dele.

P- A mae. Pronto. A mae vai levar Pedro
pra escola. Ai Pedro voltou da escola. Ai
disse: “Mamae, eu quero ir ao banheiro,
eu quero fazer cocd”.

C10- O aqui o banheiro.

P- Aqui 0 banheiro. Vamos Pedro. Pedro

C10- Tem que tirar... Tem que tirar a
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veio aqui no banheiro. S6 que Pedro
ficou 14 no banheiro muito tempo...

roupa.

P- Mas ele ja tirou aqui a calga. Ai Pedro
n&do conseguiu fazer coco.

C- O o cocd dele aqui, 6.

P- Agora ele ndo fez ndo, foi da outra
vez que ele fez.

C10- O aqui o cocd dele.

P- E? Tem cocd ai €? Toma Pedro,
segura. E agora, Pedro vai fazer o qué?
Ele ja chegou da escola.

C10- Ficar com a m&e e o pai. Ele come
aqui, 0.

P- Vai sentar aqui no sofa?

C10- Sim. Vai comer.

P- Vai comer de novo? C10- De novo.
P- Ele vai comer o qué? C10- Carnica.
P- Carnica? C10- Sim.

P- Eca. C10- (Sorri).
P- Sera que ele vai almogar feijao? C10- Serd?

P- Sera que a mée dele fez feijdo pra
ele?

C10- Ele fica aqui. E, e, e o pai fica aqui.

P- Pronto. Olha. Deixa eu te dizer. Pedro
estava ha muitos dias sem conseguir
fazer cocd. Ele ndo estava conseguindo
fazer cocd. O cocb estava aqui na
barriguinha dele.

C10- S6 que o cocb ta aqui. (Aponta para
0 vaso sanitario).

P- Mas ja deu descarga nesse que Pedro
fez naquele dia. Esse aqui é outro dia. Ai
Pedro ndo estava conseguindo fazer
cocd...

C10- O a toalha aqui pra ele.

P- Presta atencdo. De repente deu
vontade de Pedro fazer cocd. Ai la vai

C10- E pra fazer cocd aqui.

E pra fazer coc6 aqui.

Autoritarismo
para com a

Ac0es inapropriadas
diante dos sintomas

Agindo
inapropriadame
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Pedro. SO que xiii... Nado deu tempo de
chegar ao banheiro. Pedro fez cocd na

crianca.

da constipac&o.

nte por falta de
conhecimento

roupa. E agora, 0 que € que vai sobre a

acontecer? constipacédo
crénica
funcional.

P- E, mas ele ndo conseguiu chegar a C10- Tirar o sapato.

tempo no banheiro e sujou a roupa de

cocO. E agora, o que € que vai

acontecer?

P- Tirar o sapato? E agora? C10- Tirar o sapato.

P- Ja tirou o sapato. C10- (Sorri).

P- Vai fazer o qué com Pedro? C10- (Distraida com os brinquedos).

P- Hum? C10- (Permanece distraida).

P- Vai fazer o qué com Pedro? C10- Ele vai fazer cocd.

P- Ele ja fez coc6 na roupa. E agora, 0 C10- E pra fazer cocd aqui. Coco € aqui, | E pra fazer coco aqui. Coco | Autoritarismo Acdes inapropriadas | Agindo

que é que acontece?

ndo é na roupa ndo. O, o pai ndo fez cocd
na roupa.

é aqui, ndo é na roupa nao.

para com a
crianca.

diante dos sintomas

da constipac&o.

inapropriadame
nte por falta de
conhecimento
sobre a
constipacéao
crénica
funcional.

P- Fez nao.

C10- Foi.

P- Mas Pedro fez coc6 na roupa.

C10- Mas a mae nao fez néo.

P- Fez ndo, ndo é? Olha s6 I. O qué mais
que pode acontecer nessa historia por
causa do cocd de Pedro que demora
muito pra sair?

C10- Fica demorando, ai ele faz coc6.

P-E?

C10- Ai demora.
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P- E por que demora?

C10- Que demora a fazer.

P- O qué mais que pode acontecer nessa
historia?

C10- Porque... Pedro, uma vez... Pedro
vai dormir agora, que a mée tem que
dormir.

P- Bota ele aqui na cama dele.

C10- Mas, mas ele t& com o bumbum
fedendo.

P- E? O que é que vai acontecer entio?

C10- Botar ele aqui.

P- Pra tomar banho?

C10- Sim. Ai toma banho e vem pra c4,
pra dormir. A veste a roupa, ai vem
dormir.

P- A calca dele, ndo é?

C10- E. A cama fica aqui, 6. O pai
dorme aqui e a mée dorme aqui. Agora
vou pegar... Sabe? Outro sofa de Pedro.

P- Eita! Outro sofa na casa de Pedro.
Pronto. Vamos calcar Pedro e se
despedir dele. Espero que vocé tenha
gostado de ouvir e participar da histéria
de Pedro. Foi muito bom. Obrigada!

GRELHA-CRIANCAC11

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

CobiGo

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Hoje vocé vai me ajudar a contar uma
historia. Essa historia é a historia de
Pedro. Téa legal?

C11- (Afirma com a cabega).

P- Deixa eu te apresentar Pedro. Cadé
Pedro? Achei. Esse é Pedro.

C11- Hum hum.

P- Pedro é uma crianga muito alegre. Ele
gosta muito de brincar com os amigos e
com os irmdos. SO que tem uma

C11- Tomar remédio.

Tomar remédio.

Para evacuar é
necessario tomar
medicacao.

Importancia de
informar/orientar &
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
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coisinha. Pedro demora muitos dias pra
fazer cocd. O que é que ele pode fazer
pra ajudar esse coc0 a sair?

constipacédo
cronica
funcional.

P- E mesmo?

C11- (Afirma com a cabega).

P- Que remédio é esse?

Cl1-E...E...E... Deixaeu ver...
Remédio natural?

Remédio natural.

Para evacuar é
necessario tomar
medicacao.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Remédio natural?

C11- (Afirma com a cabega).

P- E por que tomar remédio natural
ajuda?

C11- Porque. E... Isso € muito ruim, essa
histéria.

P- E que a gente precisa ajudar Pedro.
Segura ele aqui.

Cl1-E..

P- O remédio vai fazer bem pra barriga
dele?

C11- (Afirma com a cabeca).

P- Ali vai ajudar o cocb a sair, ndo é?

C11- (Afirma com a cabega).

P- Hum! C11- (Incompre-ensivel).

P- Oi? C11- E depois, depois de contar historia?
P- A gente vai contar histéria brincando | C11- A?

aqui, olha.

P- Vai contar histéria brincando aqui. C11- (Sorri).

P- A casa de Pedro, t4 vendo? C11- (Sorri).

P- Tem banheiro, tem o quarto de Pedro,
com a cama. Aqui tem... Tem a sala com
sofé...

C11- (Sorri). S isso?

P- Tem a mesinha da sala.

C11- O aqui, o chuveiro.
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P- E. C11- Ele vai pro chuveiro tomar banho.
P- E olha s6 quem chegou em casa. C11- Quem?
P- A mée de Pedro. C11- Ah!

P- O que é que a mae de Pedro pode
fazer pra ajudar Pedro a fazer coc6?

C11- Tomar remédio.

Tomar remédio.

Para evacuar é
necessario tomar
medicacao.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- A mée toma remédio?

C11- Néo.

P- A mée da remédio a ele?

C11- (Afirma com a cabega).

P- Ah! Ta. Ta certo. Tem outra pessoa
chegando. Segura aqui a mae dele.

C11- Ah! O pai.

P- E o pai.

C11- Queria ser o pai.

P- Entdo segura o pai que eu seguro a
mae. As vezes Pedro vé o pai e a mie
conversando sobre o cocb preso. Ai o
pai diz assim: “Bla, bla, bla, bla”.

C11- “Bla, bla, bla, bla”.

P- E a mae diz: “Bl4, bl4, bla, bla”. Ai o
pai diz como?

C11- “Bl4, bla, bla, bla”.

P- Ai a mie faz: “Bl4, bla, bla, bla”. Eles
estdo conversando. Eles estdo querendo
saber porque Pedro demora tanto a fazer
cocd. Por que sera?

C11- Porque. De novo tomar remédio,
ndo é?

Tomar remédio.

Para evacuar é
necessario tomar
medicacao.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- Mas por que sera que ele demora a
fazer coc6?

P- Come 0 qué?

C11- Porque ele come... Ele come...

C11- Coisa ruim.

Porque ele come.

Alguns alimentos
dificultam a
eliminacdo das
fezes.

Importancia de
informar/orientar &
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
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P- Coisa ruim? Que coisa ruim é essa?

C11- E... Que prende o cocd.

Coisa ruim.

Que prende o cocd.

cronica
funcional.

P- Ah! Ele td comendo coisas que
prende o cocd é?

C11- (Afirma com a cabega).

P- Entdo o que é que Pedro precisa
comer pra ndo prender o coc6?

C11- Hum... Mac4, verdura, sopa. E...
Macaxeira, inhame e ... E... Nissim
miojo.

Maca, verdura, sopa.

Macaxeira, inhame.
Nissim miojo.

Alguns alimentos
favorecem a
eliminacgdo das
fezes.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Tudo isso faz bem é, pra Pedro?

C11- Hum hum.

P- Ah! Que bom! Eles ficaram felizes
em saber. Agora eles sabem melhor
como ajudar Pedro, ndo é? Tem que
comer essas coisas.

C11- (Afirma com a cabega).

P- E porque que essas coisas que tu me
dissesse ajuda Pedro a fazer cocd?

C11- E... Eita, ele ta de batom.

P- E que ele tem a boca vermelha. Por
que essas comidas ajudam? Por que elas
ajudam a fazer cocd?

C11- Hum... Porque...

P- Sado comidas boas, ndo é?

C11- Hum hum.

P- Certo.

C11- Queria ter um bonequinho desse.

P- Acho que os pais de Pedro gostaram
de saber disso.

C11- Queria ter um boneco desse.

P- Mas tu tens outro bonitdo que eu vi.

C11- Cadé? Cadé? Cadé?

P- T4 com a sua mae, que eu vi. Ai vé
s0. Pedro...

C11- Eu vou levar pra casa é?

P- Né&o. Esses eu vou usar com outras
criancas também, t& certo? Pedro veio
aqui no banheiro...

C11- Pra fazer cocbd.
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P- Foi. Ficou tentando fazer cocb,
tentando, tentando, ndo conseguiu. Af
ele desistiu. Colocou a roupa de novo e
veio aqui pra sala ficar com os pais. Ai
Pedro tava aqui, assistindo televisdo com
0S pais...

C11- E onde t4 a televisdo?

P- Faz de conta que ta aqui em cima da
mesinha, ndo é?

C11- (Afirma com a cabega).

P- Al, quando Pedro tava aqui assistindo
televisdo, deu vontade de fazer cocd. Al,
14 vai Pedro. S6 que xiii... Ndo deu
tempo de chegar ao banheiro. Pedro fez
cocO na roupa. E agora, 0 que é que vai
acontecer?

C11- Tomar banho.

P- Ele vai tomar banho é?

C11- (Coloca Pedro embaixo do
chuveiro). Faltou ligar o chuveiro.

P- Aqui 6. Nessa... Nessa amarela. Xiii...

C11- (Incompre-ensivel).

P- Tomou banho?

C11- (Afirma com a cabega).

P- Pronto.

C11- E o pai?

P- O pai vai tomar banho também é?

C11- Hum hum. (D& banho no pai).

P- Pronto?

C11- A mamae. (Da banho na mae).

P- Pronto. Olha s6 J. O que mais que
pode acontecer nessa histéria por causa
do coc6 de Pedro que demora tanto a
sair?

Cl1-E..E..E..

P- O que mais que tu achas que pode
acontecer nessa historia por causa do
coc6 de Pedro que demora a sair?

C11- Esqueci a camisa.
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P- Oi?

C11- Ndo é acamisa. E... E praele
comer...

E pra ele comer.

P- Tu vai falar de comida?

C11- (Distraida com os brinquedos).

P- Uma comida que é bom pra ele
comer?

C11- (Afirma com a cabega).

P- E?

C11- Macaxeira, arroz, feijdo, macarréo
e..

Macaxeira, arroz, feijéo,
macarrao.

Alguns alimentos
favorecem a
eliminacgdo das
fezes.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Por que que ele come tudo isso?

C11- Tem que comer.

Tem que comer.

P- Ah! Ta. Comeu. E ele comendo isso,
0 que é que acontece com o cocd dele?

C11- Fazer coc6 molinho.

Fazer coc6é molinho.

A consisténcia
das fezes esta
relacionada a
alimentacao.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Faz cocé molinho?

C11- (Afirma com a cabeca).

P- E o cocb de Pedro td como agora?

C11- Molinho.

P- E se ficar duro, o que é que acontece?

C11- (Distraida). Ja ta fazendo.

P- E se o cocd dele ficar duro, o que é
gue acontece?

C11- Pro médico.

Pro médico.

O médico cuida
de criangas com
constipacao.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- Tem que ir pro medico?

C11- (Afirma com a cabega).

P-E?

C11- D4 injecdo no bumbum.

D4 injecdo no bumbum.

Para evacuar é
necessario tomar
medicacao.

Importancia de
informar/orientar &
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
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funcional.

P- Ah! Pra ele ficar bom, nédo é?

C11- Néo fez ndo.

P- Nao fez ndo?

C11- Néo.

P- Por que ele ndo fez?

C11- Porque... “Mamde, posso ir pro
médico?” (Voz de Pedro). “Mae, vamos
pro médico?”

“Mamade, posso ir pro
médico?”
“Mae, vamos pro médico?”

O médico cuida
de criangas com
constipacao.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- (Segura a mée).

C11- “Eu preciso tomar inje¢ao no
bumbum” (Voz de Pedro).

“Eu preciso tomar inje¢cdo no
bumbum?”.

Para evacuar é
necessario tomar
medicacao.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Tomar injegdo?

C11- (Afirma com a cabega). Onde é 0
hospital?

P- Pode ser aqui, ndo é?

C11- Hum hum.

P- E agora, 0 que é que vai acontecer?

C11- Tomar injecao.

P- Tem que tomar inje¢&o pra ficar bom?

C11- Hum hum. Quem vai d4 injecdo?

P- A médica.

C11- E (Sorri).

P- Quer ser o médico?

C11- Hum hum.

P- Que cuida de Pedro?

C11- Hum hum. Tim... ( Aplica inje¢do
em Pedro).

P- Deu a inje¢do?

C11- Pronto.

P- E agora?

C11- SO vestir a roupa. Pronto.

P- Pronto? Ele melhorou?

C- Melhorou.

P- Pronto. “Obrigado doutor” (Voz de
Pedro). Vai voltar pra casa, ndo é?

C11- (Coloca Pedro sentado no vaso
sanitario).

(Coloca Pedro sentado no
Vaso sanitario).
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P- Pedro vai ao banheiro de novo?

C11- Hum hum. (Faz barulho com a
boca).

P- Que barulho é esse?

C11- (Aponta para Pedro e sorri).

P- Foi Pedro foi?

C11- (Afirma com a cabega).

P- Que fez o0 qué?

C11- Cocb.

Cocd.

O uso de
medicacdo ajuda

Importéncia de
informar/orientar a

Construindo o
conhecimento

na eliminagdo da | crianca. sobre a
fezes. constipacédo
crénica
funcional.
P- Ah! Ele conseguiu? C11- (Afirma com a cabeca).
P- Que bom! C11- Vou limpar. Pronto.
P- Pronto? Téa limpinho? C11- Hum hum.
P- Que 6timo! C11- (Veste a roupa de Pedro).
P- Pronto C11? C11- (Afirma com a cabeca).
P- Muito obrigada! Espero que vocé C11- Eu gostei.
tenha gostado de ouvir e participar da
histéria de Pedro.
P- Eu também gostei. VVocé ajudou
muito. Obrigada!
GRELHA-CRIANCA C12
QUESTAO NORTEADORA TRANSCRIGAO DA FALA NUCLEO DE SENTIDO CoDpIGO SUBCATEGORIA C’?_Trifﬂizl)AS

P- Olha sé W.! Hoje vocé vai me ajudar
a contar uma historia.

C12- (Afirma com a cabega).
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P- Essa histéria € a historia de Pedro.
Vou te mostrar Pedro. Olha Pedro. Ta
vendo esse menininho aqui?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Pedro é um menino muito alegre. Ele
gosta muito de brincar com os amigos e
com os irmaos. S6 que tem uma
coisinha. Pedro demora muitos dias pra
fazer cocd. O que é que Pedro pode fazer
pra ajudar esse coc6 a sair?

C12- (Incompreensivel).

P- Oi?

C12- Ninguém.

P- Ninguém? O que é que ele pode fazer
pra ajudar o cocd a sair, porque o cocd ta
aqui na barriga, o que é que ele pode
fazer pra ajudar o

C12- Forga.

Forca.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutenc¢do da

Alteragdes do
habito
intestinal que
mantém o ciclo

cocd a sair? constipacao. dor-retencéo-
P- Forca? C12- (Afirma com a cabeca). =

P- Ele tem que fazer forca é? C12- (Afirma com a cabeca).

P- Por que que fazer forca ajuda? C12- Porque.

P- Por qué? Por que ajuda? C12- Porque.

P- Entdo ele tem que fazer forca, ndo é?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Segura Pedro aqui. Vamos montar a
casa de Pedro?

C12- Vamos.

P- Vamos. Olha s6. Tem cama na casa
de Pedro. Aqui a gente tem a sala.
Mesinha, sofa... Sala, quarto... O
banheiro da casa de Pedro. Pronto.
Agora, olha s6 quem chegou. A mée de
Pedro.

C12- (Afirma com a cabega).

P- O que € que a mae dele pode fazer pra
ajudar Pedro a fazer coc6?

C12- Forga.
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P- A mée também vai fazer forca?

C12- (Nega com a cabega).

P- N&o? E o qué que ela vai fazer?

C12- Nada.

P- A mae ndo pode fazer nada pra ajudar
ele?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Ela ndo pode fazer nadinha pra ajudar
Pedro? Pedro quer fazer coc6.

C12- (Manipula o boneco).

P- Tu vais fazer o qué com Pedro?

C12- Nada.

P- Tu também ndo vais fazer nada com
Pedro?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Ta certo. Agora, vou trazer pra essa
historia também o pai de Pedro. Ta
vendo o pai dele?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Chegou do trabalho. Todo arrumado.
O pai de Pedro vai sentar aqui. Ele vai
conversar com a mae de Pedro. Eles tdo
conversando assim: “Bl4, bla, bla” (Voz
da mée).

C12- (Sorri).

P- Ai o pai dele diz: “Bla, bla, bla”. Aia
mae dele diz: “Bl4, bla, bla”. E o pai:
“Bla, bla, bla”. Eles estdo querendo
saber por que que Pedro demora tanto
pra fazer coc6? Explica a ele porque que
iSso acontece.

C12- Porque.

P- Por que que Pedro demora a fazer
cocH?

C12- Porque.

P- Por qué?

C12- Porque.

P- Eles estdo querendo saber. Ajuda
eles.

C12- Porque.
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P- Por qué? O que é que acontece com
Pedro pra ele demorar a fazer coc6?

C12- Porque.

P- Néao vai dizer ndo a eles?

C12- (Nega com a cabega).

P- Nao sabe néo?

C12- (Nega com a cabega).

P- T4 bom. Entdo vamos levar Pedro la
no banheiro?

C12- Vamos.

P- VVamos. Pedro vem aqui no banheiro
pra tentar fazer coc6. Abaixou a roupa
de Pedro. Ele vai sentar aqui. Vamos ver
se ele faz cocd? Ele ndo t& conseguindo
fazer cocd. Al ele desistiu de fazer coco.
Vestiu a roupinha e veio brincar aqui na
sala com os pais dele. Nao é?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Eles védo assistir televisdo 6, aqui 0, ta
vendo?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Assistindo televisdo. Ai Pedro foi
deitar um pouquinho, que ele tava com
sono. Pedro quer brincar. De que sera
que Pedro gosta de brincar?

C12- (Afirma com a cabeca).

P- Tu gosta de brincar de qué?

C12- De homem aranha.

P- De homem aranha. Sera que Pedro
gosta de brinca de homem aranha?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Pedro brincou muito de homem
aranha. Ali, de repente, deu vontade de
Pedro fazer cocd. Ai la vai Pedro pro
banheiro. S6 que xi... Ndo deu tempo de
chegar ao banheiro. Ele sujou a roupa de
cocO. E agora, 0 que € que vai
acontecer?

C12- Nada.

P- Nao vai acontecer nada?

C12- (Siléncio).

P- Ele ta sujo de cocd. O que é que

C12- Nada.
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acontece com Pedro?

P- Nada? O menino ta sujo de cocd, o
que é que vai acontecer?

C12- Limpar.

P- Ah! Vai limpar ele, ndo é?

C12- (Afirma com a cabega).

P- VVamos levar ele ali no banheiro pra
limpar?

C12- Vamos.

P- Vamos. Traz ele aqui no banheiro.

C12- (Pega 0 boneco).

P- VVamos dar um banho nele?

C12- Vamos.

P- Coloca ele ai em baixo do chuveiro.
Xiii... Terminou. Vamos enxugar Pedro.
Enxuga ele aqui. Traz ele aqui.
Enxugou., t& limpinho, tirou o coc6, ndo
é?

C12- (Afirma com a cabega).

P- O que € mais que pode acontecer
nessa historia por causa do cocd de
Pedro que demora muitos dias pra sair?

C12- Assistir.

P- Ele vai assistir?

C12- (Afirma com a cabega).

P- O qué?

C12- Televisao.

P- E mesmo? E o que é que ta passando
nessa televisdo?

C12- Jogo.

P- Jogo?

C12- (Afirma com a cabega).

P- De futebol é?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Eita! Pedro gosta de futebol?

C12- (Afirma com a cabega).

P- E o pai dele também gosta?

C12- (Afirma com a cabega).

P- E a mae?

C12- (Afirma com a cabega).
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P- Gosta também? Entéo vai todo
mundo assistir futebol junto, ndo é?

C12- (Afirma com a cabega).

P- E 0 qué mais que pode acontecer
nessa historia por causa do coc6 de
Pedro que demora a sair?

C12- E pra limpar.

P- Limpar depois que fizer coc6?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Hum. O qué mais que tu queres fazer
nessa historia?

C12- Nada.

P- N&o quer fazer mais nada? Entéo
terminou, néo €?

C12- (Afirma com a cabega).

P- Espero que vocé tenha gostado de
ouvir e participar da histéria de Pedro.
Obrigada! Vocé ajudou muito.

GRELHA-CRIANCAC13

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA NUCLEO DE SENTIDO

Cobico

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Olha s6 C13. Hoje vocé vai me ajudar
a contar uma histéria. Ta certo?

C13- (Afirma com a cabega).

P- Essa histdria de hoje é a historia de
Pedro. Deixa eu te mostrar Pedro. Vou te
dar Pedro pra tu ver. Olha Pedro. Pedro
é esse menininho aqui. Pedro é muito
alegre. Ele gosta muito de brincar com
0S amigos e com os irmaos. SO que tem
uma coisinha. Pedro demora muitos dias
pra fazer coc6. O que é que Pedro pode
fazer pra ajudar o coc6 a sair?

C13- (Siléncio).

P- O que é que Pedro pode fazer pra
ajudar o cocozinho a sair?

C13- Ele faz no banheiro.
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P- Ele vai fazer no banheiro?

C13- (Afirma com a cabega).

P- Hum! Ent&o vamos botar aqui esse
banheiro. Olha o banheiro da casa...

C13- O que é iss0?

P- E o banheiro da casa de Pedro.

C13- Ele pode fazer coc6 aqui.

P- Ele pode fazer cocd aqui ndo é? Mas
0 que é que ele pode fazer pra esse coco
sair? Ele ndo tava conseguindo fazer
coc6. O que é que ele pode fazer pra
esse cocO sair...

C13- E o chuveiro. E ai abre.

P- E. Olha s6 C13. Vamos ajudar Pedro?

C13- (Afirma com a cabega).

P- Vamos? Vamos dizer a ele o que é
que ele pode fazer pra ajudar o coc6 a
sair?

C13- (Afirma com a cabega).

P- Diz aele.

C13- Ele tem que fazer cocd, porque
(incompreensivel).

P- Porque o qué?

C13- Ele tem que fazer cocd.

P- Ele pode fazer coc6?

C13- (Afirma com a cabega).

P- Hum, ta bom.

C13- Ali é chuveiro e ali...

P- S6 que... Olha. Pedro ndo ta
conseguindo fazer cocd. O cocd dele ndo
ta saindo. O que é que ele pode fazer pra
esse cocd sair?

C13- Ele... Tem outro amigo pequeno
desse?

P- Se tem outro amigo? Tem ndo. Mas
vamos montar a casa de Pedro agora? Ja
tem o banheiro, ndo é? Vamos botar aqui
a cama de Pedro. Esse € o quarto de
Pedro. Tem cama, tem os criados mudos.
Ta vendo? Vamos montar também a
sala. O sof, a poltrona...

C13- Poltrona.




156

P- Mesinha.

C13- A mesinha.

P- Olha. A sala. Quem é que vai entrar
na histéria agora? A mae de Pedro. Ela
chegou em casa. O que é que a méae de
Pedro vai fazer pra ajudar Pedro a fazer
coc6? O que é que ela pode fazer pra
ajudar?

C13- E... Ir no banheiro.

P- Ir no banheiro? O que €é que ela pode
fazer pra ajudar Pedro a fazer cocd,
porque ele ndo tava conseguindo fazer
coco.

C13- (Incompreensivel).

P- Oi?

C13- Bora ver se ele faz coc6. (Senta o
boneco no vaso sanitario).

P- Sera que ele faz coc6?

C13- Ele ja fez.

P- Ah! Ele fez, foi?

C13- (Afirma com a cabeca).

P- Que bom entdo. Ai a mae de Pedro
vai ficar aqui na sala.

C13- E ele vai ficar... O short dele.

P- Ajeita a roupa dele. Ajeitou?

C13- Ajeitei.

P- Bota Pedro sentado aqui, 6. Nessa
poltrona. Senta Pedro aqui. Pronto
Pedro. Olha quem chegou agora.

C13- O papai.

P- E o papai de Pedro. Ai o papai vai
sentar aqui e vai conversar com a
mamae. O pai e a mée tdo conversando
sobre o cocd preso. Ai o pai diz assim:
“Bl4, bla, bla, bla”. Aia maie diz: “Bl4,
bla, bl4, bla”. Ai o pai faz: “Bl4, bl4, bla,
bla”. Ai a mie diz: “Bl4, b4, bla, bla”.
Eles tdo querendo saber por que que
Pedro demora tanto a fazer cocd. Por
que sera?

C13- (Siléncio).

P- Por que sera?

C13- Posso pegar?
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P- Pode pegar. Vamos ajudar o pai e a
mé&e de Pedro a entender porque que 0
cocd de Pedro demora tanto a sair? Diz a
eles porque.

C13- E... (Manipula os bonecos).

P- Diz a eles

C13- Ele néo sabe fazer coc6. Bora ver
se 0 pai faz cocd.

Ele ndo sabe fazer cocd.

P- Pedro ndo sabe fazer coco é?

C13- Bora ver se esse pai faz coc6.

P- Se o pai faz coc6?

C13- (Tenta tirar a calca do pai).

P- Eita! Ta presa, ndo sai ndo. Vai ser
assim. E ai? E agora?

C13- (Distraida com os brinquedos).

P- Olha sé. Tu disse que Pedro ndo sabe
fazer cocd?

C13- Ele vai tomar banho, ele. E agora
ele vai tomar banho.

P- Pedro vai tomar banho é?

C13- Vai escovar os dentes.

P- Hum.

C13- E agora...

P- E ai, o pai de Pedro fez cocd?

C13- O aqui. Pode fechar aqui.

P- Ja fez cocd?

C13- Ele agora vai botar gua.

P- C13, o pai de Pedro fez coc6?

C13- Foi.

P- Ah, t& certo entdo. Entdo ele vem
aqui. Lavou a méo, ai voltou pra
conversar com a mae. Eles tdo querendo
saber porque que Pedro ndo consegue
fazer cocd. Por que sera? Explica a eles.

C13- Pedro sabe fazer cocb.

P- Oi?

C13- Ele sabe. Ele vai tomar banho.

P- Quem sabe fazer coc6?

C13- E Pedro.

P- Pedro sabe? E por que que ele...

C13- E agora ¢ mamae que vai fazer
cocd.
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P- Certo. Perai, s6 um minutinho. Por
que sera entdo que Pedro ndo ta
conseguindo fazer cocd? Ele sabe fazer
coc0, ndo é? Mas por que que ndo ta
saindo o coc6?

C13- Porque vai tomar banho.

P- T4 bom.

C13- Ja tomou banho. E agora é o pai,
ndo é?

P- E. Olha s6 C13. Ai ja tava de noite.
Pedro foi dormir, ndo é?

C13- (Afirma com a cabega).

P- Ai o pai terminou o banho e também
foi dormir. A maméae também foi
dormir. Af no outro dia...

C13- Eita! Ela vai tomar banho.

P- Vai tomar banho, ndo é? Pra dormir?

C13- (D4 banho na boneca).

P- Pronto. Terminou? Ai ela vai dormir.
Todo mundo limpinho dormindo. Ai no
outro dia, eles acordaram. Ai Pedro foi,

escovou o dente, comeu e foi pra escola.

Ele foi pra escola e voltou. Ai quando
Pedro voltou ele tentou fazer cocd e ndo
conseguiu fazer coc6. Ai Pedro veio
brincar aqui na sala. Pedro tava
assistindo televisdo. Ele tava assistindo
um desenho. Qual o desenho que ele
tava assistindo?

C13- E um computador. Minha, minha,
minha irma tem um notbook.

P- Tua irmd tem um notbook?

C13- (Afirma com a cabega).

P- E mesmo?

C13- (Afirma com a cabega).

P- Pronto. Ent&o ele brincou aqui um
pouquinho aqui no notbook. Ai... Ai
agora deu vontade de Pedro fazer coco.

C13- (Distraida).

P- C13?

C13- A?
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P- Pedro ficou com vontade de fazer
cocO. Sé que xiii... Ndo deu tempo de
chegar ao banheiro. Pedro fez cocd na
roupa. E agora, o que € que vai
acontecer?

C13- (Siléncio).

P- Em C13? O que é que vai acontecer
agora?

C13- Oi? O boneco...

P- C13, presta atencdo. Olha, Pedro
ficou com vontade de fazer cocd, mas
ndo conseguiu chegar ao banheiro e fez
coc6 na roupa. O que € que vai acontecer
agora?

C13- Vai lavar ele.

P- Ah! Vai lavar ele, ndo é?

C13- Vai tirar o short...

P- Conseguiu tirar? Deixa eu te ajudar.

C13- E agora tomar banho. Bota ele aqui.

Ele é pequenininho.

P- Pedro ainda é crianca, ele é pequeno.

C13- Tem mais agua ndo, ja acabou.

P- Foi?

C13- Acabou.

P- Acabou a 4gua?

C13-E.

P- Entdo terminou o banho?

C13- (Incompreensivel).

P- Me dé& Pedro pra eu botar uma roupa
limpa nele. Pronto?

C13- Pronto.

P- Colocar a roupa nele. Quer me
ajudar?

C13- Quero. E assim 6. O. Bota o outro
pé.

P- Bota o0 outro pé, ndo é? Pronto. Vestiu
a calca. Agora a camisa.

C13- Tu sabe botar? E assim é?

P- E assim 6. Ta vendo? Vestiu a
camisa.

C13- E agora o sapato pra brincar com o
pai dele e com a mée dele, ndo é?
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P- E. Olha s6. O que é mais que pode
acontecer nessa historia por causa do
cocd de Pedro que demora a sair?

C13- Ele quer fazer cocd.

P- Quer fazer cocd?

C13- Ele...

P- Ele t& com vontade de fazer coco é?

C13-E.

P- E o que é que vai acontecer agora?

C13- Ele parece que vai ter que usar a
toalha, pra tomar banho. (Coloca Pedro
no vaso sanitario). Eita, o pé.

P- E agora, Pedro... E agora, Pedro
conseguiu fazer coc6?

C13- Conseguiu nao.

Conseguiu nao.

P- Conseguiu nao?

C13- (Nega com a cabega).

P- O cocd ta preso, ndo é?

C13- Vou falar com o pai dele. O pai
dele pode ajudar ele.

Vou falar com o pai dele. O
pai dele pode ajudar ele.

Importancia da
familia na visdo
da crianca.

Reconhecimento de
atitudes solicitas dos
pais.

Percepc¢do da
familia como
ponto de apoio.

P- E mesmo? Como é que o pai dele vai
ajudar ele?

C13- Pra fazer cocd. Ele ta saindo, o
cocd.

P- Foi? T4 saindo agora?

C13-E.

P- O que foi que o pai fez pra o cocé de
Pedro sair?

C13- Fez cocb.

P- O qué que o pai de Pedro fez?

C13- Disse a mée dele pra fazer cocd. E
ela vai dancgar com ele agora.

P- Vo dancar, ndo é?

C13- Vai.

P- Hum. Ent&o Pedro conseguiu fazer
cocd?

C13- Conseguiu.

P- Pronto, entdo vamos tirar Pedro
daqui, ndo é? Pedro conseguiu fazer
coc6 porque o pai dele ajudou, nao foi?

C13- (Distraida).
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P- Eim? Deixa eu ajeitar. O pai dele
ajudou, ndo foi? A fazer coc6?

C13- Foi.

P- O pai fez 0 qué pra ajudar?

C13- Ajudar, pra segu... E! Agora...

P- Como foi que o pai de Pedro ajudou
ele?

C13- E... Ele (incompreensivel).

P- Oi?

C13- Segurar.

Segurar.

A crianca precisa
se sentir
confortada para
evacuar.

Reconhecimento de
atitudes carinhosas
dos pais.

Percepc¢do da
familia como
ponto de apoio.

P- Ele ajudou?

C13- Ajudou.

P- Pronto. Que bom!

C13- O pai é grande. Ele tem cabelo.

Tem sapato.

P- Olha sé. Foi muito boa a histoéria de
Pedro. VVocé ajudou bastante, ta bem?
Espero que vocé tenho gostado de ouvir
e participar da historia de Pedro.

C13- O, ta baguncado.

P- E, a gente vai arrumar, vai guardar, ta
certo? Obrigada por ter participado.

GRELHA-CRIANCAC14

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

CobiGo

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Olha s6 C14. Hoje vocé vai me ajudar
a contar uma histéria. Ta certo?

C14- Hum hum.

P- Essa histéria é a Historia de Pedro.
Deixa eu pegar Pedro. O. Esse aqui é
Pedro. Pedro € um menino muito alegre.
Ele gosta muito de brincar com os
amigos e com os irmdos. S6 que tem
uma coisinha. Pedro demora muitos dias
pra fazer coc6. O que serd que Pedro

C14- Fazer forga.

Fazer forca.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.
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pode fazer pra ajudar o coc6 a sair?

P- Ah! Ele tem que fazer forca é?

C14- Hum hum.

P- Por que que fazer forca ajuda?

C14- Porque se ndo ele ndo vai
conseguir.

Porque se nédo ele ndo vai
conseguir.

Se ndo fizer forca
ndo consegue
eliminar as fezes.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteragdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- E?

C14- (Afirma com a cabega).

P- Entendi. Acho que Pedro entendeu
também. Isso € bom. Agora, a gente vai
montar aqui a casa de Pedro.

C14- Essa é a casa dele?

P- E pra montar aqui. Tem sofa... Aqui
vai ser a sala. Na sala tem sofa, tem
poltrona...

C14- Ele vai sentar.

P- Tem também a mesinha da sala. O C14- Hum hum.
quarto e o banheiro. Certo?
P- Essa é a casa de Pedro. Ai quem C14- Mamae.

chegou agora em casa foi a...

P- E a mae dele.

C14- Ele ndo tem irmao nao é?

P- S6 ndo tem o bonequinho, mas ele Cl4-E.
pode ter irmdo, ndo é?
P- Olha. Pedro... A méde de Pedro chegou | C14- Nao sei.

em casa e ela quer ajudar Pedro. O que é
que ela pode fazer pra ajudar Pedro a
fazer cocd?

P- Entdo, Pedro t4 aqui, com a mamée
dele.

C14- Aqui é 0 vaso?

P- E 0 vaso sanitario. Senta mamae. T&
escorregando da cadeira. Deixa eu

C14- (Incompre-ensivel).
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colocar ela nessa outra. Pronto. E Pedro?

P- Ele vai ficar sentado na cadeira. E
eles estdo fazendo o qué?

C14- Conversando.

P- Conversando é?

C14- (Afirma com a cabega).

P- Eles tdo conversando sobre 0 qué?

C14- Hum... N&o sei. (Incompre-
ensivel).

P- O qué?

C- Néo t6 ouvindo.

P- Néo ta ouvindo ndao? Tu ndo dissesse
que eles estavam conversando? O que é
que eles podem ta conversando?

C14- Sobre os amigos?

P- Sobre os amigos €?

C14- (Afirma com a cabega).

P- Ah! Ta bom. Ai olha quem vai chegar
agora.

C14- O papai.

P- E o pai de Pedro. O pai dele chegou
em casa. Sentou aqui também pra assistir
televisdo. Todo mundo aqui na sala, ndo
é G.? As vezes Pedro vé o pai e a mée
conversando sobre o cocb preso. Ai o
pai diz assim: “Bl4, bla, bla, bla”. Aia
mae: “Bla, bla, bla, bla”. Ai o pai diz:
“Bl4, bla, bla, bla”. Aia mie diz: “Bl4,
bla, bla, bla”. Eles estdo querendo saber
pogque que Pedro demora tantos dias pra
fazer cocd. Por que sera? Ajuda, explica
aeles.

C14- Por que ele ndo consegue?

P- Sim. Por que ele demora tanto a fazer
cocd?

C14- Hum... Nao sei.

P- Ajuda aqui os pais de Pedro. Eles
estdo querendo saber pra poder ajudar o
filho. Eles ndo sabem ainda porque que

C14- Eu acho que ele nédo faz forga.

Eu acho que ele ndo faz
forca.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
Senso comum
contribui para

Alteracdes do
héabito
intestinal
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esse cocd demora tanto a sair.

manutencéo da
constipacao.

mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Hum. Tu achas que ele néo faz forca
é?

C14- (Afirma com a cabega).

P- Entdo os pais de Pedro precisam saber
disso, ndo é? Que Pedro precisa fazer
forca, ndo é?

Cl4-E.

P- E por que ele precisa fazer forca?

C14- Porque se ndo o cocd ndo vai cair.

Porque se ndo o cocd ndo vai

Se ndo fizer forca

Conhecimento do

Alteragdes do

cair. ndo consegue senso comum habito
eliminar as fezes. | contribui para intestinal
manutenc¢do da mantém o ciclo
constipacao. dor-retencéo-
dor.
P- Ah! TA. E esse cocd de Pedro, quando | C14- Duro. Duro. A consisténcia Importéncia de Construindo o

ele cair, como é que ele t4?

das fezes leva a
ter que fazer
forca.

informar/orientar a
crianca.

conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Té& duro é? Hum. Tu achas que ele t&
tudo?

C14- (Afirma com a cabega).

P- Por isso que Pedro precisa fazer forca
pra esse cocd sair, ndo é?

C14- (Afirma com a cabega).

P- E se ele ficar mole?

C14- Ai ndo precisa.

Ai ndo precisa.

Nao é necessario
fazer forca se as
fezes estiverem
moles.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- N&o precisa...

C14- S6 um pouquinho.

P- S6 um pouquinho de forca?

C14- (Afirma com a cabega).
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P- E 0 que é que Pedro precisa fazer pra
esse cocd ficar mole?

C14- Néo sei.

P- Porque se vocé soubesse, vocé podia
dizer aos pais de Pedro, pra os pais
ajudarem Pedro, ndo é?

C14- (Afirma com a cabega).

P- Mas ndo sabe ainda, ndo é?

C14- (Afirma com a cabega).

P- Mas vocé ja ajudou bastante. Agora
Vé s0. Pedro foi ao banheiro. Ele ficou
aqui tentando fazer cocd, tentando fazer
forga pra fazer cocd, mas ndo conseguiu
fazer cocd. Ai Pedro saiu do banheiro.
Al depois de muito tempo, Pedro ficou

com vontade de fazer cocd. S6 que xiii...

N&o deu tempo de chegar ao banheiro.
Pedro sujou a roupa de coc6. E agora, 0
que é que vai acontecer?

C14- Ele conseguiu.

P- Ele conseguiu fazer?

C14- Hum hum.

P- Mas foi na roupa, ndo é?

C14- (Afirma com a cabeca).

P- Af o0 que é que vai acontecer?

C14- Limpar.

P- Limpar. Ta.

C14- Ele ndo toma banho ndo é?

P- Pode tomar banho, ndo é?

C14- E. E melhor ele tomar banho.

P- Ta certo.

C14- Ai vai pro chuveiro. Como é que
liga?

P- Aqui, 6. Xiii... Ai a 4gua sai.

C14- (Incompre-ensivel).

P- Terminou? Pronto.

C14- A toalhinha.

P- Enxugar, ndo é?

C14- Hum hum. Enxuga. Como é?

P- Nao sai nao.

C14- Por que ele t& presa? Hum. Pronto.
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P- Pronto? Limpou?

C14- (Afirma com a cabega).

P- O G., e agora, 0 qué mais que pode
acontecer nessa historia, por causa do
cocd de Pedro que demora a sair? O qué
mais que pode acontecer?

C14- Hum... E... Ele ndo consegue
brincar.

P- Ele ndo consegue brincar?

C14- (Afirma com a cabega).

P- Por causa do coc6?

C14- Néo.

P- Por qué?

C14- Porque ele nao ta conseguindo
andar direito. Quando ele vai andar...
Deu caimbra na perna dele.

P- Foi? Por que que deu caimbra?

C14- Porque ele ficou muito tempo
sentado. (Incompreensivel). Fiquei no
computador, quando eu fui sair, deu
caimbra na minha perna.

P- Hum. Mas tem alguma coisa que
pode acontecer nessa histéria por causa
do cocd de Pedro que fica preso? Que
demora a sair?

C14- Nao sei. Eu acho que tem.

P- O qué?

C14- Ele tem um irm&o.

P- Ele tem um irméo é?

C14- E. Uma irma.

P- Ah!

C14- Tem uma boneca ai?

P- Tem nédo. Acabou.

C14- Foi? E ta na hora de dormir.

P- T& na hora de Pedro dormir? C14- Hum hum.
P- Coloca ele aqui na cama. Tem mais C14- Sei ndo.
alguma coisa pra contar dessa historia de

Pedro, que ele demora a fazer coc6?

P- Entdo a histdria terminou? C14- Hum hum.
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P- Entdo, muito obrigada! Vocé ajudou
muito. Espero que vocé tenha gostado de
ouvir e participar da histéria de Pedro.

C14- (Afirma com a cabega).

P- Obrigada!

GRELHA-CRIANCAC15

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

Cobico

CATEGORIAS

SUBCATEGORIA (TEMAS)

P- Hoje a gente vai contar uma histéria,
ta bem? Essa historia é a Historia de
Pedro. Olha aqui. Esse é Pedro. Pedro é
um menino muito alegre. Ele gosta
muito de brincar com os amigos e com
0s irmédos. S6 que tem uma coisinha.
Pedro demora muitos dias pra fazer
cocd. O que é que Pedro pode fazer pra
ajudar esse cocb a sair?

C15- Comer, todos os dias, frutas.

Comer, todos os dias, frutas.

Para evacuar é
necessario comer
frutas todos 0s
dias

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

P- Ah! Ele pode comer, todos os dias,
frutas é? Isso ajuda o coc6 a sair?

C15- (Siléncio).

P- Segura aqui. Por que que comer fruta
ajuda o cocd a sair?

C15- (Gesticula mostrando que ndo
sabe).

P- Ndo sabe me dizer ndo?

C15- (Nega com a cabega). O que é que
tem ali no negécio?

P- Depois eu te mostro ta bom?

C15- (Afirma com a cabega).

P- Olha s6. Vamos montar aqui a casa de
Pedro. A cama, o sofa pra colocar na
sala, uma poltrona, as mesinhas de
cabeceira. Olha s6 S. Também tem um
banheiro na casa de Pedro. Certo?

C15- Humhum. Muito bonita essa
toalhinha, o espelho...

P- E. Néo é bonito?

C15- Tem até televisao.
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P- E olha s6 quem chegou em casa, a
mae de Pedro. O que € que a mae de
Pedro pode fazer pra ajudar Pedro a
fazer coc6?

C15- Comprar tudo.

Comprar tudo.

P- Comprar tudo?

C15- (Afirma com a cabega).

P- Tudo o qué?

C15- O que ele pode tomar.

O que ele pode tomar.

P- E o que é que ele pode tomar?

C15- Suco de ameixa, laranja, uva, maca.

Suco de ameixa, laranja,
uva, maca.

Alguns alimentos
ajudam as fezes a
sair.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- Hum. E por que ele pode tomar essas
coisas?

C15- Porque ajuda a fazer coc.

Porque ajuda a fazer cocd.

Comer fruta ajuda
a eliminar as
fezes.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacéo
cronica
funcional.

P- Ah! Que legal, entdo. Segura aqui a
mée de Pedro. Olha quem vai chegar em
casa tambeém.

C15- O papai.

P- O papai de Pedro.

C15- A mae pode sentar?

P- Pode sentar aqui, ndo é?

C15- Pedro vai sentar. Por que a roupa
de Pedro t caindo?

P- Ndo sei. Vamos tentar arrumar. Ajeita
a roupa de Pedro. Pronto. Pedro sentou
aqui junto dos pais. Ai as vezes Pedro vé
0 pai e a méae conversando sobre o coco
preso. Ai o pai diz assim: “Bla, bl4, bl4,
bla”. Ai a mie diz: “Bl4, bl4, bla, bla”.
Al o pai faz: “Bl4, bl4, bla, bla”. E a mae
diz: “Bl4, bla, bla, bla”. Eles estdo
querendo saber porque que Pedro

C15- (Distraida com os brinquedos).
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demora tantos dias pra fazer coc6. Por
que serd? Ajuda eles.

P- Por que sera que Pedro demora tantos
dias a fazer coc6?

C15- Porque tem que... Tem que comer
frutas todos os dias.

Tem que comer frutas todos
os dias.

Se ndo comer
frutas todos os
dias, ndo elimina
as fezes.

Importéncia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacédo
cronica
funcional.

P- E?

C15- (Afirma com a cabega).

P- E ele tdA comendo?

C15- Néo.

P- Ah! Ele ndo t4 comendo, ndo é?

C15- (Afirma com a cabega).

P- Entendi. Acho que os pais de Pedro
também entenderam. Obrigada! Ai vé
s0. Pedro veio aqui no banheiro e tentou
fazer cocd, tentou fazer cocd e ndo
conseguiu. Ai Pedro veio aqui pra sala
assistir televisdo. Ai passou um tempo
assistindo televisdo. Depois deu vontade
de Pedro ir ao banheiro. Ai I4 vai Pedro,
S0 que xi... Ndo deu tempo de chegar ao
banheiro. Ele fez coc6 na roupa. E
agora, o que é que vai acontecer?

C15- Tem que ir pro banheiro tomar
banho.

P- Ah! Ta bom. Entéo ajuda Pedro, vai.

C15- Vamos tirar a roupa. Pode tirar o
sapato?

P- Pode tirar.

C15- Eu tenho umas coisas dessa.

P- E? Os brinquedos?

C15- Uns brinquedos desses. Mas s6 que
t& guardado.

P- Hum.

C15- O chuveiro se liga?

P- Liga aqui, 6. Xiii...

C15- Vamos tomar banho. Agora vou
fechar a cortina.
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P- Fecha a cortina. Bota Pedro dentro.

C15- Pra tomar banho. Cadé o sabonete?

P- O sabonete é de mentirinha, de faz de
conta ta bem?

C15- (Afirma com a cabega).

P- Faz de conta que fica aqui. Tomou
banho?

C15- Hum hum.

P- Entdo vamos tirar Pedro, enxugar ele
aqui na toalha...

C15- Fechar o chuveiro.

P- Fechar o chuveiro, enxugar ele na
toalha. Vai Pedro! Enxugou. Vamos
botar a roupa, ndo é?

C15- Ai deu vontade dele ir no banheiro.

P- Foi?

C15- Al ele sentou. Thiii... “Olha! Eu fiz
coc6” (Voz de Pedro).

“Olha! Eu fiz coc6” (Voz de
Pedro).

P- Eita. Pedro conseguiu fazer coc6. Que
legal!

C15- Ai a mée dele foi ver. Pega o pai.

Ai a mée dele foi ver.

P- O pai também vai ver?

C15- “Oba! Ele conseguiu” (Voz da
mae).

“Oba! Ele conseguiu” (Voz
da mae).

E importante ter a
familia apoiando
a crianga.

Reconhecimento de
atitudes carinhosas
dos pais.

Percepc¢do da
familia como
ponto de apoio.

P- Ele conseguiu fazer cocd. Que legal!
Ta todo mundo vendo aqui, ndo é? A
mée e o pai.

C15- Hum hum.

P- E agora, 0 que é que pode acontecer
mais nessa histéria de Pedro por causa
do cocd dele que demora a sair?

C15- Deixa eu ver. Pedro deu descarga.
Onde é a descarga?

P- Ih! Tem ndo. Faz de conta que é aqui. | C15- Thiii...
Thiii...
P- Pronto. Vai acontecer mais alguma C15- Hum?

coisa nessa histdria por causa do cocd de
Pedro que demora a sair?

P- Me ajuda aqui a vestir Pedro. Olha

C15- Hum hum. Agora eu vou
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aqui o sapatinho, E isso que vocé ta
procurando?

(incompreensivel). Isso aqui bota aqui.

P- Hum. Olha. E nessa historia de Pedro
vai ter mais alguma coisa, que pode
acontecer?

C15- Tem.

P- O qué? C15- Ele tem que fazer cocd todos os Ele tem que fazer cocé todos | Evacuar Importancia de Construindo o
dias. os dias. diariamente é informar/orientar a conhecimento
saudavel. crianca. sobre a
constipacédo
crénica
funcional.
P- Ele tem que fazer cocd todos os dias? | C15- Hum hum.
P- Por qué? C15- Porque ele tem que ficar bom Porque ele tem que ficar
loguinho. bom loguinho.
P- Ah! Ta bom. C15- Ta tudo arrumadinho.
P- T& arrumadinho. S, espero que vocé
tenha gostado de ouvir e participar da
historia de Pedro. VVocé ajudou muito.
Obrigada!
GRELHA-CRIANCA C16
QUESTAO NORTEADORA TRANSCRIGAO DA FALA NUCLEO DE SENTIDO CoDpIGO SUBCATEGORIA C’?_Trifﬂc";')%

P- Olha sé. Hoje vocé vai me ajudar a
contar uma historia, ta certo?

C16- (Afirma com a cabega).

P- Essa historia é a histéria de Pedro.

Vou te mostrar Pedro. Esse aqui é Pedro.

Pedro é um menino muito alegre. Ele
gosta muito de brincar com os amigos e
com os irmdozinhos dele. S6 que tem
uma coisinha, Pedro demora muitos dias
pra fazer coc6. O que é que Pedro pode

C16- Tem que ter forca.

Tem que ter forca.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteracdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.
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fazer pra ajudar esse coc0 a sair?

P- Oi?

C16- Tem que ter forga.

Tem que ter forga.

Para evacuar é
necessario fazer
forca.

Conhecimento do
senso comum
contribui para
manutencdo da
constipacao.

Alteragdes do
habito
intestinal
mantém o ciclo
dor-retencéo-
dor.

P- Tem que ter forca é?

C16- (Afirma com a cabega).

P- Por que que fazer forca ajuda esse
cocd a sair?

C16- (Incompre-ensivel).

P- Oi?

C16- E bom.

P- E bom, néo é?

C16- (Afirma com a cabega).

P- Hum. Pedro vai ficar feliz e saber
disso. Ele precisa saber disso pra fazer
cocd. Olha s6. Aqui tem muitas
coisinhas da casa de Pedro. Cama pro
quarto... Toma o sofa. Bota ai na sala.
Esse é do quarto, o criado-mudo. Olha,
tem outra poltrona. Tem a mesinha da
sala e tem... Um banheiro. Vem mais pra
ca um pouquinho. Isso. Ai, aqui é 0
banheiro da casa dele. Aqui é o quarto,
ndo é D.? E a sala. Ta certo?

C16- (Afirma com a cabeca).

P- Ai olha quem chegou em casa.

C16- A mamae.

P- E a mamae de Pedro. Chegou em
casa. O que é que a mée de Pedro pode
fazer pra ajudar Pedro a fazer coc6?

C16- Levar ele no banheiro.

Levar ele no banheiro.

E importante ter a
familia junto a
crianca.

Reconhecimento de
atitudes solicitas dos
pais.

Percepcéo da
familia como
ponto de apoio.

P- Levar Pedro no banheiro?

C16- (Afirma com a cabega).

P-E?

C16- (Afirma com a cabega).

P- Hum. Sera que Pedro vai fazer coco

C16- (Gesticula que ndo sabe e sorri).
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agora?

P- Sera que Pedro td com vontade de
fazer cocd pra mée ajudar levando ele no
banheiro?

C16- (Afirma com a cabega).

P- Vem Pedro, aqui no banheiro.

C16- (Senta 0 boneco no vaso sanitario).

Ele ndo conseguiu fazer cocd.

P- Entdo vamos colocar ele ali na sala
pra assistir televisao?

C16- S6 que ndo tem.

P- Oi?

C16- Ndo tem.

P- Nao tem? Entdo vamos dar o
computador pra ele brincar. Senta Pedro.
Ai olha quem chegou agora. O papai de
Pedro. Chegou em casa. As vezes, sabe,
Pedro vé o pai e a mae conversando
sobre o cocd preso. Ai o pai diz assim:
“Bl4, bla, bla, bla”. Aia maie diz: “Bla,
bla, bla, bla”. Ai o pai faz: “Bl4, bla, bla,
bla”. Ai a mie diz: “Bl4, bl4, bla, bla”.
“Bl4, bla, bla, bld” (Voz do pai).

C16- “Bla, bla, bla, bla” (Voz da mae).

P- Isso. Eles estdo conversando. Eles
querem saber por que Pedro demora

C16- Porque ndo tem vontade. As vezes
ele ndo quer.

Porque ndo tem vontade. As
vezes ele ndo quer.

Para evacuar é
necessario ter

Importancia de
informar/orientar a

Construindo o
conhecimento

tanto pra fazer cocd. Por que sera? vontade. crianca. sobre a
constipacao
crénica
funcional.

P- E mesmo? C16- Eu sento assim em casa. Eu sento assim em casa. A crianca se Identificagdo com Percebendo-se

identifica com a
historia.

cenas da histéria do
menino com
constipacao.

com
constipacao.

P- Senta assim?

C16- E. Ai ndo fiz cocd porque nédo deu
vontade n&o.

N&o fiz cocd porque ndo deu
vontade n&o.

A crianca se
identifica com a
historia.

Identificagdo com
cenas da historia do
menino com
constipacao.

Percebendo-se
com
constipacao.

P- Fala bem alto que eu ndo t6 ouvindo.

C16- Néo fiz cocb ndo.

Nao fiz cocd ndo.

A crianca se

Identificagdo com

Percebendo-se
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identifica com a
historia.

cenas da historia do
menino com
constipacao.

com
constipacao.

P- E? Tu senta e n&o faz cocd porque
ndo tem vontade, é?

C16-E.

P- Hum. Aif Pedro também né&o ta com
vontade de fazer?

C16- (Afirma com a cabega).

P- Hum. Entendi. Af ele fica uns dias
sem fazer cocod.

C16- (Afirma com a cabega). Ai eu volto
pro banheiro pra fazer cocd.

Al eu volto pro banheiro pra
fazer cocd.

A crianga se
identifica com a
historia.

Identificagdo com
cenas da histdria do
menino com
constipacao.

Percebendo-se
com
constipacao.

P- Tu depois volta pra fazer coc6. Ai
consegue fazer direitinho?

C16- Hum hum.

P- Hum. Os pais de Pedro precisam
saber disso, ndo é? Agora acho que eles
entenderam porque Pedro demora a fazer
cocd, ndo €? Olha s6. Agora Pedro vem
aqui no banheiro de novo. Ai tenta fazer
cocd, mas ndo consegue. Ai ele vai aqui.
A\ depois de muito tempo Pedro fica
com vontade de fazer coc6. S6 que xiii...
N&o deu tempo de chegar ao banheiro.

C16- Ele fez no calcéo.

P- Foi. N&o deu tempo de chegar ao
banheiro, ai ele sujou a roupa de cocd. E
agora, o que é que vai acontecer?

C16- (Pega a mae) Lavar ele.

P- Vai lavar ele?

C16- (Distraida com os brinquedos).

P- A mae ta ajudando ele é?

C16- (Afirma com a cabega).

P- T& limpinho agora? Tirou a roupa
suja de coc6?

C16- (Afirma com a cabega).

P- Hum. Que bom. O D., o que mais que
pode acontecer nessa histdria por causa
do coc6 de Pedro que demora muitos

C16- Porque tem que fazer cocd quando
der vontade.

Tem que fazer cocb quando
der vontade.

Para evacuar é
necessario ter
vontade.

Importancia de
informar/orientar &
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
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dias pra sair?

constipacédo
cronica
funcional.

P- Ele ndo fica com vontade muitos dias,
nao é?

C16- (Afirma com a cabega).

P- E 0 que mais que pode acontecer
nessa historia por causa disso?

C16- E... Se tiver vontade fica... Fica
muito... Com dor de barriga.

Se tiver vontade fica... Com
dor de barriga.

Dor na barriga
indica vontade de

Importéncia de

informar/orientar a

Construindo o
conhecimento

evacuar. crianca. sobre a
constipacédo
crénica
funcional.

P- Fica com dor de C16-E.

barriga?

P- E? Ai é por que ta com vontade de C16- (Afirma com a cabega).

fazer coc6?

P- E sera que Pedro t& com essa dor de C16- (Gesticula mostrando que néo sabe)

barriga? Parece que ta.

P- E 0 que é que vai fazer quando sentir | C16- Ir no banheiro.

essa dor de barriga?

P- Ah! Ir no banheiro resolve? C16- (Afirma com a cabega).

P- E 0 qué mais? O que mais que vai C16- E... Eu esqueci.

acontecer?

P- Tu esquecesses? C16- (Afirma com a cabega). Eu todo
dia, todo dia me esquego.

P- E mesmo? Tu esquece todo dia o que | C16- Deixa eu lembrar... As vezes a No banheiro pode fazer. Mas | Sujar a roupa de Ac0es inapropriadas | Agindo

vai fazer é?

gente faz cocd, mas no banheiro pode
fazer. Mas ndo pode fazer na roupa, sabe
por que? Porque é muito feio. Se fizer, é
muito feio.

ndo pode fazer na roupa.
Porque é muito feio. Se
fizer, € muito feio.

fezes é
inapropriado.

diante dos sintomas

da constipac&o.

inapropriadame
nte por falta de
conhecimento
sobre a
constipacao
crénica
funcional.
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P- E? E feio?

C16- (Afirma com a cabega).

P- E onde é o lugar de fazer?

C16- Banheiro.

P- No banheiro, néo é? E porque as
vezes ndo da tempo de Pedro chegar ao
banheiro, ai ele suja um pouquinho a
roupa de coco.

C16- Eu tenho um irméo que o nome
dele é M. Mas ele é bebg, s6 que ele faz
cocO na calga, ai... Ai... Ele faz
(incompreensivel).

P- Faz o xixi?

C16- E. Ele faz xixi e cocd. Ele faz xixi
na fralda primeiro, depois faz cocd. Ele
fica com minha tia.

P- Ele é bebé ainda, ndo aprendeu a ir ao
banheiro. Ele tem quantos anos?

C16- E... (Mostra trés com os dedos).

P- Trés anos? Ou ele é bebezinho
pequenininho?

C16- Ele é bem pequenininho. Ele é
bebé.

P- Bebé, ndo é? Ta bom C16. Espero
que vocé tenha gostado de ouvir e
participar da historia de Pedro. Ta bom?

C16- (Afirma com a cabeca).

P- Obrigada!

GRELHA-CRIANCA C17

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

Cobico

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Olha! Hoje a gente vai brincar de
contar histéria. T4 bom?

C17- (Afirma com a cabega).

P- A histdria que a gente vai contar hoje
€ a histéria de Pedro. Vou te mostrar
Pedro. Olha Pedro. Pedro é esse
menininho aqui. Segura aqui. Pedro é
um menino muito alegre. Ele gosta
muito de brincar com os amigos e com
0s irmaos. SO que tem uma coisinha.
Pedro demora muitos dias pra fazer

C17- (Gesticula com os ombros
mostrando que ndo sabe).
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coc6. O que é que Pedro pode fazer pra
ajudar esse cocO a sair?

P- Olha, Pedro ficou um dia, dois,
muitos dias sem fazer cocd. O que é que
ele pode fazer pra esse coc6 sair?

C17- (Gesticula com os ombros
mostrando que n&o sabe).

P- Tu ndo sabe ajudar Pedro, ndo?

C17- (Nega com a cabega).

P- Diz uma coisa pra ajudar Pedro. Ele
td com a barriga cheia de cocd. Ele
precisa fazer cocd. O que é que ele faz?

C17- (Gesticula com os ombros
mostrando que ndo sabe).

P- Tu ndo sabe ndo é?

C17- Umum.

P- Olha s6. Vamos montar a casa de
Pedro? VVamos?

C17- (Afirma com a cabega).

P- Sabe o que é isso?

C17- (Afirma com a cabeca).

P- E 0 qué?

C17- Uma janela.

P- Olha de novo.

C17- Uma cama.

P- A cama. E a cama do quarto de Pedro.
Onde é que vai ser o quarto?

C17- (Gesticula com os ombros
mostrando que ndo sabe).

P- VVamos botar aqui, ta certo?

C17- Aqui é o quarto de Pedro.

P- Aqui vai ser o quarto. E aqui o
banheiro da casa de Pedro. Olha...

C17- E aqui (incompreensivel).

P- Ai é 0 qué?

C17- Cortina do banheiro de Pedro.

P- E a cortina, ndo é?

C17- Pra ninguém ver.

P- E pra ndo molhar, ndo é?

C17- (Afirma com a cabega).

P- Ai aqui é a sala.

C17- Aqui é a mesa.

P- E, a mesa. E essa é a...

C17- Namorada.
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P- A mée de Pedro. Essa € a mde. Pedro
e a mde de Pedro. O que é que a mamae
de Pedro pode fazer pra ajudar Pedro a
fazer coc6?

C17- E s6 Pedro da uma “pezada”.

P- E s6 Pedro o qué?

C17- D4 uma “pezada”.

P- Uma “pezada™?

C17- (Afirma com a cabega).

P- E como ¢ uma “pezada”?

C17- Sei ndo.

P- Oi?

C17- Sei ndo.

P- Pedro d4 uma “pezada”? Como é
is0?

C17- (Distraida com a boneca).

P- Deixa eu ver. Caiu 0 braco da boneca,
foi? Olha sé. O que é que a mamae pode
fazer pra ajudar Pedro a fazer coc6?

C17- (Gesticula com os ombros
mostrando que ndo sabe).

P- Ele ndo fez cocd ontem, ndo fez cocd
hoje. Ele precisa fazer coc6. O que ele
pode fazer?

C17- Gaveta.

P- O que é que ele pode fazer pra poder
fazer cocd?

C17- Ele vai tirar...

P- Vai tirar a roupa?

C17- (Afirma com a cabega).

P- Pra qué?

C17- Pra... Pra fazer xixi e coco.

P- Tem que tirar a roupa pra poder fazer
Xixi e cocd.

C17- Mas tem que tirar s6 um pouquinho
pra poder fazer Xixi e tirar a roupa toda
pra fazer coc6.

P- E? Pedro vai pro banheiro agora é?

C17- (Afirma com a cabeca). Fazer coco.

P- Fazer coc6? Ele t& com vontade de
fazer coc6?

C17- (Afirma com a cabega).




179

P-T&?

C17- (Afirma com a cabega).

P- Af ele vai sentar af é?

C17- (Afirma com a cabega). Pronto.

P- Pronto? Conseguiu?

C17- Cadé o sabonete?

P- Ele conseguiu fazer coc6?

C17- (Afirma com a cabega).

P- Que bom! Vamos limpar Pedro?

C17- (Afirma com a cabeca). Cadé o
papel?

P- Faz de conta que esta aqui, nao €? Ai
limpou 0 bumbum de Pedro. T4 limpo?

C17- (Afirma com a cabeca). Agora vai
dormir.

P- Pedro vai dormir é?

C17- (Afirma com a cabega). E a mae
dele também.

P- A méae também vai dormir?

C17- E que ela td com o braco quebrado.

P- Ela ta com o braco quebrado. Ela tem
que ir ao médico pra consertar esse
braco, ndo é? Depois eu ajeito. Ai, olha
quem chegou agora.

C17- O papai de Pedro.

P- Ah! Tu ja sabe. E o papai de Pedro. O
papai ta aqui conversando com a mamae.
Eles tdo conversando sobre 0 coco preso.
Ai o pai diz assim: “Bl4, bla, bla, bla”. E
a mae diz: “Bla, bla, bla, bla”. Ai o pai
diz: “Bla, bla, bla, bla”. E a mie diz:
“Bla, bla, bla, bla”. Eles querem saber
porque Pedro demora tanto pra fazer
cocd. Por que sera que Pedro demora?

C17- Porque ele... Ele demora porque...
Porque ndo sei ndo. (Sorri).

P- Tu ndo sabe ndo?

C17- (Nega com a cabega).

P- Pedro fica muitos dias sem fazer
cocO. O pai e a mde querem saber por
que ele t& demorando a fazer cocb pra
poder ajudar Pedro. Tu sabe ajudar eles?

C17- (Nega com a cabecga). Agora lava
as maos.
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P- Lavar as maos? Pode ser aqui? Na
pia?

C17- (Afirma com a cabega).

P- Ou ele que tomar banho ai no
chuveiro?

C17- Ele quer tomar banho.

P- Vai tomar banho, ndo é? Leva Pedro
pra tomar banho.

C17- Agora tem que tirar a roupinha
dele. A roupinha dele (incompreensivel).

P- Deixa eu ajudar aqui. Pronto. Tirou a
roupa de Pedro. D& banho nele.

C17- Pedro é homem é?

P- E homem. E menino. Xiii... Pedro
tomou banho?

C17- N4o. Ele vai ensaboar.

P- Vai ensaboar ainda? Ensaboa. Xiii...
Xiii... Terminou?

Cl7- Ele s6 wvai parar quando
(incompreensivel).

P- Pronto? C17- Pronto.

P- Ah! Enxuga Pedro aqui. A toalha ndo | C17- Eba!

sai ndo. Me empresta aqui. Enxugou

Pedro, agora vestir a roupa.

P- Vestir a roupa dele, ai ele vai dormir. | C17- Hum hum.

P- Ai no outro dia Pedro acordou, ai
tentou fazer cocd e ndo conseguiu. Ai
Pedro botou a roupa, vestiu a camisa...

C17- O sapatinho.

P- O sapatinho? Bota aqui no pé dele.

C17- Sei ndo.

P- Sabe ndo o qué, rapaz? Sabe. Coloca
aqui no pé de Pedro. Isso. Isso. Olha ai.
Ta vendo que é facil? Ai Pedro foi pra
escola. Pedro voltou da escola. Pedro
brincou muito com os amigos...

C17- Ele, ele, ele brincou na praia.

P- Ai sabe o que aconteceu? Deu
vontade de Pedro fazer cocd. Vamos

C17- O qué?
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Pedro! Pedro t4& demorando. Xiii... Nao
deu tempo de Pedro chegar ao banheiro.
Sabe o que aconteceu?

P- Pedro sujou a roupa de coc6. E agora?

C17- (Olha para o boneco). Cadé?

P- Sujou a roupa de cocd. N&o deu
tempo de chegar ao banheiro. O que é
que vai acontecer agora?

C17- Cadé?

P- Sujou. Faz de conta que ta sujo ai.

C17- Vai ter que lavar a roupa.

P- Vai ter que lavar a roupa?

C17- (Afirma com a cabega).

P- Deixa eu ajudar. Assim.

C17- Xiii... (Incompreensivel).

P- E agora?

C17- Vai tomar banho.

P- Se sujou de coc6 nao foi?

C17- Foi. Vou limpar a roupa.

P- Por que que Pedro fez cocd na roupa?

C17- Porque ele demorou pra chegar no
banheiro.

P- Demorou pra chegar no banheiro, ndo
foi?

C17- Agora... (Incompreensivel). Agora
ele vai tomar banho.

P- Vai, da banho em Pedro.

C17- Depois vai enxugar.

P- Da banho em Pedro aqui no chuveiro.

C17- A, como é que liga ele pra sair
agua?

P- Nao sai agua ndo, s6 de mentirinha.

C17- Aqui é?

P- E. Xiii...

C17- Pronto. Dorme Pedro.

P- Vai dormir? Vou vestir a calca de
Pedro. Olha s6. Vou botar Pedro aqui. O
que mais que pode acontecer nessa
historia de Pedro por causa do cocd que
demora muitos dias pra sair?

C17- (Incompre-ensivel).

P- Espera. Fala bem alto pra mim. O que

C17- Sei ndo mais.
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¢ que pode acontecer mais, por causa do
cocO que demora a sair? O que é que vai
acontecer?

P- Oi?

C17- Sei ndo.

P- Sabe ndo. Mas vocé ajudou muito.
Espero que vocé tenha gostado de
conhecer Pedro e de ouvir e participar da
historia dele. Vocé ajudou muito.
Obrigada!

GRELHA-CRIANCAC18

QUESTAO NORTEADORA

TRANSCRICAO DA FALA

NUCLEO DE SENTIDO

Cobico

SUBCATEGORIA

CATEGORIAS
(TEMAS)

P- Olha sé G. Hoje a gente vai contar a
histéria de Pedro. Vou te mostrar Pedro.
Pedro é esse menino aqui.

C18- (Afirma com a cabeca).

P- Pedro € um menino muito alegre. Ele
gosta muito de brincar com 0s amigos e
com os irmdos. S6 que tem uma
coisinha. Pedro demora muitos dias pra
fazer cocd. O que seré que Pedro pode
fazer pra ajudar o coc6 a sair?

C18- Aqui (Aponta para 0 bumbum do
boneco). Bota... (Incompreensivel).

Aqui (Aponta para o
bumbum do boneco).

P- Oi? Fala bem alto p eu ouvir.

C- (Fala sussurrando, sendo
incompreensivel).

P- Oi?

C18- Bota o remédio aqui.

Bota o remédio aqui.

Paraevacuar é
necessario utilizar
medicacao.

Importancia de
informar/orientar a
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- Botar o remédio aqui no bumbum
dele é?

C18-E.
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P- E? Ai coloca o remédio e ele fica
bom, ele consegue fazer coc6?

C18- Ele tira a roupa.

P- Ele tira a roupa, ndo é?

C18- Ele tira a camisa, aqui. Vou tirar a
camisa.

P- Tira a camisa, tira a calga pra fazer
coc6, ndo é?

C18- (Afirma com a cabega).

P- Olha sé C18. Por que esse remédio
ajuda Pedro a fazer coc6?

C18- (Incompre-ensivel).

P- Por que esse remédio no bumbum
ajuda Pedro a fazer coc6?

C18- Tira (faz barulho com a boca como
se estivesse fazendo cocd).

P- Esse remédio ajuda ele é?

C18-E.

P- Hum. Olha s6. Essa aqui é a casa de

Pedro. Tem o banheiro da casa de Pedro.

C18- Banheiro.

P- Aqui é o quarto dele. Tem cama.
Olha. Aqui tem mesinha pra sala. Tem
sofa.

C18- Pra fazer cocbd.

P- Oi? C18- Vai fazer cocb ai.
P- Ele vai fazer cocd ai, ndo é, no vaso? | C18-E.

E essa aqui é a mée de Pedro.

P- O que ¢é que a mée de Pedro pode C18- A?

fazer pra ajudar Pedro a fazer coc6?

P- O que é que a mae de Pedro vai fazer
pra ajudar Pedro a fazer coc6?

C18- Botar o remédio.

Botar o remédio.

Para evacuar é
necessario utilizar
medicacao.

Importancia de
informar/orientar &
crianca.

Construindo o
conhecimento
sobre a
constipacao
cronica
funcional.

P- Botar o remédio é? Hum. E depois

C18- Um?
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que colocar o remédio?

P- O que é que vai acontecer depois que
a mae colocar o remédio?

C18- Aqui no chuveiro. Liga. E Pedro.

P- E pra dar banho em Pedro é?

C-E.

P- Depois que ele fizer o cocd, nao é?
Pra ficar limpinho.

C18- Aqui. Xiii... Lavar a méo. Lavar a
mao.

P- Vai lavar a mio? C18-E.

P- Lava a mao de Pedro. Ajuda C18. C18- Vai cair.
Lavou?

P- Pronto, vai ndo. Segurei. Olha s6. O C18- Um?

pai de Pedro chegou em casa. Ai ele t&
aqui. O papai e a mamae. Eles estdo
conversando. Por que eles querem saber
porque que Pedro demora tanto pra fazer
cocd. Pedro passa dias sem fazer cocd.
Ai o pai dele diz assim: “Bla, bla, bla,
bla”. Ai a mie faz: “Bl4, bl4, bla, bla”.
Ai o pai diz: “Bla, bla, bla, bla”. E a mie
diz: “Bla, bla, bla, bla”. Eles querem
entender porque que Pedro demora
tantos dias pra fazer cocd. Por que sera?
Explica a eles.

P- Explica aqui aos pais de Pedro porque
que Pedro fica dias sem fazer coco. Ele
t4 demorando muito a fazer cocé.
Explica a eles. Eles querem saber.

C18- (Distraido com os brinquedos).

P- Por que N&o consegue fazer coc6?
Ele demora muitos dias pra fazer coco.

C18- Um?

P- Tu sabes dizer pro pai e a mae de
Pedro?

C18- Vai sentar e fazer coco.

P- Fazer cocd aqui, no chao?

C18-E.
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P- Ele tem que fazer coc no banheiro.

C18- Aqui. Fazer cocb.

P- S6 que Pedro veio aqui no banheiro,
fez forca, ele tentou, mas ele ndo
conseguiu fazer cocé. Pedro ndo
conseguiu fazer coc6.

C18- Um?

P- Ele ficou muito tempo aqui no
banheiro e ndo conseguiu fazer coc. Ai
ele veio aqui pra sala ficar com o papai e
com a mamae dele. Ai depois ele veio
aqui, sentou, assistiu televisdo... Ai
depois de muito tempo, Pedro ficou com
vontade de fazer coc. SO que xiii...
N&o deu tempo de chegar ao banheiro.
Pedro sujou a roupa de coc6. E agora, 0
que é que vai acontecer?

C18- Um?

P- Pedro sujou a roupa de coc. O que é
que vai acontecer?

C18- Xixi.

P- Vai fazer xixi também na roupa?

C18- (Afirma com a cabeca).

P-E?

C18- Fazer xixi ai.

P- Tinha que ter feito aqui, ndo é? Olha
G. Pedro agora ta sujo de cocb e xixi. O
que é que vai acontecer agora?

C18- Um?

P- Pedro té sujo de cocb e de xixi. O que
é que vai acontecer agora? O que é que
vai fazer agora?

C- Coc6 aqui, 6.

P- E. Tem cocd ai na roupa dele. E
agora, o que é que vai fazer? O que é
que vai acontecer?

C18- O sapato.

P- T de sapato, ndo é? E Pedro ta sujo
de cocd e de xixi. O que é que vai

C18- (Distraida).
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acontecer?

P- Conta pra mim.

C18- Um? Vai sentar?

P- Vai sentar é? C18- Vai.

P- Na privada de novo? No vaso C18- De novo.
sanitario?

P- Pronto. O que mais que pode C18- Vai cair.

acontecer nessa historia por causa do
cocd de Pedro que demora muitos dias...

P- Em C18? Deixa aqui. O que mais que
pode acontecer nessa histéria por causa
do cocd de Pedro que demora muitos
dias pra sair?

C18- Aqui. Achei.

P- T4 ai é, o coc6? C18- Ta aqui.
P- T4 ai na roupa dele? C18- Ta aqui.
P- T& suja a roupa de Pedro é? C18-E.

P- E vai fazer o qué agora, que ele ficou
com a roupa suja?

C18- Olha. Téa caindo, olha.

P- T4 caindo a roupa dele. O G. Tem
mais alguma coisa que pode acontecer?

C18- (Siléncio).

P- Vocé ajudou muito Pedro e os pais de
Pedro. Espero que vocé tenha gostado de
ouvir e participar da Historia de Pedro.
Vocé ajudou muito. Obrigada!
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ANEXO A — Questionario de Caracterizacdo do Habito Intestinal — Critério Roma 111

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO
AMBULATORIO DE GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA

FATORES GENETICOS E AMBIENTAIS NA GENESE DA CONSTIPAGAO CRONICA
FUNCIONAL

MARIA EUGENIA FARIAS ALMEIDA MOTTA
.Criangan®_ __ _

. Nome da crianga
. Registro n®

. Sexo: [1Jmasculino  [2]feminino

. Data de nascimento: _ /[
_Datadaconsulta: __ /[
Nome da mae

Fone:
Enderego:

I I I 1w IN l-‘

CARACTERIZAGAO DO HABITO INTESTINAL

7. Seu filho faz cocd quantas vezes por semana?
[S]sem informagéo
8. Seu filho precisa fazer muita forga para fazer coc6?
[1]sim [2Indo [9]sem informagdo
Se SIM, quantas vezes por semana acontece?
Hé quanto tempo a senhora acha que isso esta acontecendo? ______

9. Seu filho diz que sente dor no momento em que o cocd esta saindo do
bumbum?

[1]sim [2]nao [Olsem informacao

Se SIM, quantas vezes por semana acontece?,

Ha quanto tempo a senhora acha que isso estd acontecendo? _____
10. Como € a aparéncia do cocd do seu filho?

[1]endurecidas e ressecadas [2] pastosas [3Mliquidas

[S] sem informagéo Quantas vezes por semana acontece?

Ha quanto tempo a senhora acha que isso esta acontecendo?
11. Como é a grossura do cocd do seu filho?

[1]grande (> salsicha) [2Jnormal (< salsicha)

[3]cibalos [9] sem informagédo

Quantas vezes por semana acontece?

Ha quanto tempo a senhora acha que isso esta acontecendo? _____
12. As vezes o cocd do seu filho entope o sanitario?

[1]sim [2Indo  [9]sem informagdo

Se SIM, quantas vezes por semana acontece?

Ha quanto tempo a senhora acha que isso esta acontecendo? ______
43. Como & a forma do cocd do seu filho?

[1]amorfo [2]cibalos [3cilindrico, sem rachaduras
[4]cilindrico, com rachaduras [5]em fita

[B]seixos [9]sem informagdo

Outros:

Quantas vezes por semana acontece?
Ha quanto tempo a senhora acha que isso estd acontecendo?
14. As vezes, 0 cocd vaza na roupa do seu filho?
[1]sim [2lndo  [8] nédo se aplica [Slsem
informacgéo
Se SIM, quantas vezes por semana acontece?
Ha quanto tempo a senhora acha que isso estd acontecendo?
15. Qual o momento que acontece :
[1]de dia [2]a noite [3]lambos
[8In&o se aplica [9] sem informagéo

16. As vezes, seu filho tenta nao fazer o cocd, esticando as pernas ou
prendendo o bumbum?

[1lsim [2Indo [9]sem informagdo
Se SIM, quantas vezes por semana acontece?

Hé quanto tempo a senhora acha que isso esta acontecendo? _____
17. Seu filho tem medo de fazer cocd?

[1]sim [2]nao [9]sem informagao

Se SIM, quantas vezes por semana acontece?

Ha quanto tempo a senhora acha que isso esta acontecendo? ______
18. Seu filho tem medo de sentar no sanitério ou penico?

[1]sim [2]ndo [9lsem informagao

Se SIM, quantas vezes por semana acontece?

Ha guanto tempo a senhora acha que isso estéd acontecendo? ______
19. Ha quanto tempo seu filho tem o intestino preso (priséo de ventre)?

meses ou anos [9] sem informagédo

20. Com que idade seu filho comegou a ter o intestino preso (priséo de
ventre)?

-
00

-
0

dias ou meses ou

anos[9] sem informagéo

Se tem pelo menos dois dos segui < 2 defi
por semana, no minimo um episddio de incontinéncia fecal por
semana, relato de comportamento retentivo, episédios de fezes
duras ou de dor durante a defecagao, evacuagao de fezes de grande
diametro que podem obstruir o sanitario, NO MINIMO UMA VEZ
POR SEMANA, HA PELO MENOS 2 MESES

CONSIDERAR COM CONSTIPAGAO CRONICA
EUNCIONAL

1. Nos dltimos 2 meses, quantas vezes seu (sua) filho (a) sentiu a
barriga dolorida ou dor ao redor do umbigo ou para baixo do umbigo?
0. ___ Nunca ___1a3vezes no més
2.___1veznasemana 3. ___Varias vezes na semana
4. ___Todos os dias
2. Qual a forga da dor que seu (sua) filho (a) sente ao redor ou para
baixo do umbigo nos Ultimos 2 meses?
1.___Fraca 2. ___Nem fraca, nem forte
3. Forte 4. Muitoforle 9. Euniosei
3. Quando seu (sua) filho (a) sente dor ou desconforto ao redor ou para
baixo do umbigo, quanto tempo isso dura?
1. ___Menos de 1 hora Ll
3. _3a4horas A
5.___ Odiatodo
4. Faz quanto tempo que seu (sua) filho (a) sente a barriga dolorida ou
dor ao redor ou para baixo do umbigo?
1. ___ 1 més ou menos 2. __2meses
3.___3 meses 4.___4a11meses
5. ___1anoou mais

5. Nos ultimos 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga,
passa depois que ele (ela) faz coco?

1a2horas
A maior parte do dia

0.___ Nunca 1. ___Uma vez perdida
2. ___ Algumas vezes 3.___ A maioria das vezes
4. ___Sempre 9.____Nao Sei

6.Nos ultimos 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga, o
cocd dele (a) fica mais ralo ou mais liquido do que o normal?

0.___Nunca ___Uma vez perdida
2. ___Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4.___ Sempre 9.___Né&o Sei

7. Nos tltimos 2 meses, quando seu (sua) fi  filho (a) tem dor na barriga, o
cocé dele(a) fica mais duro ou como cocd de cabra do que o normal?

0.___Nunca 1.___ Uma vez perdida
2. ___Algumas vezes 3. A maioria das vezes
4. ___ Sempre 9. Nao Sei

8.Nos dltimos 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga,
ele(a) faz cocd mais vezes do que o normal?

__Nunca 1. ___ Uma vez perdida
2. ___Algumas vezes 3 A maioria das vezes
4. Sempre 9. Nao Sei

9. Nos ultimos 0s 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga,
ele(a) faz cocd menos vezes do que 0 normal?

___Nunca 1. ___ Uma vez perdida
2. ___ Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4. Sempre 9. __ Nao Sei

10. Nos Ultimos 2 meses, quando seu (sua) fi 3) filho (a) tem dor na barriga,
ele(a) sente a barriga inchada?

0.___Nunca 1. ___ Umavez perdida

2. ___Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes

4. ___ Sempre 9. N&o Sei



14. Nos dltimos 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga,
ele(a) sente dor de cabega?

0.___Nunca 1. ___Uma vez perdida
2.____Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4.___Sempre 9.___N&o Sei

12. Nos altimos 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga,
ele (a) tem dificuldade para dormir?

0.__ Nunca 1. ___ Uma vez perdida
2. ___Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4.___ Sempre 9.___N&o Sei

13. Nos ultimos 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga,
ele (a) tem dor nos bragos, nas pernas ou nas costas?
___Nunca 1. ___ Uma vez perdida
2.___ Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4. ___ Sempre 9.___Nao Sei
44. Nos dltimos 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga,
ele (a) sente fraqueza ou tontura?

0.__Nunca 1. ___ Uma vez perdida
2.___Algumas vezes 3.___ A maioria das vezes
4.___ Sempre 9. __ Nao Sei

45. Nos ultimos 2 meses, quando seu (sua) filho (a) tem dor na barriga,
ele (a) falta a escola ou para de fazer as atividades (brincadeiras,

estudo)?
0.___Nunca 1. ___Uma vez perdida
2.___Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4. Sempre 9.__ Nao Sei

SINDROME DO INTESTINO IRRITAVEL

1 = resposta 2, 3 ou 4 MAIS

5=resposta 2,3,40u5

ASSOCIADA COM 2 OU MAIS DOS SEGUINTES

6 = resposta algumas vezes, a maioria das vezes, sempre

7 ou 8 = resposta algumas vezes, a maioria das vezes, sempre
9 ou 10 = resposta algumas vezes, a maioria das vezes, sempre

Fazer cocd (“fezes”, “niimero 2")
1. Quantas vezes seu (sua) filho (a) faz cocé na maioria das vezes,
nos Gltimos 2 meses?
.___ 2 oumenos vezes na semana
___3 a6 vezes na semana
. ___Uma vez no dia 4. ___2a3vezesnodia
___ Mais de 3 vezes no dia 9.___Eundosei

2. Como € o cocd de seu (sua) filho (a) nos tltimos 2 meses?
Muito duro 2. ___ Duro
Nem duro, nem mole
Muito pastoso ou mole
. ___ Mais liquido
. Depende (seu coc nem sempre € 0 mesmo)
.____Eundosei
2a. Se o coco de seu (sua) filho (a) fica duro, ha quanto tempo ele
estd ficando duro?

0.___Menos de 1 més 1.___1més

2.___2meses 3. ___ 3 meses ou mais
3. Seu (sua) filho (a) se queixa de dor quando o cocd esta saindo
nos ultimos 2 meses?

0.___ Néao 1. . ..Sim 9. Eunaosei
4.Nos ultimos 2 meses ele (a) teve que ir s pressas para o
sanitério para fazer coc6?

RTINS

©oomws

0.___ Nunca 1.___Uma vez perdida
2. ___Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4. Sempre 9. Nao Sei

5.Nos ultimos 2 meses ele (a) teve que se espremer (fazer muita

forga) para fazer o cocd sair?

0.___ Nunca 1. __Uma vez perdida
2. ___Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4. Sempre 9. __Nao Sei

8.Nos ultimos 2 meses seu (sua) filho (a) coloca catarro (branco,
amarelado ou visguento) no cocod?

0.___ Nunca 1. ___ Uma vez perdida
2. ___Algumas vezes 3. ___ A maioria das vezes
4. ___ Sempre 9 Néo Sei

7.Nos ultimos 2 meses seu (sua) filho (a) sente que ainda tem cocd
no bumbum mesmo quando termina de fazer cocd (como se
tivesse mais cocd para sair)?

0.___ Nunca 1. ___Uma vez perdida
2. Algumas vezes 3. ____ A maioria das vezes
4. ___ Sempre 9.___ Néo Sei
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8. Nos Ultimos 2 meses, seu (sua)filho (a) fez um cocd tao grande que
entupiu o sanitario?

0.___Néo 1.___Sim
9. Algumas criancas prendem o cocd mesmo quando tem um banheiro
perto. Elas podem endurecer o corpo ou cruzar as pernas. Nos Ultimos 2
meses, quantas vezes seu (sua) filho (a) tentou prender o cocd quando
estava em casa?

0.___Nunca

2. ____Umavez no més

4. ___Todos os dias
10. Um médico ou uma enfermeira ja examinou seu (sua) filho (a) e
disse que ele (a) tinha muito cocd na barriga?

a 1

1= 1a 3 vezes no més
3. Vérias vezes no semana

0.___ Néo .___Sim
41. Quantas vezes seu (sua) filho (a) manchou ou sujou a roupa de cocd
nos ultimos 2 meses?

0. ___Nunca. Se nunca, por favor vé para a secéo D.
1. ___ Menos de uma vez no més
2.___1a3vezesnomés
3.___Uma vez no més
4. ___Varias vezes no semana
5. ___ Todos os dias
11a. Como € a mancha ou o sujo na roupa de seu (sua) filho (a)?
1.___Aroupa fica s6 manchada (sem cocd)
2. ____Fica um pouco de cocd na roupa
3. ___ Fica muito cocé na roupa
11b. Faz quanto tempo que seu (sua) filho (a) mancha ou suja a roupa
de coc6?
1. ___ 1 més ou menos 2.___ 2 meses
3. __3meses 4.___4a11meses
5. ___1ano ou mais

Constipagéo funcional (DOIS OU MAIS)

1 = resposta 1 8 = resposta 1
2=resposta 1 ou 2 9 =resposta 2, 3ou4
3 =resposta 1 10 = resposta 1

11 =resposta 3,4 ou 5
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ANEXO B — Carta de Anuéncia

444 UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE

CARTA DE ANUENCIA

Declaramos, para os devidos fins, que concordamos em receber Claudia Carolina
Rozendo de Lima, estudante do curso de Mestrado em Saltde da Comunicacéo
Humana — PPGSCH/UFPE, facultando-lhe o uso das instalagées do Ambulatério
de Gastroenterologia Pediatrica do Hospital da Clinicas da Universidade Federal
de Pernambuco, a qual sob a coordenacédo e orientacdo da Pesquisadora Prof°®
Dra. Maria Eugénia Farias Almeida Motta, participard do projeto de pesquisa
intitulado ~ SIGNIFICADO DA CONSTIPACAO CRONICA FUNCIONAL PARA
CRIANCAS PRE-ESCOLARES.

Recife, © £ de Fevereiro de 2013.

[ (2w

Dr. Antpnio Correia '
(Chefg de Pediatria)
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ANEXO C - Parecer do Comité de Etica e Pesquisa CCS / UFPE

UNIVERSIDADE FEDERAL DE
PERNAMBUCO CENTRO DE W““‘
CIENCIAS DA SAUDE / UFPE-

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: SIGNIFICADO DA CONSTIPACAO CRONICA FUNCIONAL PARA CRIANCAS PRE-
ESCOLARES

Pesquisador: Claudia Carolina Rozendo de Lima

Area Tematica:

Verséo: 1

CAAE: 13184013.3.0000.5208

Instituigdo Proponente: CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 236.416
Data da Relatoria: 03/04/2013

Apresentagao do Projeto:

Trata-se de dissertacdo de mestrado de Claudia Carolina Rozendo de Lima, do Programa de Pds-
Graduacéo em Saude da Comunicacdo Humana da UFPE, sob orientacdo da prof. Maria Eugenia Farias
Almeida Motta, do Depto. Materno InfantilCCS/UFPE.

Objetivo da Pesquisa:
Identificar os significados que as criangas pré-escolares com constipacéo cronica funcional atribuem & sua

doenga.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

A pesquisadora considera possivel que haja desconforto ou constrangimento durante procedimento de
gravacéo ou filmagem das intervencdes. Neste caso, o registro individualizado poderéa ser interrompido,
estando o participante livre para retirar seu consentimento a qualquer momento.

Cosidera o beneficio direto para as familias a orientagio sobre atendimento psicologico para a crianca
quando se fizer necessario. Este estudo auxiliara na interven¢édo adequada com as criancas com
constipagéo crénica funcional, seja no fazer do médico, enfermeiro, psicélogo entre outros profissionais de

salde que venham a lidar com estes pacientes.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Pesquisa descritiva, com abordagem qualitativa que se realizara no ambulatdrio de

Enderege: Av. da Engenharia s/n® - 1 andar, sala 4, Prédio do CCS

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 50.740-500

UF: PE Municipie: RECIFE

Telefone: (81)2126-8588 Fax: (81)2126-8588 E-mail: cepces@uipe br
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gastroenterologia pediatrica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco. Participaréao
deste estudo criancas 20 pré-escolares (de 3 a 6 anos) de ambos os sexos que apresentam quadro clinico
de constipagéo crénica funcional e que sdo atendidas no referido centro. Seréo realizadas entrevistas
semiestruturadas com as criangas, que deverdo ser transcritas e analisadas segundo a analise de conteudo,
procurando-se identificar categorias tematicas das falas que apontardo algumas significacdes das criancas
sobre a doenga. A pesquisa sera realizada em trés etapas. A primeira etapa sera a aplicacéo de formulario
do Critério de Roma Il para caracterizar o habito intestinal da crianca e definir a presenca de constipacéo
cronica funcional e incluséo da cnianca na pesquisa. Na etapa seguinte, sera aplicado formulario estruturado
sobre a condigdo socioecondmica, educacional e demografica da familia e da crianga, a fim de se
caracterizar o contexto em gue a crianca esta inserida. Na terceira etapa, constira de contacéo de historia
com participacéo ativa da crianca. A crianca ouvira e ajudara a contar a Historia de Pedro, da mesma idade
da crianca, que sofre de constipag&do crénica funcional. A historia sera contada com auxilio de bonecos que
representaréo as personagens (Pedro, mae e pai) que estardo em um cenario montado com brinquedos,
representando cémodos da casa (sala, quarto e banheiro). A medida que apresenta novas cenas, séo feitas
perguntas condutoras dirigidas & crianga para que ela responda e ajude a narrar a historia. As interagGes
serao filmadas, para posterior analise de seu conteudo, incluindo o comportamento néo verbal. Os
encontros ocorrerdo individualmente e com horario marcado na sala de exame do ambulatario de

gastroenterologia do Hospital das Clinicas da UFPE.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao obrigatdria:
Todos os termos estéo adequados

Recomendagdes:
Sem recomendacdes
Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:

Sem pendéncias

Situacdo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Né&o

Consideragdes Finais a critério do CEP:

O Colegiado aprova o parecer do protocolo em questdo e o pesquisador esta autorizado para niciar a
coleta de dados.

Projeto foi avaliado e sua APROVA@f\O definitiva sera dada, apos a entrega do relatorio final,

Enderego: Av. da Engenharia s/n° - 1° andar, sala 4, Prédio do CCS

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 50.740-500

UF: PE Municipio: RECIFE

Telefone: (51)2126-8588 Fax: (81)2126-8588 E-mail: cepccs@ufpe.br
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através da PLATAFORMA BRASIL ou por meio de oficio impresso emitido pelo Comité de Etica em
Pesquisa/UFPE.

RECIFE, 03 de Abril de 2013

Assinador por:
GERALDO BOSCO LINDOSO COUTO
(Coordenador)
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ANEXO D - Normas da Revista Brasileira de Enfermagem

INSTRUCOES AOS AUTORES

Politica Editorial

Categorias de Manuscritos

Preparo dos Manuscritos

Processo de Submissdo e Avaliacdo de Manuscritos

Politica Editorial

A Revista Brasileira de Enfermagem (REBEn), 6rgdo oficial de publicacdo da Associagdo Brasileira de Enfermagem
(ABEn), tem, como publico alvo, profissionais e estudantes de Enfermagem e da Sadde. Sua missdo é divulgar a
producdo cientifica de diferentes areas do saber que sejam do interesse da Enfermagem. Recebe a submissdo de
manuscritos nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Além de seis nimeros regulares por ano, podem ser publicados,
eventualmente, nimeros especiais, de acordo com avaliagdo da pertinéncia pela Comissdo de Publicacdo ou Conselho
Editorial da REBEN, e com a aprovacdo expressa da Diretoria da ABEn Nacional.

A REBEN adota os Requisitos Uniformes para Manuscritos Submetidos a Revistas Biomédicas (Uniform Requirements
for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals), do Comité Internacional de Editores de Revistas Médicas
(International Committee of Medical Journal Editors — ICMJE), atualizados em abril de 2010. Esses requisitos,
conhecidos como estilo VVancouver, estdo disponiveis na URL <http://www.icmje.org/urm_main.html>.

Os manuscritos devem destinar-se exclusivamente a REBEN, ndo sendo permitida sua submissdo simultanea a outro(s)
periodico(s). Quando publicados, passam a ser propriedade da REBER, sendo vedada a reproducéo parcial ou total dos
mesmos, em qualquer meio de divulgacdo, impresso ou eletrbnico, sem a autorizacdo prévia do(a) Editor(a)
Cientifico(a) da Revista.

Em se tratando de pesquisa envolvendo seres humanos, e atendendo o disposto na Resolugdo CNS n° 196/1996, o(s)
autor(es) deve(m) mencionar, no texto do manuscrito, o ndmero do protocolo de aprovacdo do projeto, emitido por
Comité de Etica reconhecido pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa, Conselho Nacional de Sadde (CONEP-
CNS), ou por 6rgéo equivalente, quando tiver sido executada em outro pais. Do mesmo modo, deve(m) mencionar no
texto a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos participantes da pesquisa.

A REBEnN adota a exigéncia da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e do Comité Internacional de Editores de
Revistas Médicas (ICMJE) de registro prévio dos ensaios clinicos (estudos experimentais randomizados) em plataforma
que atenda os critérios elaborados pelas duas organizacfes (OMS e ICMJE). O numero do registro do ensaio clinico
devera constar em nota de rodapé, na Pagina de Identificacdo do manuscrito, aspecto a que se condiciona a publicacéo.
Conceitos, ideias ou opinides emitidos nos manuscritos, bem como a procedéncia e exatiddo das citacdes neles contidas,
sdo de inteira responsabilidade do(s) autor(es).

Categorias de Manuscritos

Editorial — Texto opinativo sobre assunto de interesse para 0 momento histérico, com possivel repercussdo na pratica
profissional. Pode conter até duas (2) paginas, incluindo referéncias, quando houver.

Pesquisa — Divulgacdo de pesquisa original e inédita, cujos resultados corroboram conhecimento disponivel na érea, ou
ampliam o conhecimento da Enfermagem e/ou da Salde sobre o objeto da investigacdo. Estéo incluidos nesta categoria
0s ensaios clinicos randomizados. Deve conter um maximo de quinze (15) paginas, incluindo resumos e referéncias.
Revisdo — Estudo que relne, de forma ordenada, resultados de pesquisas a respeito de um tema especifico, auxiliando
na explicacdo e compreensdo de diferencas encontradas entre estudos primarios que investigam a mesma questdo, e
aprofundando o conhecimento sobre o objeto da investigagdo. Utiliza métodos sisteméticos e critérios explicitos para
identificar, selecionar e avaliar criticamente pesquisas relevantes, e para coletar e analisar dados dos estudos incluidos
na revisdo. Deve conter um maximo de vinte (20) paginas, incluindo resumos e referéncias.

Reflexdo — Formulagdo discursiva aprofundada, focalizando conceito ou constructo teérico da Enfermagem ou de area
afim; ou discussdo sobre um tema especifico, estabelecendo analogias, apresentando e analisando diferentes pontos de
vista, tedricos e/ou praticos. Deve conter um maximo de dez (10) paginas, incluindo resumos e referéncias.

Relato de Experiéncia — Estudo em que se descreve uma situagdo da pratica (ensino, assisténcia, pesquisa ou
gestdo/gerenciamento), as estratégias de intervencdo e a avaliacdo de sua eficacia, de interesse para a atuacdo
profissional. Deve conter um méximo de dez (10) paginas, incluindo resumos e referéncias.

Eventualmente, poderdo ser publicados ainda: Entrevista (méximo de 3 paginas) com personalidade da Enfermagem
e/ou da Salde; manuscrito de Autor convidado (maximo de 15 péginas, incluindo resumos e referéncias); Carta ao
Editor (1 pagina); e Resenha de obra contemporanea, avaliada como sendo de interesse do publico alvo da REBEn
(méximo de 2 péginas, incluindo referéncias, se houver).

Preparo dos Manuscritos
Aspectos gerais
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Os manuscritos de todas as categorias aceitas para submissédo & REBEn deverdo ser digitados em arquivo do Microsoft
Office Word, com configuragdo obrigatéria das paginas em papel A4 (210x297mm) e margens de 2 cm em todos 0s
lados, fonte Times New Roman tamanho 12, espagamento de 1,5 pt entre linhas. As paginas devem ser numeradas,
consecutivamente, até as Referéncias. O uso de negrito deve se restringir ao titulo e subtitulos do manuscrito. O italico
sera aplicado somente para destacar termos ou expressdes relevantes para o objeto do estudo, ou trechos de
depoimentos ou entrevistas. Nas citacBes de autores, ipsis litteris, com até trés linhas, usar aspas e inseri-las na
sequéncia normal do texto; naquelas com mais de trés linhas, destaca-las em novo paragrafo, sem aspas, fonte Times
New Roman tamanho 11, espagcamento simples entre linhas e recuo de 3 cm da margem esquerda.

As citagBes de autores no texto devem ser numeradas de forma consecutiva, na ordem em que forem mencionadas pela
primeira vez no texto. Devem ser utilizados nimeros arabicos, entre parénteses e sobrescritos, sem espacgo entre o
nimero da citacdo e a palavra anterior, e antecedendo a pontuagdo da frase ou paragrafo [Exemplo: cuidado(5),].
Quando se tratar de citacBes sequenciais, os nimeros serdo separados por um trago [Exemplo: cuidado(1-5);]; quando
intercaladas, separados por virgula [Exemplo: cuidado(1,3,5).].

Ndo devem ser usadas abreviaturas no titulo e subtitulos do manuscrito. No texto, usar somente abreviacoes
padronizadas. Na primeira citacdo, a abreviatura é apresentada entre parénteses, e 0s termos a que corresponde devem
precedé-la.

As notas de rodapé deverdo ser restritas ao minimo indispensavel, ndo sendo aceitas notas de fim nos manuscritos. As
ilustracdes (tabelas, quadros e figuras — fotografias, desenhos, graficos, etc.), serdo numeradas, consecutivamente, com
algarismos arabicos, na ordem em que forem inseridas no texto, ndo podendo ultrapassar o ndmero de cinco (5). O(s)
autor(es) do manuscrito submetido a REBEn deve(m) providenciar a autorizacdo, por escrito, para uso de ilustracdes
extraidas de trabalhos previamente publicados.

Estrutura do texto

E recomendavel que os artigos de Pesquisa e de Revisdo sigam a estrutura convencional: Introducdo, Revisdo da
Literatura, Método, Resultados, Discussdo e Conclusdes, sendo necessario, as vezes, incluir subtitulos em alguma(s)
dessas se¢des. Os manuscritos de outras categorias podem seguir estrutura diferente. Independentemente da categoria,
0S manuscritos devem conter, na ordem seguinte:

a) Pagina de identificacdo

E a primeira pagina do manuscrito e devera conter, na ordem apresentada, os seguintes dados: titulo do artigo (maximo
de 15 palavras) nos trés idiomas (portugués, inglés e espanhol); nome do(s) autor(es), indicando, em nota de rodapé,
titulo(s) universitario(s), cargo e funcdo ocupados, Instituicdo a que pertence(m) e a qual o trabalho deve ser atribuido, e
endereco eletrdnico para troca de correspondéncia. Se 0 manuscrito estiver baseado em tese de doutorado, dissertacdo
de mestrado ou monografia de especializacdo ou de conclusdo de curso de graduacdo, indicar, em nota de rodapé, a
autoria, titulo, categoria (tese de doutorado, etc.), cidade, instituicdo a que foi apresentada, e ano.

b) Resumo e Descritores

O resumo e os descritores iniciam uma nova pagina (a segunda). Independente da categoria do manuscrito, 0 Resumo
devera conter, no méximo, 150 palavras. Deve ser escrito com clareza e objetividade, o que, certamente, contribuira
para o interesse do publico alvo na leitura do inteiro teor do manuscrito. No resumo deverao estar descritos o objetivo, a
metodologia, os principais resultados e as conclusdes, bem como os aspectos novos e mais importantes do estudo. O
Resumo em portugués devera estar acompanhado das versdes em inglés (Abstract) e espanhol (Resumen). Logo abaixo
de cada resumo, incluir, respectivamente, trés (3) a cinco (5) descritores, key words e palabras clave. Recomenda-se que
o(s) autor(es) do manuscrito confirme(m), na pagina eletronica da Biblioteca Virtual em Salde (BVS), se os descritores
que selecionou(aram) estéo incluidos entre os Descritores em Ciéncias da Salde - DeCS (http://decs.bvs.br).

c) Corpo do texto

O corpo do texto inicia nova pagina (a terceira), em que ndo devem constar o titulo do manuscrito ou o0 nome do(s)
autor(es). O corpo do texto é continuo. A REBEN ndo utiliza o sistema de numeragao progressiva das diferentes se¢@es
que compdem o corpo do texto do manuscrito.

d) Agradecimentos (opcional)

Os agradecimentos, quando houver, devem ser colocados antes da lista de referéncias. O(s) autor(es) deve(m) explicitar,
além do(s) nome(s) da(s) pessoa(s), a razdo para os agradecimentos. E recomendavel que a(s) pessoa(s) seja(m)
informada(s) dos agradecimentos que estdo sendo feitos a ela(s), e que se obtenha a concordancia para inclusdo de seu
nome nessa se¢do do manuscrito.

e) Referéncias

O numero de referéncias no manuscrito deve ser limitado a vinte (20), exceto nos artigos de Revisdo. As referéncias,
apresentadas no final do trabalho, devem ser numeradas, consecutivamente, de acordo com a ordem em que foram
incluidas no texto; e elaboradas de acordo com o estilo Vancouver. Exemplos de referéncias nesse estilo, elaborados e
atualizados pela Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos (U.S. National Library of Medicine — NLM),
podem ser obtidos na URL <http://www.nIm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html>.

Processo de Submissdo e Avaliagdo de Manuscritos
A REBEN adota o sistema eletrénico de submissdo e gerenciamento do processo de editoragdo. Os manuscritos sdo
submetidos por meio da URL <http://www.scielo.br/reben/>, acessando-se o link Submissdo Online.
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Ao submeter o manuscrito, o autor responsavel pela submissdo deverd inserir no sistema, como Documento
Suplementar (ver aba “RESUMO”, Docs. Sup., INCLUIR DOCUMENTO SUPLEMENTAR), uma DECLARACAO,
assinada por ele e, quando for o caso, por todos os demais autores, na ordem exata de autoria, afirmando haver
participado em sua elaboracdo e, assim, podendo assumir a responsabilidade por sua autoria; que 0 manuscrito se
destina exclusivamente a Revista Brasileira de Enfermagem e que nenhum outro manuscrito com conteido semelhante
foi publicado ou esta sendo considerado para publicagdo em outro periédico; finalmente, que, se aceito para publicacao,
concorda(m) com a transferéncia de direitos autorais para a Revista Brasileira de Enfermagem, podendo o manuscrito
ser reproduzido, distribuido, transmitido ou reutilizado, desde que seja para uso ndo comercial e com a citacdo
obrigatéria da fonte. MODELO DE DECLARACAO

A confianga na Comisséo de Publicacdo e no Conselho Editorial, e a credibilidade dos artigos publicados na REBEnN
dependem, em parte, do modo como possiveis conflitos de interesse sdo administrados durante os processos de
elaboracéo e submissdo do manuscrito, de revisdo por pares e de decisdo editorial. Ha conflito de interesse quando o(s)
autor(es) e/ou a Instituicdo a que pertence(m), o avaliador ou o editor mantém relagBes financeiras ou pessoais que
influenciam de forma inadequada suas acfes. Essas relagBes sdo também conhecidas como duplo compromisso,
interesses concorrentes ou lealdades concorrentes, e podem ser minimas, insignificantes, ou com potencial expressivo
para influenciar as a¢@es individuais ou grupais.

A REBERN, buscando evitar que conflitos de interesse possam afetar a confianca publica em seu processo de editoracao,
exige que o(s) autor(es), ao submeter um manuscrito, em qualquer das categorias aceitas para publicacdo, indique(m) se
ha, ou ndo, conflitos de interesse que possam ter influenciado, de forma inadequada, suas acdes. O(a) Editor(a)
Cientifico(a) e os Editores Associados da REBEN evitardo indicar revisores externos que possam ter algum conflito de
interesse com o(s) autor(es) do manuscrito, a exemplo daqueles que trabalham no mesmo Departamento ou Instituicdo
do(s) autor(es). Por seu turno, os revisores externos, estando conscios de relagdes financeiras ou pessoais que possam
influir sobre suas opinifes sobre o manuscrito, devem abster-se de avaliar aqueles em que haja conflito de interesse
evidente.

Para iniciar o processo de submissdo o autor responsavel pela submissdo devera cadastrar-se previamente no sistema
como autor. O sistema é autoexplicativo e, ao concluir o processo, serd gerada uma ID para 0 manuscrito, com cédigo
alfanumérico (Exemplo: REBEN-0001). O autor responsavel pela submisséo, e todos os coautores, quando for o caso,
receberdo uma mensagem confirmando a submisséo e a ID do manuscrito, para que possam acompanhar sua tramitagdo
nas etapas do processo editorial.

Inicialmente, avalia-se 0 atendimento as normas para preparacdo de manuscritos; a inclusdo do numero do registro do
ensaio clinico, quando for o caso, em nota de rodape; o atendimento ao estilo Vancouver na elaboracdo da lista de
referéncias; a clareza e objetividade do resumo; a inclusdo dos descritores entre os Descritores em Ciéncias da Saude —
DeCS; e o potencial do manuscrito para publicacdo e possivel interesse dos leitores.

Quando algum destes aspectos ndo for considerado satisfatério, 0 manuscrito é rejeitado, sendo automaticamente
arquivado no sistema. Quando avaliado positivamente, o manuscrito é encaminhado para andlise por pares (peer
review), adotando-se a avaliacdo duplo-cega (double blind review), com que se busca garantir o anonimato do(s)
autor(es) e dos avaliadores. Os pareceres emitidos pelos avaliadores podem considerar o manuscrito aceito, rejeitado ou,
ainda, que requer revisdes, seja de forma ou de conteldo. Os pareceres emitidos pelos avaliadores sdo apreciados
pelo(a) Editor(a) Cientifico(a), e um parecer final é, entdo, enviado para o(s) autor(es).



