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Resumo: O presente trabalho trata-se de uma revisdo integrativa acerca dos efeitos das intervengdes de
Enfermagem no cuidado a crianga com depressdo, utilizando-se as estratégias PICOS e PRISMA como
incremento do rigor metodoldgico. Foram realizadas buscas nas bases CINAHL, PubMed, PsycINFO,
Scopus, Web of Science, Medline e LILACS, utilizando os descritores indexados no Mesh Terms e seus
cruzamentos “depression”, “nursing” “children”, “childhood”, “nursing interventinon” e “nursing care”
empregando os operadores booleanos AND e OR. Foram resgatados 858 estudos. Entretanto, amostra final
foi constituida apenas por quatro artigos cientificos, denotando a escassez de estudos nessa area, salientando
a importancia do presente estudo. Os dados sobre as intervencGes de enfermagem a crianga com depressao
centraram-se na assisténcia integral, logoterapia, terapia com palhacos e uso da tecnologia, mostrando que 0s
efeitos dessas intervengdes perpassaram pela reducdo dos sintomas depressivos, melhora na relacao familiar
e qualidade de vida das criangas. Ademais, mostra um importante cenario do cuidar do enfermeiro,
ressaltando a necessidade de uma formacdo académica e profissional que aborde a temética da depressdo
infantil como &rea de atuagdo da equipe de enfermagem, visando & recuperacdo e promocdo da salde,
segundo as demandas e necessidades de uma clientela to especifica.
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Introducéo

A depressdo esta apontada como um dos principais disturbios psiquiatricos no mundo
(TELES, 2017). No Brasil, de acordo com a Pesquisa Nacional de Saude (PNS) de 2013, 11,2
milhdes de adultos foram diagnosticados com depressdo, dos quais menos da metade relataram
estarem recebendo ou terem recebido assisténcia médica nos Ultimos 12 meses anteriores a pesquisa
(BRASIL, 2014).

Nos episddios depressivos o individuo apresenta um rebaixamento do humor, reduzindo a
energia e a atividade, ocorrendo alteragdes que incapacitam a pessoa em diversos sentidos, como
perda do prazer, do sono, do apetite, de peso, dificuldade de concentracéo e baixa autoestima (CID-
10, 1997).

A depressdo também pode ocorrer na infancia, estudos sobre esse transtorno na crianga sao
recentes e 0S avangos neste campo s6 comecam acontecer a partir de 1970. Ha divergéncias acerca
da ocorréncia de depressao infantil, uma corrente defende que a enfermidade é igual entre as
criancas, os adolescentes e os adultos, a outra, destaca diferengas principalmente quanto a
maturidade da crianca para referir os sintomas de depressao infantil (HUTTEL et al., 2017)

A presenca de disturbios psiquiatricos durante a infancia e adolescéncia apresenta um
predominio de 10 a 20% dentre todos os transtornos em todo mundo (who, 2003). Um estudo
identificou que o transtorno depressivo foi 0 mais predominante em criangas e adolescentes
(GOULART et al., 2016)

Em visto do exposto a depressdo constitui-se um dos sofrimentos mentais mais expressivos,
sendo um desafio para os profissionais, principalmente quanto ao diagndstico e tratamento. A
assisténcia ao individuo em sofrimento psiquico deve ser integral, proporcionar a inser¢do familiar,
orientagcdes profissionais, conscientizacdo de mudancas no estilo de vida, oportunizar as
participacGes nas atividades terapéuticas individuais e grupais, estimulando dessa maneira a
motivacdo pessoal, a inclusdo e possibilidade de reflexdo sobre o processo saude-doenca,
transcendendo as interveng@es centradas no uso de psicofarmacos (DARE; CAPONI, 2016).

No intuito de promover esse cuidado integral, realiza-se o processo de enfermagem, que €
composto por cinco fases interdependentes, quais sejam: coleta de informagGes; diagnostico de
enfermagem; planejamento; implementacdo e avaliagdo (TANNURE; PINHEIRO, 2010). O
diagnostico segue uma ordem de prioridade baseada no grau de ameaca e riscos para o cliente.
Quanto a depressao infantil, os diagnosticos de enfermagem mais presentes tém como referéncia 0s

principais sinais e sintomas apresentados pelas criangas, norteardo a enfermagem no planejamento e
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implementacdo de intervengOes mais eficazes e eficientes que promovam a melhora da qualidade de
vida da crianca e da familia (COSTA et al., 2013)

Além disso, o cuidado integral realizado pela enfermagem é capaz de melhorar adesdo ao
tratamento, assim como da qualidade de vida em pacientes pediatricos com transtorno depressivo,
favorecendo também a reducdo significativa dos sintomas apresentados por estes (SUN et al.,
2017).

Do exposto, 0 presente estudo tem como objetivo investigar os efeitos das intervencdes de
enfermagem no cuidado a crianca com depressdo, a pergunta norteadora que embasara a pesquisa é:
qual o efeito das intervencdes de enfermagem no cuidado a crianga com depressdo?

A importancia desta pesquisa justifica-se diante da escassez informaces acerca das praticas
desenvolvidas pelos profissionais da enfermagem na assisténcia a criangca com transtorno
depressivo. Assim, a sumarrizacdo das informacdes publicadas sobre esse tema e contidas no
presente estudo pode auxilar a tomada de decisdo na prética clinica, promover reflexfes acerca da
insercdo do enfermeiro no cuidado da crianga com depressdo, além de contribuir com a comunidade

académica, beneficiando a pesquisa e 0 ensino dessa tematica.

Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisao integrativa de literatura, que tem por finalidade reunir os
resultados de estudos publicados sobre o tema, favorecendo desta maneira 0 acesso ao
conhecimento cientifico e tomada de decisdes dos profissionais baseada em evidéncias cientificas
apresentadas e resumidas no artigo (VASCONCELOS et al. 2017). Para formular o titulo e a
pergunta norteadora seguiu-se a estratégia PICOS (Population Intervention Comparator Outcome
Setting) (COCHRANE, 2009) e a elaboracao do relatério dessa revisdo foi de acordo com PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analysis (LIBERATTI et al. 2009). As
buscas e pré-selecdo dos estudos foram realizados por dois pesquisadores independentes, que foram
calibrados com verificacdo do indice de concordancia. Diante de conflitos na sele¢do dos estudos
um terceiro pesquisador foi consultado.

As bases pesquisadas foram CINAHL, PubMed, PsycINFO, Scopus, Web of Science,
Medline e LILACS, utilizando os descritores indexados no Mesh Terms e seus cruzamentos
“depression”, “nursing” ‘“children”, “childhood”, “nursing interventinon” e “nursing care”
empregando os operadores booleanos AND e OR. Realizou-se ajuste na estratégia de busca de

acordo com as especificidades de cada base, mantendo adequacéo a pergunta norteadora e aos seus
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respectivos critérios de inclusdo do estudo. N&o foi utilizado limitador de tempo e nem de idioma,
bem como pesquisa em literatura cinzenta. No intuito de ampliar o resgate de estudos elegiveis para
a amostra, foi realizado a estratégia de busca Bola de Neve (snowball) por meio da leitura de todas
as referéncias dos artigos selecionados para a amostra dessa revisao.

Os critérios de inclusdo foram: artigos cientificos de dados primarios, oriundos de estudos
de intervencdo que mostrassem os efeitos das intervencdes de enfermagem a crianga com transtorno
depressivo. Os critérios de exclusdo: artigos que nao foram elaborados por enfermeiros ou nao
apresentassem os efeitos das intervencGes de enfermagem.

Figura 1. Resultados da busca em banco de dados, selecdo de artigos por pesquisadores
independentes e comparacao das selecGes para construcdo da amostra final.

depression OR depressed Artigos localizados
AND children OR childhood — (n: 858)
AND nursing (n:363)

Medline: 83
LILACS: 39 Leitura do titulo e /ou resumo ] : ]

] Excluidos pela leitura do titulo e resumo, os
Scopus: 60 (n: 858) o . .

quais ndo trataram de intervences de

PubMed:39 5| enfermagem a crianca com depresséo
CINAHL: 30 (n: 837)
Web of Science:42
PscycInfo:70 »| Primeira comparacéo entre pesquisadores.

depression AND children OR
childhood OR child AND
“nursing intervention” (n:288)

Medline:35

A 4

Artigos elegiveis (n: 21)

LILACs:9 Exclusdo de artigos
Scopus: 92 v duplicados (n: 12)
PubMed: 36 Leitura do texto completo
CINAHL: 82 (n: 9)

Web of Science: 19

PsyINFO:15
Artigos excluidos apos leitura
completa (n: 5)

A 4

Segunda comparagao entre os autores

depression AND children
AND “nursing care” (n:207)

Medline:48
LILACs:23 Critério de exclusao
Scopus: 64 Artigos que ndo implementaram as
PubMed:16 » intervencBes de enfermagem a crianga com

' J depressao e/ou ndo mostraram seus efeitos
CINAHL: 12 4
Web of Science: 22 Amostra Pré-Final
PsyINFO: 22 (n:4)

Resgatados por Snowball Amostra final
(n:0 ) — (n:4)
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Resultados

A amostra final foi constituida por quatro artigos cientificos, selecionados pelos critérios de
inclusdo previamente estabelecidos. O primeiro artigo pode ser encontrado em cinco bases de dados
CINAHL, Scopus, Medline, Pubmed e Web of Science, 0 segundo e terceiro na Scopus e 0 quarto
na CINAHL. De acordo com essas buscas, identificou-se a escassez de artigos no que concerne as
intervencdes da enfermagem a crianca com depressdo, o que justifica a amostra estd composta por

apenas quatro artigos.

Autor/ Ano/ Local/Jornal/ Desenho do Amostra Instrumentos Anélise dos dados
Fator de Impacto estudo
Artigo—1- Al Ensaio clinico | 50 criancas saudaveis. Hamilton Depression | SPSS 19.0; ANOVA,;
Sun, et al., 2017 controlado 60 criancas deprimidas com | (HAMD) Assessment test-t; Bonferroni;
China randomizado baixo BDNF, divididas | Avaliagdo da qualidade | Welch; Dunnett's T3
Experimental and aleatoriamente  em  dois | devida
Therapeutic Medicine grupos: enfermagem integral | Avaliacdo da
(n=30) e enfermagem | conformidade ao
tradicional (n = 30). tratamento
Artigo — 2 — A2 Ensaio clinico | 99 criangas (7 a 13 anos de | State-Trait Anxiety | SPSS 15.0; T Test,
Alparslan e Bozkurt, 2017 | controlado idade) e suas maes Inventory for Children; | Chi-Square, = Mann-
Turquia randomizado divididos aleatoriamente em | Beck Depression | Whitney U Test,
An International Journal for grupos de palhagos e | Inventory (BDI) for | Friedman Test, One-
Research, Policy and Practice controle. Children; State-Trait | way ANOVA and
Anxiety Inventory | Wilcoxon Signed
(STAI); Beck | Rank Test; Mann—
Depression Inventory Whitney U test;
Friedman test;
Wilcoxon Signed
Rank test; post hoc
test.
Artigo — 3 - A3 Ensaio clinico | Amostra de 142 alunos. | Questionario elaborado | descriptive statistics,
Kang, et al., 2013 controlado grupo experimental (n = 70) | pelos pesquisadores para | Chi-square,  Fisher’s
Coreia ou grupo controle (72). mensurar 0 sentido da | exact test, t-test, and
J Korean Acad Nurs vida. repeated measured
ANOVA
SPSS/PC 18.0
Artigo — 4 - A4 Ensaio clinico | Estudantes (n = 363) 93 | CPG-related diagnosis Chi-square.
Bakken et al., 2015 controlado alunos (Coorte 1) coorte 2, | Mobile Health Decision
Estados Unidos randomizado 132 alunos e no terceiro | Support System
J Nurse Pract. Coorte incluiram 138 alunos
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Ne do Objetivo Exposicdo / Intervengéo Desfecho/Resultados
rtigo

Al Investigar a correlagdo entre o fator | Um grupo de criangas com depressdo | Ap6s o tratamento, a expressdo da
neurotréfico derivado do cérebro (BDNF) | assistido através de cuidados | proteina BDNF foi maior no
no soro e depressdo em criangas;Explorar | tradicionais de enfermagem. Outro | grupo de enfermagem integral.

os efeitos de diferentes protocolos de | grupo de criangas com depressdo | houve uma diminuicéo
enfermagem em pacientes com baixos | assistidos através de cuidados | significativa nos escores da
niveis de BDNF. integrais de enfermagem incluindo | depressdo no grupo de
apoio  fisico, educacional e | enfermagem integral, A adesdo ao
emocional. tratamento e a qualidade de vida

ap6s o tratamento melhoraram
também nesta mesma amostra.

A2 Determinar o nivel de ansiedade e | Um grupo controle de criancas ndo | A intervengdo terapéutica com
depressdo em  pacientes  pediatricos | recebeu intervengdo durante a | palhagos é eficaz na redugdo do
hospitalizados e investigar o efeito da | internagdo hospitalar, outro grupo de | nivel de ansiedade e depresséo das
aplicacdo do modelo de terapia com | criangas do estudo interagiram com | criangas durante a internacdo

palhagos (grupo experimental) e aplicagfes | palhacos durante a internagéo. hospitalar. O grupo clown foi
hospitalares padrdo (grupo controle) no determinado para ser
nivel de ansiedade e depressdo de criancas significativamente menos ansioso
e suas maes. e deprimido quando comparado ao
grupo controle.
A3 Identificar efeitos de uma logoterapia | Amostras de 142 estudantes do | O significado de vida e respeito a

aplicada a vida, aplicada em respeito a | ensino fundamental, 70 fizeram parte | vida aumentou significativamente
vida, significado de vida e depressdo em | do grupo experimental tendo acesso | e a  depressaio  diminuiu

alunos mais velhos do ensino fundamental. | ao programa ‘Minha vida preciosa e | significativamente para
72 do grupo controle. participantes do grupo
experimental.

Ad O objetivo deste estudo foi comparar as | Mobile Health Decision Support | Os resultados do ECR fornecem
taxas de diagndstico e planejamento de | System evidéncias de que o SSM de saude
cuidados por enfermeiras registradas em movel foi eficaz em aumentar as
treinamento de NP randomizado para SSM taxas de diagndstico.
de satde mével versus grupo controle para Nos  encontros com  um
obesidade e sobrepeso, tabagismo e diagndstico de depressdo
depresséo. pediétrica, também houve

significativamente mais planos de
itens de cuidados no grupo SSM
de satde mével.

Os resultados mostraram que as intervencbes de enfermagem a crianca com depressao

podem ser subdivididas em intervencGes direcionadas exclusivamente a crianca e ao binbmio, bem
como ser classificadas de acordo com a técnica utilizada, em psicossocial ao abordar a crianca e o
seu contexto de vida como na logoterapia e na intervencdo com palhacos; intervencao integral
incluindo suporte fisico educacional e emocional; e intervencdo por meio da tecnologia movel.
Quanto a forma de avaliacdo dos efeitos dessas intervencdes foram aplicados instrumentos
validados e medicdo de proteinas relacionadas aos sintomas da depressdo, estratégias que aumentam
a qualidade da evidéncia cientifica produzida como desfecho.

Discussao

A depresséo infantil ¢ um problema grave relacionado as incapacidades e prejuizos no
desenvolvimento das potencialidades dessa crianca, fendmeno crescente no Brasil e no mundo e que
acarreta para crianga comprometimentos importantes nas fungdes sociais, emocionais e cognitivas,
interferindo em seu desenvolvimento e podendo repercutir na fase adulta. Do exposto e
considerando o dificil diagnostico e tratamento da depressdo na crianga, a sua abordagem
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terapéutica é de extrema importancia, porém tem-se uma escassez de estudos acerca da investigacdo
de intervencgOes adequadas (SCHWAN; RAMIRES, 2011; SILVA; ROCHA, 2016).

Os resultados obtidos nessa revisao mostram a importancia e as contribui¢cdes do enfermeiro
na assisténcia e intervencdo nos quadros de depressdo na crianca, ao enfatizar a relevancia de
cuidados integrais de enfermagem para melhora dos sintomas de depressao e qualidade de vida em
pacientes pediatricos.

O processo de enfermagem auxilia o professional em diversos aspectos no cuidado a crianca
com depressdo, assim, o0 enfermeiro intervém contribuindo para melhoria do bem-estar fisico,
mental e social, promovendo a qualidade de vida das criangcas com depressdo, dos seus familiares
ou cuidadores, dentro do contexto social que estes se inserem, atenuando os fatores relacionados a
este sofrimento psiquico (COSTA et al., 2013).

Percebe-se que a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem constitui uma importante
estratégia para nortear as intervencbes de enfermagem a crianga com depressdo, além de
proporcionar a insercdo da familia e o contexto sociocultural no processo de cuidar dessa crianga.
Ademais, possibilita constante avaliacdo dos efeitos dessas intervencdes e consequente adequacdes
de acordo com as demandas e necessidades de satde dessa clientela visando a promocdo da salde,
melhora e reabilitacdo dessas criangas com depressdo, principalmente com o contributo da
reinsercdo em suas atividades diérias incluindo a escola (COSTA et al., 2013).

A depressdo infantil constitui um fendbmeno complexo, segundo Silva e Rocha (2016), a
depressdo na crianca é de dificil diagnéstico e tratamento o que justifica o investimento e a
relevancia de estudos sobre as diversas formas de intervencdo, como a ludoterapia, que é um
método tarapéutico realizado por meio do brincar planejado levando a crianca a expressdo de seus
sentimentos visando apoiar-la nas dificuldades enfrentadas.

Um dos artigos incluidos na amostra identificou os efeitos positivos de uma terapéutica
ludica com palhacos efetivada pela enfermagem para criangas hospitalizadas. A intevencdo com
palhagos obteve resultados semelhantes a outros estudos que a utilizaram com criangas, diminuindo
0 nivel de estresse da crianga e melhorando a aceitacdo desta as intervengdes de enfermagem
(OLIVEIRA et al., 2017). Do exposto percebe-se que a enfermagem consegue auxiliar ndo somente
na depressdao, mas também no processo de alivio do sofrimento psiquico, emocional e
consequentemente agravamento do estado de saude dessas criangas e suas familias.

O processo de adoecimento e hospitalizagdo na crianca séo estressores que favorecem o

rebaixamento do humor, predominando o sentimento de tristeza. A terapéutica realizada por meio
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do brinquedo livre, jogos, colagens, desenho, pintura e historias, auxilia nos cuidados em pediatria
durante internaces (SANCHEZ e EBELING, 2011).

Do exposto € nitido que a enfermagem tem um papel importante no ambito dos cuidados
referentes a depressdo na infancia. Entretanto, essas intervencbes precisam transcender o nivel
hospitalar, a enfermagem deve promover acdes de promocao a salde da criangca com depressao no
ambito da Atencdo Baésica, importante espaco de atuacdo do enfermeiro ja que ele desenvolve
consultas de puericultura, estando sempre em contato com as criancas e familias, momento
oportuno para a investigacdo diagnostica de possiveis riscos e agravos a saude dessa clientela,
possibilitando intervengdes precoces (MAIA; VALENCA; SOBREIRA, 2017).

A enfermagem e os demais profissionais da atencdo priméria sdo agentes favorecidos para
identificar, acolher e instituir acGes de assisténcia para criancas e adolescentes com problemas de
saude mental, levando em consideracdo a proximidade com seu contexto de vida. Salienta-se que
constitui atribuicdo de sua responsabilidade a identificacdo e encaminhamento para equipes de
salde mental de referéncia, como o Centro de Atencdo Psicossocial Infanto-Juvenil (CAPSI). A
interface da Atencdo Basica como as escolas do territorio também possibilita a implementacéo de
acdes de promocao, prevencao e intervencdo na satde mental. E importante que se tenha um olhar
para as escolas como pontos de salde ampliados, nestas é possivel que a equipe invista em
terapéuticas no contexto escolar (BRASIL, 2013).

MOLL, et al., (2014), em seu estudo salienta uma limitacéo relacionada a auséncia de um
profissional de salde no ambiente escolar. Este prop6s uma integracdo entre educacdo e salde na
prevencdo e tratamento do escolar depressivo. Os professores participantes do estudo relataram néo
ter apoio da equipe de estratégia da familia, nesta perspectiva o autor coloca a importancia da
articulacdo do enfermeiro junto a escola, estabelecendo ac¢Bes junto as criangas depressivas no
contexto escolar e/ou domiciliar.

Um trabalho selecionado para amostra dessa revisdo descreve uma intervencdo de
enfermeiros por meio da logoterapia sobre a depresséo nos alunos do ensino fundamental. O estudo
de Soares et al. (2015) obteve resultados positivos com relacdo a um trabalho educativo por parte da
enfermagem nas escolas e conclui que percebeu em seu estudo a necessidade de aliangas entre
educacdo e salde, uma vez que possibilitam o desenvolvimento de competéncias entre os dois
Servigos.

Isso demonstra e justifica o trabalho da enfermagem no ambito da atencéo basica no que se

refere & saude mental e especificamente a depressdo em criangas em parceria com as escolas. E no
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contexto escolar que a crianga passa a maior parte do tempo, no qual se percebe o aparecimento de
um dos principais problemas da depressédo infantil, o rebaixamento do rendimento escolar
(BORGES e BITTAR, 2016). A partir dessa realidade, pais, professores, enfermeiros e
professionais da atencdo basica podem estar identificando e intervindo na depressdo infantil de
maneira efetivamente positiva.

No exposto é possivel perceber que o enfermeiro tem a possibilidade de atuar
favoravelmente na depressao infantil em diversos @mbitos da salde e de diversas formas. Bakken et
al. (2015), mostra em seu estudo os efeitos positivos de um sistema moével de salude. Existem
inimeras vantagens do uso da tecnologia no cuidado de enfermagem com possibilidades de
qualificacdo assistencial, sistematizagdo de informacgdes do cuidado para tomada de deciséo e o
juizo diagndstico (SALVADOR et al., 2012).

Nessa perspectiva, a enfermagem pode inovar sua assisténcia com auxilio da tecnologia para
proporcionar aos individuos um cuidado, integral e de qualidade em todos os setores de atuagdo. A
modernizacdo do cuidar, por meio de aplicativos, equipamento, dentre outros, pode advir para
enfermagem como uma ferramenta positiva para ajudar o enfermeiro em suas intervencdes e em

todo seu processo de trabalho e na perspectiva da terapéutica a crianca com depressao.

Concluséo

A presente revisdao sobre as intervencdes de enfermagem a crianga com depressao
centraram-se na assisténcia integral, logoterapia, terapia com palhacos e uso da tecnologia,
mostrando que os efeitos dessas intervencBes perpassaram pela reducdo dos sintomas depressivos,
melhora na relagdo familiar e qualidade de vida das criangas. Ademais, mostra um importante
cenario do cuidar do enfermeiro, visto a escassez de estudos de intervencdo nessa tematica o que
representou uma limitacdo desse estudo de revisao.

Deve-se ressaltar a necessidade de uma formacdo académica e profissional que aborde a
temaética da depressdo infantil como area de atuacdo da equipe de enfermagem, incluindo o processo
de enfermagem, visando a recuperacdo e promocédo da saude, bem como a prevencgéo do transtorno
depressivo por meio de plano de cuidados elaborado de acordo com as demandas e necessidades de
salde dessa clientela. Salienta-se a importancia dessa tematica na promog¢do da sadde infantil, a

apropriacdo do enfermeiro nas diversas formas de intervencao.
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