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RESUMO: INTRODUCAO - A atividade direcionada por meio do Brinquedo Terapéutico
proporciona liberdade, estimula a atividade motora, criatividade, ensina a lidar com situa¢des
de conflito, além de exprimir o conteudo internalizado, possibilitando intervencdo frente aos
seus desafios. OBJETIVO - apreender a percep¢do da crianca sobre o processo de
hospitalizagdo durante a sessdo do brinquedo terapéutico instrucional. METODO - trata-se de
uma abordagem qualitativa direcionada por roteiro semi-estruturado com 25 criangas
hospitalizadas em ala pediatrica de um hospital universitario publico, utilizando referencial
metodolégico da andlise de conteldo segundo Bardin. RESULTADOS - durante a abordagem,
houve interacdo da crianca, manuseio dos instrumentos, curiosidade com os objetos
desconhecidos e afinidade com materiais hospitalares que apresentaram aproximacao prévia.
Relataram experiéncias e os sentimentos que permearam esses momentos. CONCLUSAO - a
utilizacdo do brinquedo terapéutico instrucional como uma pratica coadjuvante ao
tratamento, proporciona assisténcia humanizada, sendo aplicavel a prdtica ao cotidiano da
unidade de internagdo pediatrica.

Palavras-chave: Jogos e brinquedos; Crianc¢a da crianga; Crianga hospitalizada; Enfermagem
pedidtrica.

ABSTRACT: INTRODUCTION - The activity directed through the Therapeutic Toy provides
freedom, stimulates motor activity, creativity, teaches how to deal with conflict situations,
and expresses internalized content, enabling intervention in face of their challenges.
OBIJECTIVE - To understand the child's perception of the hospitalization process during the
instructional therapeutic play session. METHOD - This is a qualitative approach guided by a
semi-structured script with 25 children hospitalized in the pediatric ward of a public university
hospital, using a methodological framework of content analysis according to Bardin. RESULTS
- during the approach, there was interaction of the child, handling of the instruments, curiosity
with the unknown objects and affinity with hospital materials that presented previous
approach. They reported experiences and feelings that permeated these moments.
CONCLUSION: the use of the instructional therapeutic toy as an adjunctive practice to
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treatment provides humanized assistance, being applicable to the daily practice of the
pediatric inpatient unit.

Keywords: Play and Playthings; Child care; Child Hospitalized; Pediatric Nursing.

INTRODUCAO

Brincar é o modo que a crianga utiliza para se relacionar com o mundo e se expressar,
pois possui recursos cognitivos limitados para interpretar determinados sentimentos, além de
apresentar mecanismos de enfrentamento escassos. A atividade direcionada proporciona
liberdade, estimula a atividade motora, criatividade, ensina a lidar com situac¢des de conflito,
além de exprimir o conteudo internalizado, possibilitando intervencdao frente aos seus
desafios.

O processo de hospitalizacdo, diagnéstico da patologia, submissao a procedimentos
desconhecidos desencadeia na crianca descontrole no seu estado psicofisioldigico,
acarretando medo, retracdo, apatia, irritabilidade, prejudicando potencialmente seu
desenvolvimento neuropsicomotor, comumente apresentando regressdo de habilidades
previamente adquiridas.

A fim de transformar a crianca em sujeito ativo do seu processo saude-doenca, o
Brinquedo Terapéutico (BT) tem como fundamento a brincadeira estruturada, devendo ser
aplicada por profissional previamente treinado. Tem como objetivo a catarse, proporcionando
alivio das tensdes vivenciadas, compreensao da patologia, colaboragao com os cuidados, além
do fortalecimento do vinculo entre profissional e paciente.

A fase pré-escolar é a mais favorecida com o brinquedo, pois apesar da imaturidade
cognitiva, apresenta o pensamento fantasioso e criativo, revelando seu mundo interior, seus
medos e angustias por meio da brincadeira, utilizando de ferramentas que viabilizam a
aproximacdo com o ambiente hospitalar, transformando em um ambiente menos hostil.

Com o objetivo de contemplar as necessidades da crianga no ambiente intra-hospitalar,
e desvelar a percepcdo da crianga sobre a hospitalizacdo o brinquedo terapéutico apresenta
trés modalidades: instrucional, dramatico e capacitador de fungdes fisioldgicas. Apesar das
distintas modalidades, o objetivo primordial é a preparac¢ao da crianga para as circunstancias
adversas que poderd ser submetida. Salienta-se que o BT diferencia-se do brincar recreativo,
cujo desfecho é somente o entretenimento.

A pratica é regulamentada pelo Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) sob o
parecer n? 0546/2017 que atesta essa pratica como complementar ao processo de
enfermagem, devendo ser realizada preferencialmente pelo enfermeiro, ou se realizada pelo
técnico, deve ser supervisionado pelo enfermeiro.

Considerando que a modalidade instrucional favorece a aplicagdo no cotidiano do
enfermeiro, tanto na abordagem a crianca quanto na execucdo de procedimentos, utilizando
recursos proprios do hospital e o brinquedo da crianca, e partindo do questionamento “o que
a crianca entende sobre a hospitalizacdo?” o presente estudo objetivou apreender a
percepcdo da crianga sobre o processo de hospitalizacdo durante a sessdo do brinquedo
terapéutico instrucional (BTI).

METODO
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Trata-se de pesquisa de abordagem qualitativa, realizada com criancas de trés a 12
anos, hospitalizadas em unidade pediatrica de um hospital universitario publico, situado na
regido Norte do Parand, Brasil. A unidade é dotada de 20 leitos, onde internam criancas de
zero a 12 anos, de demandas clinicas e cirargicas.

A populacdo da pesquisa foi composta por 25 criangas no periodo de agosto de 2016 a

setembro de 2017, o BTl foi aplicado por enfermeiros residentes de Saude da Crianga e
graduandos  de enfermagem, que foram previamente  treinados pelos
monitores/multiplicadores e professores pertencentes ao projeto de extensdo intitulado
“Utilizacdo do Brinquedo Terapéutico em criangas hospitalizadas em uma unidade pediatrica”.

A abordagem foi realizada de forma individualizada, a beira do leito, direcionada por
um formuldrio semi-estruturado, gravada com dispositivo multimidia, apds assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) pelos responsaveis, sendo posteriormente
transcrito na integra para anadlise do conteddo dos discursos utilizando o referencial
metodolégico de Bardin.

Foram incluidas as entrevistas que continham a assinatura do TCLE pelo responsavel,
aceite da crianga em participar e idade superior a trés anos com condi¢des cognitivas para
responder as questGes norteadoras.

As questdes norteadoras foram: “Conte pra mim por qué estd internado no hospital”;
“Como estd sendo pra vocé ficar no hospital?”; “Como foi para vocé participar do brinquedo
e contar sua histéria”; “Fale para mim como serd depois do tratamento aqui no hospital
(alta)”.

Os materiais utilizados constituiram-se boneca (o) da prépria crianga e/ou boneco
branco ou negro caracterizado com os dispositivos e curativos da crianca, além de
estetoscdpio, termémetro, seringa, algodao, fita, otoscdpio, microscopio, sonda e atadura. O
boneco foi caracterizado conforme a realidade da criangca no momento.

Salienta-se que os recursos utilizados sdo materiais pldsticos e de facil desinfecgao,
com solugdo desinfetante padronizada pela Comissdao de Controle de Infecgao Hospitalar, pois
sdao manipulados por outras criangas.

Comintuito de preservar aidentidade, os sujeitos foram caracterizados com aletra “C”
de crianga seguido de um algarismo ardbico correspondente a sequéncia de digitacdo das
entrevistas, idade e diagndstico ou procedimento realizado, ficando equivalente a: C1, 62
Toracotomia.

A pesquisa faz parte do projeto de extensdo que realiza aplicacdo do brinquedo na
unidade de internacdo pediatrica, o mesmo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de Londrina sob o parecer n2 039/2014,
CAAE n° 27836414900005231.

RESULTADOS

Foram entrevistadas criangas de ambos os sexos, sendo 12 feminino e 13 masculino,
com idade variando de trés a 11 anos. Durante a abordagem do BTI houve interagao da
crianga, manuseio dos instrumentos, curiosidade para com os objetos desconhecidos e
afinidade com materiais hospitalares que apresentaram aproximacao prévia como seringa,
agulha, equipo, medicacao, incisdo cirurgica, drenos e curativos.

Os discursos foram separados em eixos que desvelam as vivencias da crianca durante
a hospitalizagao.

DE CASA PARA O HOSPITAL: O QUE ACONTECEU?
Ideagdo. Revista do Centro de Educacdo, Letras e Satde. v. 20n°2, e-ISSN: 1982-3010, 2018



101

Apds andlise das entrevistas, foi possivel observar conhecimento empirico relacionado
ao motivo que acarretou a internacdao. Algumas associaram sinais e sintomas que
antecederam a hospitalizacdo como fratura, dor e edema.

“Eu estava doente, diabetes... Tomaraquiuns remédios!” (C4, 8a Cetoacidose
Diabética).

“E que estava inchada... Porque tenho problema renal.” (C8, 5a Sindrome
Nefrotica).

“Ela amanheceu inchada... Agora vai dar injecio no bumbum. Ela estd com
pneumonia [...] dando remédio, para ndo ficar mais doente. [refere ao
boneco]”(C19, 5a Abcesso Pulmonar).

“Para fazeruns exames... Comoque é o nome dele mesmo... Ressondncia.” (C9,
9a Broncoaspiragao).

“Ele vaitomar injeg¢do e estd com a perna quebrada [boneco]. Quebreia perna,
eu estava andando e escorreguei[auto referindo].”(C24, 11a Osteossintese de
Fémur).

“Minha barriga doeu. Eles cortaram minha barriga, masndo inteira!” (C18, 10a
Retirada de Material de Sintese).

As criancas localizaram dor, apontaram situacdes que poderiam ter ocasionado a
internagao, opinaram sobre as préximas etapas de tratamento, exprimiram sentimentos e
acontecimentos utilizando o boneco.

Entretanto, as criangas que apresentaram menos conhecimento acerca do diagndstico,
procedimentos e até mesmo sobre o motivo da hospitalizagao, participaram de forma menos
ativa do brinquedo.

“Eu estouvomitando!”(C2, 9a Cateterismo Nasoenteral).

“Vim tomaragulha.” (C11, 3a Fratura).

“Ndo sei [motivo da internacdo].”(C17, 4a Hipospadia).

“Estou no médico.” (C7, 4a Trauma de Joelho).

“Também ndo sei [motivo da internacao]. Estava andando de bicicleta e cai,
doeu muito.” (C12, 8a Trauma Cranioencefalico).

TRISTE POR ESTAR AQUI E LONGE DA MINHA CASA

O ambiente intra-hospitalar é temido por ser frio e monétono, além da escassez de
atividades distrativas. Queixaram-se de cuidados ndo compativeis com a idade como uso de
fralda em idade escolar, e coorte com criangas de faixa etaria distinta. Por meio do BTI
expressaram sentimentos de saudade do convivio familiar, escola, amigos e animais de
estimacao.

“Estou com saudade dos meus amiguinhos, do meu gato eda minha
cachorra...” (C7, 5a Reconstrugdo de Fémur).

“Eu estou com saudade do pai.” (C8, 4a Hipospadia).

“Da minha vo... NéGo vou ter saudade dos meus amiguinhos nunca! Nem da
escola![...] E, mas eu ndo queria! A ninguém vaisaber [uso de fralda], se vocé
imaginartudo que meus amigos falam.” (C9, 92 Broncoaspiracdo).

“Sim [saudade de casa], dos meus irmdos e da minha familia. Eu gosto de ficar
conversando com eles aqui e ficar brincando, ndo de ficar tomando essa
vacina.” (C22, 5a Pneumonia).
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“Conhecidois bebés, um ld no outro quarto um nesse quarto. Choravam muito,
e o outro ali queria meu ursinho!” (C1, 6a Toracotomia).
“E desanimador!”(C2, 11a Cirurgia Ortopédica).

Apesar de vivenciarem experiéncias hostis, houve relatos de momentos positivos
durante a hospitalizagdo.

“Eu queria ficar aqui porque ontem teve musica ao vivo para mim. Mas é ruim
porque ndo consigo mudar de posicdo, dormir direito, tenho que ficar de
barriga para cima, nGo poderandar.” (C24, 11a Apendicite).

“Sim... Ela gosta! [Hospital]”(C23, 11a Fratura de Fémur).

“So gosteido banho.” (C20, 7a Apendicite).

Expressaram medo e dor devido a manipulacdo constante de estruturas corporais,
todavia, ndo compreendiam a necessidade do manuseio, por ndo haver explicagao prévia do
procedimento e o decorrente desconforto ocasionado pela técnica.

“Tudo [ndo gosta]!”(C2, 9a Cateterismo Nasoenteral).

“Eu tenho medo de ficar aqui... do doutor... Ele poe todo dia a sonda... Ele
coloca e déi muito.” (C17, 4a Hipospadia).

“E que é ruim essa cama. Néo é boa de pular, mas néo é para pular mesmo,
porque sendo vocévaiperderaveia. [...] etambém, eu vou fugir quando vocés
ndo estiverem aqui.” (C19, 5a Pneumatocele com Abcesso Pulmonar).

Durante o periodo de internacao, a crianga esta sujeita a procedimentos invasivos que,
na maioria das vezes, sdo potencialmente desconfortdveis, dolorosos e ocasionam
desconforto mesmo apdés o término. O procedimento destacado foi a pun¢do venosa, que
apesar de um método de baixa densidade tecnoldgica, resulta no medo da sensacao de dor,
no entanto, a maioria alegou que a pung¢do era necessaria para o tratamento. Além disso,
relataram procedimentos clinicos, cateterismos, uso de medicamentos e situacbes que
desconheciam a finalidade.

“Eles me fizeram dormir, eu nem sentia agulhada. Eu jGd tomei um monte de
vacina, aqui, aqui, aqui. Onde mais doeufoinopé, até dormindo sentia agulha.
[...] Eundo sei o nomeso que eu sei o queé... agulha, acho que esse é s6 para
isso mesmo.”(C1, 6a Toracostomia).

“Vieram colocar agulha em mim... doeu muito. Eu vou dar isso na boca mesmo
[medicamento].”(C4, 8a Cetoacidose Diabética).

“E coloca esse negdcio [cateter nasoenteral], para ircomida para o estbmago.
”(C2, 9a Cateterismo Nasoenteral).

“Aeles coloram um monte de aparelhosaqui, mas precisava colocar um monte
de aparelhos em mim? E, mas por que eles colocaram tudo aquilo em mim?”
(C9, 9a Broncoaspiragao).

Demonstraram no brinquedo diversas situacdes vivenciadas, e consequentemente, a
visdo delas sobre a condu¢dao dos procedimentos pelos profissionais da saude deixando
evidente, momentos atraumaticos como traumaticos.

“Agora vai ser a Ana [boneca]! Vou ver o cora¢do dela. Sim! Batendo! A
inje¢do! Remedinho. Tomeiinjegdo. Vaicurar ela.” (C7,4a Trauma de Joelho).
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“Pedro, quandoa tia enfermeira vir aquifazer alguma coisa, daro remedinho,
pode chorar, mas deixa ela dar o remedinho td bom? E para vocé poder ir
embora logo [refere-se ao boneco].”(C15, 7a Plaquetopenia).

“Estela [boneca], nds vamos colocar um gessinho para néo doer muito. Se vocé
quiser chorar, pode chorar. Aperta minha méo bem forte. Estela estd doendo?
A Estela disse que ndo estd. Acabei Estela, vocé estd bem? Estd beme sem dor.”
(C14, 5a Reconstrucdo de Fémur).

“Agora eu vou coletar sangue. Vou ver se estd bom, vé se ndo tem verme. [...]
Ela estd com medo, porque ela morre de medo de levar inje¢éo, ela chorou
muito, ela ja quer ir embora com a mde dela [boneca). [...] Sabe o que eu
escutei? Que o pulmdo dela estd chiando, agora vou dar o remédio dela de
tosse, Ai ela estd se mexendo, vocé pode segurar? Foi rapidinho, foi sé uma
picada de abelha, ‘mas doeu, ndo quero mais’, ndo precisa chorar, fica calma,
logo vocé vai tomarbanho” (C19, 5a Abcesso Pulmonar).

“Deixa ela aqui [boneca]! A gente vai fura a cabecinha dela.... Pega o
alquinho!”(C8, 5a Sindrome Nefrdtica).

FOI BOM BRINCAR, MAS ESTOU VOLTANDO PARA CASA

A maioria das criangas ao notarem a finaliza¢ao do BTI, criam uma nova situagao para
nao dar “alta” ao boneco, estimulando o monitor a prosseguir com a aplicagdao. Contaram
sobre a expectativa de alta e anseio de retornar as atividades que previamente executavam.

“Sim [gostou]! Quero levarissoaquiembora! Compra isso paramim, mde? Vou
brincar mais. [...] Eu vou brincar de novo, a Ana [boneca] chegou!” (C7, 4a
Trauma de Joelho).

“Eu gosto dos brinquedos, mas eu ndo gosto porque pode teruma agulha.”
(C14, 5a Reconstrucdo de Fémur).

“Posso ouvirseu coragdo?[...] Esse é meu né [brinquedo] ?/[...] Cuida bem da
nenémta?” (C11, 3a Fratura).

“Fala com a mamde, ficar com o Vé [quandochegaremcasa). Vouser médica!”
(C7, 42 Trauma de Joelho).

“Aquieu ndo quero fazer mais nada. Ahld em casa? Eu quero pegar meus ldpis
pintar, pintar, pintare depois vou pedir um monte de copias, antesde eu sair
daqui eu vou pedir um monte de cOpias dos desenhos.” (C9, 9a
Broncoaspiragdo).

“Gostodejogarvideo game de bicicleta.” (C12, 8a Trauma Cranioencefalico).
“Brincar com meu gato e com a minha cachorra.” (C14, 52 Fratura de Fémur).
“Quando eu sair daquieu vou fazer uma festa. De quando eu sair daqui, faz
muito tempo que estou aqui, nem meu pai nem minha mde lembra quanto
tempo.”(C1, 6a Toracostomia).

“Agoravamos brincarde novo.” (C8, 5a Sindrome Nefrotica).

“Eu gostei mais desse, desse aqui, desse![...] A tia depois vocés voltam? Antes
do meu cafévocés voltam?” (C9, 9a Broncoaspiracdo).

DISCUSSAO

O desempenho da crianca durante a aplicacdo do BTl variou conforme a faixa etaria,
utilizaram em alusdo a si, revelando no boneco momentos semelhantes aos vivenciados antes
e durante a hospitalizacdo, evidenciando a catarse.? A partir disso, o brinquedo mostra-se
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auxiliador no processo de estreitamento do vinculo entre profissional da saude e paciente
pediatrico.

Durante a aplicacdo expressaram medo, angustia, temor do desconhecido e ansiedade.
Descreveram o motivo da internagao por meio da associacdao de sinais e sintomas, pois foi
proporcionado, pela da brincadeira, um ambiente favoravel para a troca de informacdes entre
profissional e crianca, além de acolher a necessidade sua em ser ouvida e minimizar suas
duvidas em relacdo aos procedimentos e condutas, tornando estavel o elo que conecta a
crianga ao seu mundo mdgico, que é fragilizado durante a hospitalizagao.

Assim como em um estudo realizado em 2016, as criangas que participaram mais
ativamente, manuseando os brinquedos, realizando perguntas e exteriorizando situagdes
vivenciadas, apresentaram maior cooperacdo para com os procedimentos terapéuticos
realizados, pois compreendiam que era pertinente ao tratamento.

Por outro lado, a hospitalizacdo pode se transformar em um evento potencialmente
traumatico se nao efetuadas intervencdes adequadas por meio do planejamento singular,
como o brinquedo terapéutico instrucional, com objetivo de atenuar as repercussoes
negativas ocasionadas por cuidados apds procedimentos dos quais a crianga foi submetida e
recuperar o autocontrole diante dos eventos adversos.

Grande parte das patologias de abordagem clinica ou cirdrgica necessitam de
intervencdo medicamentosa por via intravenosa, seja para tratamento prolongado ou
profilaxia. Essa terapéutica foirelatada como a mais traumatica, devido a inevitdvel exposi¢cao
a agentes potencialmente lesivos como a agulha utilizada para pung¢do venosa.

Por meio do boneco foi explicado procedimentos, praticaram a técnica no boneco e
expuseram sentimentos vivenciados no momento em que foram submetidos como ansiedade
relacionada ao medo, doenca, hospitalizacdo e procedimento cirdrgico eminente.3 Apesar do
temor relacionado ao procedimento foi ressaltado sua necessidade para continuidade do
tratamento.

Ressalta-se a integracdo da familia durante aplicacdo do BTI, visto que a mesma torna-
se igualmente fragilizada pela perda da autonomia dos cuidados com a crianga. Nesse
contexto é fundamental que a equipe acolha e oferte seguranca para estes familiares,
ressaltando a importancia da presenca dos mesmos durante os procedimentos, minimizando
o medo e sofrimento da crianca pela auséncia de uma unidade de apoio, fortalecendo a
relagdo de ambos nesta etapa do ciclo vital.

O BTl tem como objetivo primordial auxiliar a crianca a desmistificar conceitos prévios, que
abordam a hospitalizacgdo como forma de castigo por mau comportamento, no intuito de
proporcionar uma experiéncia menos traumatica, e promover a mesma como sujeito ativo do
processo.

CONCLUSAO

A hospitalizacdo é permeada pelo medo, dor, desconhecimento do processo de
tratamento, e sofrimento de ordem fisica e emocional, tais fatores que acarretam a falta de
colaboragdoe estresse na criancga. Apartir desta perspectiva, o BTl foi considerado um método
facilitador da catarse, favorecendo o vinculo com o profissional que a assiste, com objetivo de
promover entendimento da mesma e obter maior cooperagdao com o tratamento, tornando-
0 menos traumaticos.

Com a pratica do BTI é favorecido a crianga liberdade, tanto em participar e criar situagoes,
sanar duvidas e exprimir seus medos, como em ndo participar, muitas vezes devido a dor,
irritabilidade ou outro desconforto que ela esteja sentindo naquele instante, pois apesar dos

Ideagdo. Revista do Centro de Educacdo, Letras e Satde. v. 20n°2, e-ISSN: 1982-3010, 2018



105

acompanhantes autorizarem, a crianca precisa manifestar o desejo, sendo essa uma das
limitagdes da pesquisa.

Ressalta-se a necessidade da implementacdo dessa pratica no cotidiano do enfermeiroem
unidade pediatrica, e ndo apenas pelos membros do projeto que aplica o brinquedo, pois
apesar de demonstrar efetividade, ainda é limitado sua aplicacdo pelos profissionais.

Observou-se que a inser¢ao do brinquedo como uma pratica coadjuvante ao cuidado, além
de favorecer assisténcia diferenciada, humanizada e singular, é aplicavel, eficaze preconizada
sua integracdo ao cuidado do paciente pediatrico.
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