RevishraTlQ)

Interinstitutional Brazilian Joumal of Occupational Therapy

A PERSPECTIVA DE CRIANCAS E ADOLESCENTES SOBRE
BRINCAR DURANTE A HOSPITALIZACAO

The perspective of children and adolescents about playing during
hospitalization

Ledncio, J.S.M., Silva, M.V.C.F., Agostini, O.S., Souza, L.R.S., & Araudjo, C.R.S.A (2022).
A perspectiva de criangas e adolescentes sobre brincar durante a hospitalizacdo. Rev.
Interinst. Bras. Ter. Ocup. 6(4), 1295-1307. DOI: 10.47222/2526-3544.rbto53666

1295

Artigo Original

Josly Santiago Martins Ledncio
http://orcid.org/0000-0001-5547-4412
Universidade Federal da Paraiba
Departamento de Terapia Ocupacional
Jodo Pessoa, PB, Brasil

Maria Vitdria de Carvalho Fontes da

Silva
http://orcid.org/0000-0002-2485-8007
Universidade Federal da Paraiba
Departamento de Terapia Ocupacional
Jodo Pessoa, PB, Brasil

Olivia Souza Agostini
http://orcid.org/0000-0002-1128-0568

Resumo

Introducgdo: A hospitalizacdo provoca impactos a vida da crianca e do adolescente, por
apresentar um carater desafiador em um ambiente desconhecido. Nesse contexto, o brincar
pode ser um recurso aliado dos pacientes durante a internacdo. Objetivo: Compreender a
perspectiva da crianga e do adolescente sobre o brincar no periodo de hospitalizagdo. Métodos:
Trata-se de um estudo descritivo realizado em uma enfermaria pediatrica. Os instrumentos de
coleta foram: questionario sociodemografico, “Critério de Classificagdo Econémica Brasil - CCEB
da Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa” e o roteiro de entrevista. Para a analise dos
dados, optou-se pela abordagem descritiva qualitativa baseada em Sandelowski. Resultados:
O estudo contou com a participagdo de 10 criancas e adolescentes. A andlise dos dados gerou
duas categorias: “brincando no hospital” e “utilizacdo do brincar como estratégia de
enfrentamento do processo de hospitalizagdo”. Os resultados destacaram a brinquedoteca, o
leito e 0 quarto como os locais para a realizacdo do brincar durante a hospitalizagdo, além de
uma diversidade de recursos utilizados durante as brincadeiras. Destaca-se os beneficios do
brincar durante a internagdo pediatrica como estratégia de enfrentamento da hospitalizacdo.
Conclusdo: O brincar contribui para o enfrentamento da hospitalizagéo pediatrica, possibilitando
a distracdo, o alivio de tensdes, o preenchimento do tempo ocioso e a fuga da realidade. Além
disso, foi possivel verificar que os adolescentes apresentaram preferéncia pelos quartos para a
realizacdo do brincar, apesar da disponibilidade da brinquedoteca.

Palavras-chave: Hospitalizacdo. Jogos e Brinquedos. Salde da crianca. Saude do adolescente

Abstract

Introduction: Hospitalization causes impacts the lives of children and adolescents, as it presents
a challenging character, in an unknown environment. In this context, playing can be an allied
resource for patients during hospitalization. Objective: To understand the perspectives of children
and adolescents about playing during hospitalization. Methods: This is a descriptive study carried
out in a pediatric unit. The data collection instruments were: a sociodemographic questionnaire,
“Brazilian Economic Classification Criteria - CCEB of the Brazilian Association of Research
Companies” and the interview. For data analysis, a qualitative descriptive approach based on
Sandelowski was chosen. Results: Ten children and adolescents participated in the study. Data
analysis generated two categories: “playing in the hospital” and “use of play as a coping strategy
in the hospitalization process”. The results highlighted the play library, the bed, and the bedroom
as the places to play during hospitalization, in addition to a diversity of resources used during the
games. The benefits of playing during pediatric hospitalization are highlighted as a strategy for
coping with hospitalization. Conclusion: Playing contributes to coping with pediatric
hospitalization, enabling distraction, relieving tension, filling time and escaping reality. In addition,
it was possible to verify that the adolescents showed a preference for rooms for playing, despite
the availability of the play library.

Keywords: Hospitalization. Play and Playthings. Child health. Adolescent health.
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La hospitalizacién provoca impactos en la vida de los nifios y adolescentes, ya que
presenta un caracter desafiante, en un entorno desconocido. En este contexto, el juego puede ser
un recurso aliado para los pacientes durante la hospitalizacién. Comprender la
perspectiva de nifios y adolescentes sobre el juego durante la hospitalizacion. Se trata
de un estudio descriptivo realizado en un servicio de pediatria. Los instrumentos de recoleccién
fueron: cuestionario sociodemografico, “Criterios de Clasificacion Econémica Brasilefia - CCEB de
la Asociacion Brasilefia de Empresas de Investigacion” y el guidn de entrevista. Para el andlisis de
los datos se optd por un enfoque descriptivo cualitativo basado en Sandelowski. El
estudio contd con la participacién de 10 nifios y adolescentes. El analisis de los datos generé dos
categorias: “jugar en el hospital” y “uso del juego como estrategia de afrontamiento del proceso
de hospitalizacion”. Los resultados destacaron la ludoteca, la cama y el dormitorio como los lugares
de juego durante la hospitalizacién, ademas de una diversidad de recursos utilizados durante los
juegos. Se destacan los beneficios del juego durante la hospitalizacion pediatrica como estrategia
de enfrentamiento de la hospitalizacién. El juego contribuye para el enfrentamiento
de la internacion pediatrica, posibilitando la distraccidn, aliviando la tensién, llenando los tiempos
muertos y escapando de la realidad. Ademas, fue posible verificar que los adolescentes prefirieron
las salas para jugar, a pesar de la disponibilidad de la ludoteca.

Hospitalizaciéon. Juego e Implementos de Juego. Salud del Nifio. Salud del
Adolescente.

1. Introducgao

A hospitalizacdo pode ser considerada uma experiéncia estressante, permeada pela fragilidade fisica,
pela dor e pelo afastamento de pessoas e dos contextos ambientais do convivio didrio. Durante a
hospitalizacdo, o paciente pediatrico é submetido a ingestdo de medicacbes, ao monitoramento e
controle dos sinais vitais, realizacdo de exames e procedimentos invasivos, além de ter mudangas na

alimentacdo e em diversas outras atividades da sua rotina (Kudo et al., 2018).

Os estudos apontam que, durante a hospitalizagao infantil, o brincar se constitui como uma ferramenta
de enfrentamento dessa experiéncia (Motta et al., 2015), auxiliando a reduzir a ociosidade (Sposito et
al., 2018) e promovendo a distracao (Carvalho et al., 2020). Observa-se que o brincar nao se restringe
as criancas, mas também é utilizado pelos adolescentes como uma ferramenta de enfrentamento durante

0 processo de hospitalizagdo (Costa & Santos, 2016).

A revisdo integrativa acerca da experiéncia autorrelatada da crianga hospitalizada demonstrou que,
através do brincar, a crianca pode expressar seus sentimentos, utilizando-se do faz de conta, da
imitacdo, do simbolismo e também da dramatizacdo (Lima et al., 2020). Ademais, o brincar auxilia na
exploracdo do eu e do ambiente externo, na aquisicao de habilidades fisicas, emocionais e atitudinais
(Santos et al., 2010).

Outro aspecto importante que se deve levar em conta é que, ao brincar, o individuo tem a oportunidade

de perceber suas potencialidades. No brincar, hd a minimizacdo dos impactos negativos da hospitalizagdo
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e essa ferramenta passa a ser vista como um espaco terapéutico capaz de promover o desenvolvimento
infantil e permitir que a crianca e adolescente hospitalizado entenda melhor o momento em que esta
vivendo (Mitre, 2000).

De acordo com Mitre e Gomes (2000), na hospitalizagdo, o brincar apresenta diversas contribuicoes,
servindo como meio de expressao e de elaboracdo dessa experiéncia, promovendo a socializacdo,
melhorando a relacdo paciente-acompanhante e possibilitando a autonomia. Além disso, os autores
elucidam ainda que o brincar pode ser compreendido como uma atividade terapéutica e sua utilizagdo

esta associada ao desenvolvimento da crianca nos aspectos motor, cognitivo e afetivo e a aprendizagem.

Bundy (2000) também ressalta que o brincar envolve aspectos relacionados a percepcdao do controle,
fonte de motivacao e suspensao da realidade, que formam um continuum, o que o diferencia das outras
ocupacoes. A autora propde uma balanca formada por esses trés elementos que determina a presenca
ou auséncia do entretenimento, sendo maior quanto mais houver controle interno, motivacdo intrinseca

e suspensao da realidade livre.

As atividades IUdicas realizadas no contexto hospitalar beneficiam, ainda, a relacdo entre o profissional,
a familia e o paciente, possibilitando a formagdo do vinculo; auxilia na redugdo do medo que o paciente
possui do profissional de salde e torna a experiéncia da hospitalizagdo menos traumatica (Marques et
al., 2016). De acordo com os autores, os beneficios também sdo evidenciados pelos profissionais de
salde que referem realizar as atividades ladicas com os pacientes, afirmando que elas tornam o

ambiente de trabalho mais agradavel.

Salienta-se que o brincar se torna indispensavel na hospitalizagdo, uma vez que possibilita a recuperagdo
do individuo, a compreensdo do espaco, promove a humanizacdo do ambiente hospitalar e ameniza os
prejuizos causados pela internacdo no desenvolvimento infantil (Parcianello, 2008). A literatura
apresenta diversos estudos que tém como foco compreender a hospitalizacdo a partir dos relatos da
familia/cuidador e equipe profissional durante a internacdo da crianca e/ou adolescente no ambiente
hospitalar (Costa & Santos, 2016; Marques et al., 2016; Farias et al., 2021).

Contudo, destaca-se que, para o maior aprofundamento dos beneficios relacionados ao brincar, observa-
se a necessidade do protagonismo da crianga e do adolescente hospitalizado nas pesquisas cientificas.
Sendo assim, o presente estudo se justifica pela necessidade de publicacdes que revelem a perspectiva
da crianca e adolescente sobre o processo de hospitalizagdo e como elas utilizam o brincar nesse

contexto, dando importancia as experiéncias vivenciadas.

Este estudo teve como objetivo compreender a perspectiva da crianga e do adolescente sobre o brincar

no periodo de hospitalizacdo na enfermaria pediatrica. Os objetivos especificos foram investigar onde e
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com que a crianga e adolescente brincam no hospital; investigar se a crianga e adolescente utilizam o

brincar como recurso/estratégia de enfrentamento a hospitalizacdo.
2. Métodos

Trata-se de um estudo descritivo realizado na enfermaria pediatrica do hospital (informagdo suprimida),
em que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob parecer (informacdo suprimida). A
pesquisa e seus objetivos, bem como riscos e beneficios, foram apresentados aos participantes e foi
respeitada a autonomia dos participantes, garantindo o anonimato, assegurando o respeito a
privacidade. Os responsaveis assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e as
criangas assinaram o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE). O estudo respeitou a Resolugdo
do Conselho Nacional de Saude n° 466/2012.

Os critérios de inclusdo foram: estar em hospitalizagdo ha pelo menos trés dias; e ter idade entre seis e
18 anos para criangas e adolescentes. Os critérios de exclusdo foram: ndo apresentar condigOes
psicoldgicas e/ou cognitivas para responder ao questionario; possuir orientacdo médica quanto a
restricao de fala no leito; em intubacao endotraqueal; apresentar dificuldade na fala; e manifestar algum
desconforto ou insatisfacdo durante ou apods a realizacdo da entrevista. Os familiares deveriam ser

maiores de 18 anos e responsaveis pela crianca/adolescente hospitalizado.

Como instrumento, foi elaborado um roteiro de entrevista contendo cinco perguntas norteadoras sobre
o0 brincar no ambiente hospitalar (como, onde, o que acha e o que sentem ao brincar). Para a
caracterizagdo da amostra, foram utilizados o questionario sociodemografico e do desenvolvimento da
crianga, construido pelas pesquisadoras para adquirir informagdes com os familiares sobre histdrico de
crescimento e desenvolvimento da crianga, como o peso ao nascer, idade gestacional, prematuridade,
idade de alcance dos principais marcos motores, uso de medicamentos, acompanhamento por outros

profissionais, por exemplo.

Além disso, as familias responderam ao Critério de Classificagdo Econ6mica Brasil - CCEB da Associagao
Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP) (ABEP, 2014), que estima o poder de compra das pessoas e
familias urbanas, proporcionando a classificagdo da populagdo em classes econ6micas. O sistema de
pontuagdo do CCEB é dividido em duas categorias: posse de itens e grau de instrucdo do chefe de familia
e acesso a servigos publicos. A soma da pontuacgdo total possibilita definir em qual das seis classes a
familia se enquadra (A - por volta de 20. 272,56; B1 - por volta de R$8.695,88; B2 - por volta de
R$4.427,36; C1 - por volta de R$2.409,01; C2 - por volta de R$1.446,24; e D-E - por volta de R$639,78).

O campo de pesquisa aconteceu em janeiro e fevereiro de 2020. Antes de iniciar a pesquisa, foi feita
uma visita a enfermaria pediatrica com o intuito de conhecer o publico presente e favorecer uma

aproximagao com a crianca e adolescente. A pesquisadora participava de um projeto de extensao na
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enfermaria pediatrica, que teve como objetivo contribuir com a humanizacao hospitalar através da
palhagoterapia, e isso contribuiu positivamente na interagdo com os participantes durante o campo,
sendo também o ambiente familiar. Em nova visita, os familiares da crianca ou adolescente foram
entrevistados, inicialmente, com o questionario sociodemografico e do desenvolvimento e o CCEB, tendo
a entrevista realizada, em seguida, para aqueles que se propuseram dar continuidade no mesmo
momento. Foram utilizados como recursos jogos e representacdes de emojis, para facilitar a aquisicao
das informagdes com as criangas. Apos a entrevista, foi realizada a descricdo detalhada da atividade
desenvolvida no diario de campo. A entrevista foi gravada em audio por meio de um gravador de voz

para permitir as pesquisadoras o acesso as informagdes necessarias para legitimacdo da pesquisa.

Para analise do material produzido, optou-se pela abordagem descritiva qualitativa baseada em
Sandelowski (2000). Uma abordagem qualitativa descritiva visa fornecer uma sintese abrangente dos
dados, fornecendo uma descricdo direta dos dados (Sandelowski, 2000). Para Morgan (1993), a analise
de conteldo usa categorias que emergem através da leitura cuidadosa dos dados, detectando padroes

para guiar a interpretacao dos dados.
3. Resultados

O estudo contou com 10 participantes (7 meninas e 3 meninos) de seis a 15 anos que estavam internados
na enfermaria pediatrica do Hospital ja referido, enquanto os acompanhantes responsaveis eram oito
maes, uma irma e um pai; com idade entre 18 e 48 anos, com predominio do ensino médio completo
(n=5); predominou, ainda, a familia de classe econémica D-E (n=5) e a renda econ6émica menor que
um saladrio-minimo (n=5). Destaca-se que os participantes residiam no Estado da Paraiba,
principalmente no interior do estado (n=7). A caracterizagdo dos participantes e suas familias consta na
Tabela 1.

Tabela 1 - Caracterizacdo dos pacientes e seus acompanhantes participantes da pesquisa

Crianca/Adolescente Acompanhante familiar
Classificacdo Renda
L. Escolaridade aproximada Cidade de
Participante Idade Sexo ; a . . .
do responsavel Economica (salario origem
da familia minimo)
P1 10 Feminino | Médio completo Cc2 1-2 Rio Tinto
Fundamental I .
P2 15 Feminino ) D-E <1 Pildezinhos
incompleto
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P3 15 Feminino | Médio completo C1 1 Joao Pessoa
o Fundamental I Alagoa
P4 8 Feminino ) D-E <1
incompleto Grande
p5 15 Masculino | Médio completo Cc2 1-2 Joao Pessoa
P6 6 Feminino | Médio completo Cc2 1-2 Mamanguape
o Fundamental I Pedras de
p7 10 Feminino ) D-E <1
incompleto Fogo
P8 13 Masculino | Médio completo D-E <1 Jodo Pessoa
Fundamental I
P9 13 Masculino D-E <1 Patos
completo
Fundamental II Catolé do
P10 8 Feminino ) Bl >6
incompleto Rocha

* A codificacdo P (n°) se refere a inicial da palavra “Participante”. E os respectivos nimeros, de 1 a 10, foram
determinados de acordo com a ordem de realizacdao das entrevistas
Fonte: Elaborado pelos autores

A partir da analise das entrevistas, surgiu a construgdo de duas categorias: brincando no hospital e o

brincar como uma estratégia de enfrentamento do processo de hospitalizacgao.

Brincando no hospital

Para essa categoria, foram agrupados os resultados referentes a utilizagdo dos espagos da enfermaria
pediatrica pelas criangas e adolescentes para brincar, assim como os materiais e recursos necessarios

para a realizagao da atividade.

Os locais destinados ao brincar trazidos pelos entrevistados foram a brinquedoteca, o leito de enfermaria
ou o quarto individual. A brinquedoteca ndo era tdo usada e alguns adolescentes ndo tinham um espaco
que se identificassem para brincar ou ter momentos de lazer. Os recursos apontados pelos participantes
durante as brincadeiras foram brinquedos, jogos, livros, filmes e aparelhos eletronicos; bem como

brincadeiras de adivinhacao. O celular foi o aparelho eletrénico mais ressaltado pelos adolescentes.
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O brincar no hospital ndo foi unanime ou realizado com frequéncia entre os participantes. Um dos motivos
trazidos como justificativa para ndo brincar foi ter passado por um procedimento cirlrgico recente, mas
foi demonstrado interesse em brincar apds a recuperacdo. Apesar disso, 0s pacientes que apresentam
limitacdo em decorréncia de algum procedimento ou condicdo clinica podem receber o
brinquedo/atividade no leito, tal servigo é ofertado pelos funcionarios da brinquedoteca, que possibilita

a promogao do brincar para aqueles que ndo podem ir até esse espaco.

Durante as entrevistas, a expressdo de desanimo e angustia foi percebida na fala de dois entrevistados,
uma vez que estavam a espera de respostas sobre sua situacao clinica e com auséncia do familiar

responsavel, respectivamente.
Utilizacao do brincar como estratégia de enfrentamento do processo de hospitalizacao

Ja nessa categoria, agrupam-se os resultados sobre como os participantes se sentem ao brincar no
ambiente hospitalar. As criangas e adolescentes apontam que esses momentos se caracterizam como:
divertido, feliz e aliviador de tensdes. Elas consideram “legal” que se tenham brinquedos e brincadeiras

no ambiente hospitalar.
"porque é divertido”. (P7, 10 anos)

“"E sim, por conta que vocé ja fica meio que preso no hospital, vocé tem um momento de distracdo,

é sempre legal pra vocé se distrair mais”. (P3, 15 anos)

"Eu me sinto feliz porque quase ndo tem nada pra fazer aqui e, quando eu vou brincar, interagir

com outras criangas, é mais legal”. (P2, 15 anos)

Em outros trechos das entrevistas, os adolescentes reconheceram os efeitos do brincar nas outras

criangas, mas nao se incluem nesse discurso.
"Sim, porque entrete as criancas e deixa elas felizes”. (P8, 13 anos)

"Sim, porque (...) pra “desparecer” mais a mente das criancas, ndo ficar pensando muito no que
eles tém (...)”. (P5, 15 anos)

“Porque vai (...), sei la, tirar a tensdo mais das criancas”. (P9, 13 anos)

A hospitalizagdo gera um sentimento de ambiguidade que pode ser minimizado com a criacdo de um

espacgo que proporcione oportunidades de brincar, como cita P2:
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“"E, aqui, quando as criancas vém se internar, chora porque vai ficar internada, e quando vai sair,

chora porque vai embora (...), ai isso é legal”. (P2, 15 anos)
4. Discussao

Segundo Ferreira et al. (2005), a brinquedoteca é caracterizada como um espago que proporciona
vivéncias, elaboragodes de situagdes novas, trocas e contatos, um local em que a crianga podera utilizar
o brincar de forma livre para poder criar, transformar, expressar-se e construir-se. De acordo com a Lei
n% 11.104/2005, que dispde acerca da obrigatoriedade da brinquedoteca hospitalar nos servigos
pediatricos de internacdo, esta é caracterizada como um espaco com brinquedos e jogos educativos,

disponibilizados para a crianca e seu acompanhante, com o objetivo de promover o brincar (Brasil, 2005).

A brinquedoteca hospitalar compreende um meio terapéutico, onde as criangas melhoram seu humor,
aceitam melhor o tratamento e os cuidados oferecidos pela equipe profissional (Oliveira & Oliveira,
2013). Angelo e Vieira (2010) entendem que o brincar é uma fungdo natural da crianga e, por isso, o
espaco da brinquedoteca se torna uma alternativa eficaz para atendé-la. Assim, o brincar é constituido
como uma atividade importante para o desenvolvimento infantil, sendo inexoravel que os hospitais que
atendem a essa populacdo disponham de um ambiente destinado ao brincar, proporcionando que
criangas e/ou adolescentes mostrem sua capacidade de se transformar frente a hospitalizacao (Brunello
et al., 2010).

Nesse sentido, é importante ressaltar que, apesar da brinquedoteca ser um espago que possibilita o
brincar, este ndo deve ser um local obrigatdrio para o paciente durante a internagdo na enfermaria
pediatrica, sendo necessario respeitar a autonomia do sujeito (Oliveira et al., 2015). Contudo,
reconhecemos que seja importante a disponibilidade de espacos de convivéncia, de lazer ou destinados
para o brincar aos pacientes, de modo a favorecer experiéncias prazerosas durante o periodo de

internacao hospitalar.

De acordo com Castro e Almeida (2006), o brinquedo em si é uma ferramenta valiosa que auxilia na
comunicacdo, promove a atividade fisica da crianca, possibilita a estimulacdo cognitiva e social. A vista
disso, o brinquedo aprecia a necessidade afetiva da crianga, servindo como evasao de suas emogoes,

proporcionando controle no ambiente hospitalar.

Para Kovacs (2005), o adolescente, ao ser hospitalizado, passa por situagdes angustiantes, chegando ao
ponto de ser dificil a compreensdo acerca do que acontece ao seu redor. Além dos sentimentos de medo
pelo sofrimento existente, somam-se a esses, a angustia pela separagdo das pessoas da familia e o

sentimento de solidao.
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A pesquisa conduzida por Costa e Santos (2016), com um grupo de adolescentes hospitalizados com
doenca cronica nao transmissivel, demonstrou que a hospitalizacdo afeta o cotidiano dos jovens,
interferindo nas relagdes sociais e nas tarefas rotineiras. Nesse contexto, a pesquisa demonstrou, ainda,
que o suporte familiar foi apontado como estratégia de enfrentamento utilizadas pelos pacientes (Costa
& Santos, 2016).

Lino (2013) destaca que, apesar de as diferencas e necessidades especificas de adolescentes em
internacao serem reconhecidas, muitas vezes, eles ainda estdao em espacos de internacao pediatrica ou
adulta. Nenhum destes espacos parece ser atrativo aos adolescentes, sendo necessario que existam
espacos destinados a atender as demandas destes. Uma pesquisa qualitativa de Guzman e Cano (2006),
focalizando quatro adolescentes de 13 a 17 anos durante internagao na clinica ortopédica de um hospital
geral, citou a necessidade de atividades recreativas na rotina hospitalar. Guzman e Cano (2006)
evidenciaram a necessidade dos servicos de saude e profissionais em melhorar a assisténcia a saude do

adolescente, levando em conta todas as mudancgas que acontecem em sua vida nesse periodo.

Estudo de Motta e Enumo (2004), com vinte e oito criangas com cancer de 6 a 12 anos em tratamento
no servico de oncologia em hospital infantil publico, buscou identificar a importancia dada ao brincar
durante a hospitalizacdo. Os resultados indicaram que o brincar estd presente nos desejos da crianga
guando hospitalizada. De acordo com as autoras, as criangas utilizam o brincar como uma das estratégias

para enfrentar as circunstancias da hospitalizagao.

Para a crianga, o uso e interesse pela brincadeira tém forte ligacdo com o efeito imediato que a
brincadeira proporciona, que é o de divertimento e entretenimento (Motta & Enumo, 2004). Ao brincar,
a crianga altera o ambiente ao qual esta inserida, aproximando-se de seu cotidiano, e isso pode gerar
um efeito positivo em sua hospitalizacdo. As autoras ressaltam que, mesmo a brincadeira sendo livre e
desinteressada, esta pode ter um efeito terapéutico, levando-se em consideracdo que promova bem-

estar para a crianca e adolescente.

Em um de seus estudos, Mitre (2000) observou que criancas, principalmente em sua primeira experiéncia
de internagdo, mostravam-se receosas e restritas ao leito e, apds terem a oportunidade de brincar,
passaram a conviver de outra maneira com a internagao. Assim, quando a crianga exerce a fungdo ludica,
demostra estar mais disposta diante da situacdo em que se encontra. A autora ainda constatou que,
geralmente, a brincadeira acontecia de forma livre e espontanea, ndao importando a idade das criangas,

0 que se articula com aspectos ja citados por Bundy (2000).

Para Whaley e Wong (2014), a brincadeira durante a hospitalizagdo tem uma fundamental funcdo que é
a de diversdo e relaxamento. Além disso, proporciona seguranca em um ambiente que ndo é de sua
familiaridade, auxilia na diminuigao de situagdes de estresse, como a separagao e o sentimento de estar

longe de sua casa, alivia tensbes e promove a expressdo de sentimentos e a interagao.
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Chiattone (2003) defende que os elementos ludicos propiciam a quebra de rotina que é imposta pela
passividade no ambiente hospitalar. Desse modo, quando a crianca brinca, ela adquire mecanismos para
aliviar seu sofrimento. Assim, a criangca tem a oportunidade de criar condicdes para agir e reagir diante
da hospitalizacdo (Parcianello, 2008). Por ser uma das formas de interacdo, principalmente da crianca,
o brincar na hospitalizacdo surge como um contraponto a passividade, que, muitas vezes, é imposta
sobre quem estd em situacdo de internagdo (Mitre, 2000). Sobre isso, retoma-se Bundy (2000), que
ressalta a percepcao do controle, fonte de motivagao e suspensao da realidade como componentes do

brincar.

5. Conclusao

Esta pesquisa buscou verificar onde e com que as criancas e adolescentes brincam durante a
hospitalizacdo e se elas utilizam o brincar como uma estratégia de enfrentamento. Foi possivel identificar
alguns recursos utilizados e situagdes nas quais o brincar é utilizado como estratégia de enfrentamento
a hospitalizacao, tendo em vista que, pela percepcao das criangas e adolescentes, o brincar proporciona
distracdo, alivio de tensdes, promove felicidade, preenchimento do tempo ocioso e fuga da realidade que

estdo vivenciando.

A brinquedoteca é uma estratégia usada no ambiente hospitalar, contudo, criancas e adolescentes
necessitam de espacos onde se identifiquem, visto que esses Ultimos raramente frequentam o ambiente
da brinquedoteca hospitalar, preferindo ficar em seus quartos. Diante disso, ressalta-se a importancia
da criacdo de espagos e recursos que possam aumentar a participacdo dos pacientes pediatricos em
atividades ludicas durante a hospitalizacdo. Nesse contexto, ressalta-se, ainda, que sdo necessarias
capacitacdes dos profissionais de salide que atuam no campo hospitalar pediatrico, auxiliando tanto a
compreender a importancia do ludico para o desenvolvimento humano e para o enfrentamento da
hospitalizacdo quanto para adotar, em suas praticas, estratégias que estimulem o envolvimento das

criancas e dos adolescentes em atividades que envolvam o brincar.

Por fim, considera-se a relevancia desse tema para o campo da saude e para as instituicGes hospitalares
que oferecem assisténcia a crianca e ao adolescente. Sugere-se a realizacdo de estudos futuros acerca
do tema, que possa otimizar a atengdo ao adolescente, investigando-se, quanto aos seus interesses

durante a hospitalizacdo, abordagens metodoldgicas que levem a interpretagées mais aprofundada.
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