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RESUMO

Estudo exploratério-descritivo, com abordagem qualitativa, que objetivou identificar a visdo do enfermeiro sobre
0 uso do Brinquedo Terapéutico (BT) no cuidado realizado a crianga hospitalizada. Os dados foram coletados em
hospital de médio porte, situado no interior do Rio Grande do Sul. A amostra foi intencional e constituiu-se de 15
enfermeiros que prestam assisténcia a criancas internadas. Foi utilizado um roteiro de entrevista semiestruturada.
Constatou-se que o BT nao ¢ utilizado pelos enfermeiros em sua rotina de cuidado, somente a¢des que envolvem
o brincar. A falta de tempo, o baixo quantitativo de profissionais de enfermagem e a falta de integragdo entre os
membros da equipe multidisciplinar foram as principais dificuldades citadas para a nio realizagdo do BT.
Entretanto, eles reconhecem que o brincar favorece o cuidado e minimiza o sofrimento da crianga. Sugerem-se
atividades de capacitag@o a respeito do BT para atender ao interesse das criangas e dos profissionais.

Palavras-Chave: Hospitalizacdo. Crianga. Cuidados de enfermagem. Humanizacao da assisténcia.

INTRODUCAO



O processo de hospitalizagdo ¢ marcante na vida de qualquer crianga, uma vez que
neste momento ela se percebe fragil e impossibilitada de realizar suas atividades. Ao
hospitalizar-se, independente da faixa etdria, a crianga precisa romper com atividades sociais:
¢ obrigada a ficar longe da familia, dos parentes e dos amigos. Ela deixa de ser um individuo
social para ser um paciente (NEMAN; SOUZA, 2003). Para a crianga, ser hospitalizada ¢
estressante e pode acarretar em traumas futuros e, muitas vezes, com consequéncias
imprevisiveis (SCHMITZ; PICCOLI; VIEIRA, 2005). A imagem da infincia estd
intimamente ligada a energia, alegria e bem-estar da crianga, o que torna mais dificil assimilar
a doenca e a hospitalizagdo, tanto por parte da propria crianga como de sua rede de apoio
(CHIATTONE, 2003).

O ambiente hospitalar geralmente ¢ desconhecido para a crianca, tanto em seu
aspecto fisico quanto em sua rotina. Ele possui normas e regras especificas, e a crianga e sua
familia precisam se adaptar a estas condi¢gdes, como o horério e cardépio para as refei¢des; a
cama com a qual ela ndo estd acostumada a dormir; roupas diferentes daquelas que utiliza em
casa; banheiro, por vezes, comunitario e falta de privacidade, tanto em relagdo a proximidade
dos leitos quanto a procedimentos médicos invasivos e dolorosos. Essas condig¢des
hospitalares podem dificultar o enfrentamento da doenga (CHIATTONE, 2003).

Brincar ¢ como um trabalho para a crianga; ¢ uma atividade essencial, da mesma
forma que as demais necessidades de desenvolvimento, e ndo deve ser interrompida mesmo
quando a crianga adoece ou ¢ hospitalizada. Brincar ¢ uma atividade inerente ao
comportamento infantil e essencial ao bem-estar da crianga, pois colabora efetivamente para o
seu desenvolvimento fisico/motor, emocional, mental e social, além de ajudé-la a lidar com a
experiéncia ¢ dominar a realidade. Pode ser considerada como fonte de adaptacdo e
instrumento de formagao, manutencao e recuperacao da saude (WHALEY; WONG, 2010).

Ao brincar, a crianga compreende melhor a situagdo real e prepara-se para a vida
adulta. “Quando brinca, a crianca prepara-se para a vida, pois € através de sua atividade ludica
que ela vai tendo contato com o mundo fisico e social, bem como vai compreendendo como
sdo e como funcionam as coisas” (ZANLUCHI, 2005, p. 89). E por meio do brincar que a
crianga se€ comunica com O meio em que vive e expressa ativamente seus sentimentos,
ansiedades e frustracdes e¢ ¢ considerada a atividade mais importante, pois através dela tem
seu desenvolvimento motor, emocional, mental e social (KICHE; ALMEIDA, 2009). O ato de
brincar ¢ um canal importante de comunicagdo da crianga com o mundo que a cerca. De

acordo com sua faixa etdria, ela ndo tem condi¢des de verbalizar seus sentimentos e desejos,



mas ela utiliza o brinquedo para expressar seus medos e angustias, sendo uma forma que os
adultos tém de extrair da crianga muitas informacdes (LEITE; SHIMO, 2006).

O uso do brinquedo na assisténcia de enfermagem a crianga foi referido incialmente
por Florence Nightingale, que reconhecia a necessidade de cuidados diferenciados a crianca, e
ressaltava a importancia da recreacao para seu desenvolvimento e restabelecimento da saude
(RIBEIRO; BORBA; MELO, 2012). No Brasil, o uso do brinquedo terapéutico (BT) iniciou-
se com a Prof? Dr®. Esther Moraes, docente de Enfermagem Pediatrica da Escola de
Enfermagem da Universidade de Sao Paulo, no final da década de 1960, por constatar menor
sofrimento ocasionado pela separacao dos pais, maior cooperacao ao tratamento € maior
aproximacao entre o adulto e o pequeno paciente (CINTRA; SILVA; RIBEIRO, 2006).

O BT ¢ um instrumento essencial na assisténcia a crianga por permitir uma pratica
integradora, ja que, a partir do brincar, ela se integra a si, as outras pessoas € ao meio
ambiente. E nesse momento que o profissional consegue ganhar o carinho e confianga dessa
crianca. A utilizacdo do BT no cuidado a crianga permite que a mesma extravase seus
sentimentos, tais como medo e dor, a0 mesmo tempo em que auxilia & equipe que a assiste a
compreender melhor a situagdo de estresse por ela experienciada, tornando um subsidio aos
profissionais na compreensdo das necessidades da crianca e fornecendo as bases para o
enfermeiro interagir junto a ela e a familia. (MEDRANO; PADILHA; VAGHETI, 2008).

O BT facilita a assisténcia de enfermagem, diminui o sofrimento e aproxima a
crianca do profissional, oportunizando o desenvolvimento do vinculo entre ambos
(ALMEIDA; SABATES, 2008). E indicado para qualquer crianga que vivencia uma situagao
de crise e pode ser desenvolvido por diferentes profissionais € em qualquer local, sendo que
as sessoes duram em torno de 15 a 45 minutos (RIBEIRO; ALMEIDA; BORBA, 2008).

Os profissionais da enfermagem devem trabalhar com o ludico e o brinquedo como
aliados no seu dia-a-dia, entendendo que sdo ferramentas muito importantes no
desenvolvimento da assisténcia de qualidade ao cliente pediatrico (FROTA; GURGEL;
MARTINS, 2007). Os enfermeiros podem utilizar o brincar como estratégia de cuidado a
crianga hospitalizada, especialmente, em trés areas: durante a rotina diaria; no preparo das
criangas para a cirurgia e procedimentos invasivos; e durante a realizacdo de procedimentos
dolorosos e desagradaveis (HAIAT; SHOCHAT, 2003).

As criangas sdo capazes de avaliar a qualidade do cuidado prestado pelas enfermeiras
e esperam que elas sejam humanas, verdadeiras, confidveis, tenham senso de humor, usem

roupas coloridas e desenvolvam atividades para recreagao, como o brincar (PELANDER,



2004). Para Haiat e Schochat (2003), a habilidade de brincar tem grande valor na pratica da
enfermagem. Toda a equipe deve ter conhecimento sobre o brinquedo e a enfermeira ¢ a
responsavel por disseminar essas informagdes e facilitar a inclusdo desse procedimento na
pratica diaria. O objetivo do BT ¢ dar a enfermeira uma melhor compreensdo das
necessidades da crianga e auxiliar no preparo dela para procedimentos terapéuticos, assim
como permitir que a crianca descarregasse sua tensao apos sua realizacao (HALL, 2000).

A assisténcia hospitalar ndo deve considerar apenas o cuidado fisico/ou o tratamento
clinico a crianca. Deve se utilizar de recursos e medidas para uma assisténcia mais
humanizada, explicando o motivo de ela estar em um hospital, preparando-a para os
procedimentos e utilizando o BT como parte integrante da assisténcia no hospital (MARIA;
GUIMARAES; RIBEIRO, 2003).

A humanizagao em saude refere-se ao resgate do respeito a vida humana, levando em
conta as circunstidncias sociais, éticas, educacionais e psiquicas presentes em todo
relacionamento humano. O Programa Nacional de Humanizacao da Assisténcia Hospitalar do
Ministério da Saude visa a ampliacdo das iniciativas setoriais, desenvolvendo uma cultura
organizacional pautada por respeito, solidariedade e cidadania dos profissionais e usuarios. A
humanizagdo hospitalar propde o aperfeicoamento da gestdo hospitalar, da infraestrutura e do
compromisso dos profissionais com os usuarios (BRASIL, 2001).

Os Direitos da Crianca e do Adolescente hospitalizados foram publicados em 1995 e,
além de assegurar o direito da crianca de ser hospitalizada, garante a protecdo, a vida e a
satde. Garante, também, o direito de desfrutar de alguma forma de recreagdo, com programas
de educagdo para saude e acompanhamento do curriculo escolar durante sua permanéncia
hospitalar. A crianca hospitalizada permanece em desenvolvimento cognitivo, afetivo e
psicossocial (BRASIL, 2005).

Durante a minha formagao académica observei que ha poucas disciplinas teoricas e
praticas voltadas a crianca e aquelas que existem sdo voltadas a ensinar as técnicas
(sondagem, curativos, medicacdes e etc). Nao hd um olhar sobre a forma que facilite a
interagdo entre a criang¢a e o enfermeiro, sendo, muitas vezes, traumatizante para ambas as
partes e faz com que a crianga tenha uma maior rejei¢ao pelos profissionais de enfermagem. A
crianca tem dificuldade de se comunicar verbalmente e utiliza muitas vezes, choros, gritos,
gestos e empurrdes que, de certa forma, demonstram o quio estressada ela estd. Ao realizar
um estagio como académica de enfermagem em uma unidade de internagdo clinica pediatrica,

observei a falta da enfermagem de ter, em seu cotidiano, a pratica do brinquedo terapéutico



(BT), pois, para a crianga, todo o procedimento doloroso pode parecer uma punig¢do. Se o
brincar fosse inserido como pratica do cuidado do enfermeiro a crianga teriam momentos de
diversdo, alegrias e descontracdo e os pequenos ndo veriam a enfermeira(o) como tio(a) ma.

Tendo em conta o exposto acima, este estudo foi desenvolvido a partir da seguinte
questdo norteadora: Que visdo o enfermeiro tem sobre o uso do brinquedo terapéutico no
cuidado realizado a crianca hospitalizada? Para responder a esta questao, foram elaborados os
seguintes objetivos: identificar a visdo do enfermeiro sobre o uso do brinquedo terapéutico no
cuidado realizado a crianca hospitalizada; verificar o conhecimento do enfermeiro sobre a
utilizacao do brinquedo terapéutico no cuidado de enfermagem e verificar em que situacoes
de cuidado o enfermeiro utiliza o brinquedo terapéutico no cuidado a crianga hospitalizada;

METODOLOGIA

Foi realizada pesquisa exploratério-descritiva, com abordagem qualitativa. A
pesquisa qualitativa ocupa-se da realidade que ndo pode ser quantificada, pois da énfase a
significados, motivos, crengas, valores e atitudes que correspondem a um espaco mais
profundo das relagdes (MINAYO, 2008).

O estudo foi realizado em um hospital de médio porte, situado no interior do estado
do Rio Grande do Sul. Considerou-se a populacao, enfermeiras (os) que atuam nos setores de
internacdo que realizam o cuidado a crianga. A amostra foi intencional e constituiu-se de 15
enfermeiros que realizam o cuidado a crianga hospitalizada, em diversos setores do hospital,
sendo 13 do sexo feminino e 2 do sexo masculino. A faixa etaria variou entre 24 ¢ 57 anos € o
tempo de profissao entre 3 meses € 29 anos.

A coleta dos dados foi realizada por meio de entrevistas individuais, no local de
trabalho, em sala ¢ momento definidos pelos sujeitos. O ntimero de sujeitos incluidos no
estudo foi determinado pela saturagdo dos dados, a qual determina a interrupcao da coleta
quando os dados obtidos se tornam repetitivos e permitem a compreensdo da vivéncia
estudada (FONTANELLA; RICAS; TURATO, 2008).

O projeto de pesquisa foi submetido avaliagdo pelo COEP (Comité de Etica em
Pesquisa da Univates) e obteve aprovagao por meio do CAAE n°52497916.3.0000.5310. Da
mesma forma, foi obtida autoriza¢do da instituicdo objeto de estudo, por meio da Carta de
Anuéncia. Os participantes, apds a explica¢ao do estudo, concordaram em assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Os dados obtidos foram organizados em categorias, segundo suas semelhangas e

diferencas, por meio do desmembramento de pequenos fragmentos do texto em unidades, de



acordo com os perfis categoricos identificados nos discursos dos entrevistados. Os fragmentos
das falas selecionadas para compor este estudo foram identificados com a letra E, de
entrevistado, seguido do numero 1, 2, 3 de acordo com a ordem em que as entrevistas foram

realizadas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

ApOs as transcri¢oes das falas, as mesmas foram categorizadas, dando origem a duas

categorias as quais serdo discutidas a seguir.

O brincar como meio de acesso ao cuidado a crianca

Segundo os entrevistados, o brincar ndo deve cessar devido a internacao hospitalar da
crianca, a qual se configura como uma realidade diferente daquela vivenciada em seu
cotidiano, e que d& margem ao surgimento de medos e anseios na crianga. Durante a
hospitalizagdo, a crianga passa a conviver com pessoas estranhas, vestidas com uniforme,
normalmente branco, e que realizam procedimentos que causam dor a ela.

Para minimizar esses desconfortos, os enfermeiros relataram a importancia de utilizar
o Brinquedo Terapéutico (BT) para facilitar a interagdo com a crianga, como meio de acesso e
de comunicagdo com ela, além de auxiliar na realizacdo dos procedimentos de enfermagem.
Afirmaram que o BT ¢ um instrumento de cuidado que tem efeito positivo, € que com ele ou
com um simples brincar, a crianga permite que surja uma aproximagao maior entre ela e o
profissional.

[...] Agora aqui estamos tendo um caso de uma crianga que sofreu uma amputagdo e
a gente so conseguiu chegar nessa crianga através dos brinquedos |[...] (E).

[...] O enfermeiro é muito mais que alguém que realiza procedimento, entdo o BT
ajuda a aproximar o paciente do profissional, porque, as vezes, tem criangas que so de ver a
gente, com 0 nosso uniforme, ja come¢a a chorar. Entdo eu acho que é uma forma de
aproximagao (E2).

[...] Se o profissional chegar com um brinquedo, com um livro ou alguma coisa, ele
vai conseguir um sorriso, e dali em diante ele vai adquirir a confianc¢a dela (E7).

De acordo com Maia, Ribeiro e Borba (2008) o BT ¢ apontado como benéfico a
crianga, pois, por meio dele o relacionamento entre profissional e paciente torna-se mais
estreito e afetivo. O brincar ¢ um facilitador do processo de comunicacao entre as criangas,
profissional e o acompanhante. Dessa forma, diminui a oposi¢do da crianga ao tratamento e

ela se torna mais cooperativa. O enfermeiro deve avaliar a forma mais adequada de se



aproximar, desenvolvendo empatia entre ambos, pois ¢ uma possibilidade de ver e
compreender o mundo com os olhos da crianga e de estabelecer vinculos de amizade e amor
entre enfermeiro-crianga-familia (FRANCISCHINELLI; ALMEIDA; FERNANDES, 2012).
A fala a seguir ilustra esta afirmativa.

[...] Os pais sentem-se agradados desta forma e a crian¢a, na segunda ou terceira
vez que vocé for la, acaba criando um lago maior com o profissional, uma confianga e até um
carinho, ficando mais facil trabalhar e fazer o que é necessario e esta prescrito (E9).

Os enfermeiros necessitam adquirir a confianga das criangas durante todo o cuidado
de enfermagem, especialmente quando o mesmo ocorre em um ambiente considerado hostil
pela crianga, como o hospital. Para que isto acontega ¢ preciso encontrar meios que tornem o
cuidado humanizado, de modo a minimizar a dor causada por alguns procedimentos. Os
profissionais da saide tém a responsabilidade e o desafio de aprender e utilizar o brinquedo na
assisténcia, além de propiciar um ambiente agradével para a estadia da crianga no hospital
(D’ANTONIO, 1984).

O BT ¢ um brinquedo estruturado que consiste em ajudar a crianga no alivio da
ansiedade causada por experiéncias atipicas para a idade, que, por serem ameacadoras,
requerem mais recreacdo (SIMOES; COSTA, 2010). O BT Classifica-se o em trés tipos: o
Brinquedo Dramatico, que permite a descarga emocional; o Brinquedo Instrucional, que ajuda
a crianca na compreensdo do tratamento € no esclarecimento de conceitos erréneos € o
Brinquedo Capacitador de fungdes fisiologicas, o qual busca o desenvolvimento de atividades
em que as criancas possam, de acordo com suas necessidades, melhorar ou manter suas
condig¢des fisicas (KICHE; ALMEIDA, 2009).

Entre as estratégias para a criagdo de um ambiente hospitalar mais humanizado esta o
uso do brinquedo/BT, o qual distancia os sentimentos de medo e ansiedade, tdo presentes no
cotidiano infantil da crianca que sera sendo submetida a procedimentos considerados
dolorosos e angustiantes (FRANCISCHINELLI; ALMEIDA; FERNANDES, 2012). Ao
compreender os trés tipos de BT, os enfermeiros conseguiriam colocar esta técnica em pratica
com mais facilidade, e incluir outros profissionais da satide no cuidado.

Da mesma forma, o BT favorece a comunicagdo entre a crianga ¢ o profissional. Ao
brincar, a crianca mostra toda sua vivacidade e toda sua espontaneidade, e reproduz no
brinquedo o drama vivido, pois ela ndo sabe esconder o que estd acontecendo. Como

exemplo, citam-se os casos de violéncia, quando o enfermeiro, ao perguntar a crianga o que



aconteceu, ela dificilmente lhe contard. Mas no momento de uma brincadeira ela podera
reproduzir a experiéncia vivida, cabendo ao profissional a correta interpretacao.

[...] Consegue entreter ela e com isso obter algumas informagoes quando é
necessario, porque se chegar muito fechada, logo, de cara, perguntando ou questionando, ela
ndo vai te responder (E7).

[...] E ndo pode perguntar coisas que ela ira somente te responder sim ou ndo, teria
que ser de uma forma para ela contar o que aconteceu. Muitas vezes elas ja véem de casa com
um brinquedinho e elas mostram o que aconteceu. Ja vi casos assim (E1).

Para auxiliar a crianga a expor seus sentimentos, o BT ¢ um recurso que possibilita a
crianga a dramatizagdo de papéis de conflitos e catarse - alivio ou purificagdo do individuo,
possibilitando que o conflito vivenciado pela crianga seja interpretado (RIBEIRO, 2002).

Estudo realizado em Sao Paulo, com criangas institucionalizadas, mostrou o BT
como meio de comunicagdo com a equipe, pois, por meio dele, as criangas representavam o
que havia ocorrido com elas. As meninas brincavam de casinha e muitas vezes reproduziam as
falas dos adultos, representando com as bonecas o que anteriormente havia sido feito com elas
(GIACOMELLO; MELO, 2011).

Portanto, o BT age como mediador da relagdo entre profissional e crianga e facilita a
expressdo de seus sentimentos. O profissional deve estar atento para entender o que a crianga
estd lhe mostrando, pois ela dificilmente falard o que est4 acontecendo, entdo ¢ preciso deixa-
la representar dentro do seu faz-de-conta.

De acordo com os entrevistados, o BT age também como facilitador da execugdo dos
procedimentos de enfermagem. O profissional podera oferecer a crianca os mesmos materiais
utilizados nos procedimentos, auxiliando-a no seu manuseio e aproximando-a do contexto dos
equipamentos € materiais utilizados em um ambiente hospitalar. Podera, também, com auxilio
da equipe multiprofissional, criar novos brinquedos, utilizando os materiais disponiveis na
unidade. Ou até mesmo utilizar os brinquedos trazidos pela crianga, incluindo-os no cuidado.

No decorrer da andlise das entrevistas, foi ficando claro que o BT nao estd sendo
utilizado conforme suas diretrizes e classificagdo. O que se percebeu, conforme descrito
acima, foi o uso de brinquedos ou materiais adaptados para facilitar o acesso ao cuidado
realizado com a crianga. Porém, quando esta situagao ocorria, os entrevistados a descreveram
como sendo uma experiéncia gratificante. Foi possivel constatar, por meio da analise das

falas, o efeito positivo dessa intervencdo sobre o comportamento da crianga, pois 0 mesmo



contribuiu para prepara-la para o que seria realizado a seguir, favorecendo a aceitagdo dos
procedimentos.

[...] Com um brinquedinho, um baldo de luva, a gente faz isso muito. Principalmente
no meu servigo, que a gente tem muita pun¢do pediatrica, de [crian¢as com] I a 2 aninhos,
ja sao onde eles comegcam a entender mais. E a gente acaba usando este método (E4).

[...] Isso vem so a agregar para nos, porque tu consegues entreter a crianga, ela fica
mais alegre, mais disposta e consegue fazer alguns procedimentos serem menos dolorosos
(E7).

[...] Se o profissional chegar com um brinquedo, com um livro ou alguma coisa, tu
vai conseguir um sorriso, e dali tu vai adquirir a confianga dela, e com isso tu consegue fazer
a técnica que tu precisa (E7).

Deixar a crianga manusear materiais e equipamentos presentes no cotidiano
hospitalar faz com que ela fique mais colaborativa e se relacione melhor com a equipe de
enfermagem. Este tipo de brincar favorece também a compreensao e aceitagao dos pais ou
acompanhantes sobre a necessidade de realizar procedimentos dolorosos a crianga. Dessa
forma, os pais ou acompanhantes valorizam a equipe de enfermagem por essas inciativa e,
como a crianca, ficam com menos medo das técnicas e enfrentam com mais coragem o

sofrimento do filho.

[...] Acho que é importante realizar o BT, porque tu faz aquele momento de
entretenimento, porque se a crian¢a esta na UTI é porque ela tem algo grave, alguma
patologia. Entdo esta todo mundo preocupado, todo mundo nervoso, todo mundo tenso, e tu
chegando com brinquedos, tu consegue arrancar sorrisos, tu consegue alegrar o espago (E7).

[...] O ato de apresentar para ela [crian¢a] coisas agradaveis e ndo sO
desagradaveis como a dor, mesmo com a televisdo, como nods temos em todos os box,
colocando desenhos e entretendo ela, fazendo-se passar por algum personagem, é um ato de
carinho importante para a reabilitagcdo daquela crianca (E9).

Estudo realizado em instituicao hospitalar corroborou os achados deste estudo, no
sentido de que o brincar auxilia a preparagdo da crianga para realizar os procedimentos
dolorosos, seja uma pun¢do ou uma inje¢do, que cause dor, estresse, medo e raiva, tanto na
crianga quanto nos pais ou acompanhantes (CONCEICAO et al, 2011). Dessa forma, o brincar
e o uso do BT auxiliam a crianga em momentos dificeis, que vao desde a aceitagdo de um
ambiente estranho, como ¢ o hospital, até na prepara¢do para a execucdo de procedimentos

invasivos e dolorosos.



Portanto a brincadeira ¢ um instrumento de intervengdo que os enfermeiros podem
utilizar para auxiliar a crianca a construir estratégias de enfrentamento em relacao a doenca,
hospitalizagdo e resolu¢do de conflitos. Por meio do brincar, a crianga pode se expressar
melhor, assim como demonstrar os seus sentimentos e resgatar a si mesma (FORTUNA,
2007).

Ao serem questionados sobre as circunstdncias em que os brinquedos e o brincar
foram utilizados durante a assisténcia de enfermagem, os entrevistados citaram alguns
exemplos: antes da puncdo venosa, de curativos, da verificacdo de sinais vitais ¢ da aplicacao
de injetaveis.

[...] No momento em que verifico os sinais vitais, na medica¢do EV, nos curativos
utilizo uma boneca e demonstro o que sera feito ou em alguns casos deixo a crianga fazer na
boneca ou em mim mesma. Isso facilita o cuidado (E13).

[...] Se a crianga ndo for tdo grave, nos fazemos o curativo junto com ela, ela nos
ajuda a fazer onde ela quiser ou nos a incentivamos a fazer onde sera realizado o curativo
(E9).

[...] Da forma como a gente utilizou foi primeiro deixando esta crianca manipular
aquele brinquedo de modo como ela quisesse e depois a gente foi conversando com ela, com
aquele brinquedo [...] (E1).

[...] Era uma crianca que estava na [UTI] Neonatal e passou para a ala pediatrica
em fung¢do de estar internada ha 4 meses. Ela chegou somente sugando, ela olhava e nada
mais. Dai a gente comegou a brincar, pendurar os brinquedinhos no leito, e a gente, que
trabalha uma noite sim e outra ndo, via a diferenca dele. Achei bem interessante (E3).

Verifica-se a importancia do brincar e do uso de brinquedos no momento da
internagdo, seja ele usado de forma terapéutica ou como recreacao. A forma terapéutica ¢ a
estratégia usada para favorecer a comunicacdo com a crianga e explicar os procedimentos que
serdo realizados com ela, bem como deixar a crianga manipular os brinquedos da forma que
desejar, conforme as trés primeiras falas acima revelam. Como resultado, a crianga ficou
calma e colaborativa. A ultima fala retrata o uso de brinquedos como forma de recreagdo e de
estimulo a recuperacdo da crianca. E em ambas as situagdes, os profissionais notaram melhora
no comportamento dos pacientes.

Ao utilizar o brinquedo como atividade recreativa, o profissional estimula a crianga a

brincar de forma livre, utilizando jogos, brinquedos, massinhas de modelar, figuras de revista,

ndo sendo obrigatodria a presenca do profissional (MAIA; RIBEIRO; BORBA, 2011). Neste



estudo, essa forma de abordagem foi, muitas vezes, comparada com o BT pelos profissionais.
Porém, o BT tem o objetivo de oportunizar a enfermeira a compreensao sobre as necessidades
da crianca e auxilia-la no preparo para procedimentos terapéuticos, assim como para permitir
que ela descarregue sua tensao apds os mesmos (HALL, 2000).

Kiche e Almeida (2009) verificaram em seu estudo, que antes dos profissionais
utilizarem o BT, grande parte das criancas estava calada, assustada, chorosa, tensa e com
expressao facial de medo. Apoés a interagdo com o BT, as criangas se mostravam
colaborativas, relaxadas e ajudavam espontaneamente os profissionais, sorrindo e brincando
com eles.

Os profissionais foram questionados sobre seu aprendizado sobre o uso do BT no
cuidado a crianca. A maior parte deles referiu que nao aprendeu a técnica do BT na faculdade,
denotando falhas na formagdo basica desses profissionais. Conforme visto acima, os
profissionais utilizam o brincar de maneira informal no cuidado a crianca, no dia a dia de
trabalho, sendo uma técnica que precisa ser mais conhecida e explorada entre as equipes, com
capacitagdes e discussdes sobre a sua implantacdo formal no servigo. Alguns profissionais,
por sua vez, foram em busca desse conhecimento, por meio de leituras e da troca de
experiéncias com profissionais que atuam em outras institui¢des e utilizam o BT em sua
rotina.

[...] A gente sabe que sdo feitas algumas atividades ludicas no ambiente hospitalar,
mas muito superficial, ndo tem nada exclusivamente sobre isso. Enfim, o que é realizado ndo
¢ uma pratica e nem uma brincadeira objetiva (ES).

[...] Eu acho que a gente tem ainda muito que aprender sobre essa técnica. Ndo é
uma técnica para mim, por exemplo, que tenho mais de 10 anos de formada ou que eu
aprendi na faculdade, e, sim, é uma técnica que eu aprendi no meu trabalho, na pratica do
dia a dia (E1).

[...] Para comegar a trabalhar olhando o ludico da crian¢a, eu li bastante, estudei
sobre o assunto e conversei com pessoas de outras instituigoes que ja fazem essa pratica,
como o pessoal do Hospital Santo Antonio, que é um dos pioneiros desta pratica aqui no RS
(E9).

A Resolucdo n°® 295, do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), afirma no
artigo 1°, que ¢ competéncia do enfermeiro atuante em pediatria, a utilizagdo da técnica do
Brinquedo Terapéutico, durante o cuidado a crianca e a familia hospitalizada (COFEN, 2004).

O brincar ¢ importante para a crianga e a equipe deve reconhecer o BT como um instrumento



de cuidado, proporcionando meios para sua realizacdo diaria. O profissional deve se apropriar
do assunto, pois ¢ um meio de melhorar o cuidado, sendo preconizado pelo 6rgao competente
que regula o exercicio da profissdo. Nesse sentido, ¢ importante incentivar os estudantes da
area da saude a refletirem com relagdo a utilizacdo do ludico em unidades pediatricas para
garantir a qualidade e humanizacdo na assisténcia a crianca hospitalizada (CAMPOS;
VIANA; DIAS, 2009).

Apesar de os enfermeiros nao distinguirem o BT propriamente dito de uma acdo de
brincar, quando os profissionais fazem uso de um brinquedo ou permitem uma brincadeira
antes e durante os procedimentos, eles estdo utilizando os pressupostos do BT para favorecer
o cuidado humanizado e minimizar o sofrimento da crianca. Os enfermeiros ao utilizar o
brincar, deixam de ser apenas realizadores de cuidados técnicos, o qual a crianga podera
associar com falta de carinho, e se tornam facilitadores de novas experiéncias a serem vividas
pela crianca no ambiente hospitalar, como conhecer o patio, brincar ao sol e ouvir histérias
sobre sua condi¢do de saude (SOUZA; FAVERO, 2012). O enfermeiro ao langar mio desses
recursos oportuniza a crianga transportar-se, em seu mundo imaginario, para um lugar onde
ela ira encontrar a felicidade, diminuindo seu sofrimento e continuando seu desenvolvimento.
O importante ¢ que o enfermeiro compreenda a importancia € o bem que esta propiciando a
crianga, no momento do brincar.

Dificuldades para o uso do brinquedo terapéutico

Na institui¢do estudada ndo ha uma ala exclusiva para a internagdo pediatrica, exceto
a UTI pediatrica, e as criangas permanecem em um setor misto, préximo aos pacientes
adultos. Dessa forma, as criancas sao cuidadas por profissionais que atendem
majoritariamente pacientes adultos. A falta de tempo e o baixo quantitativo de profissionais
foram as principais dificuldades citadas para a ndo realizacdo do BT e sua ndo priorizagdo
como uma rotina de cuidado.

[...] Infelizmente seria mais gente, mais quadro de funciondrio para conseguir
realizar esta pratica (E4).

[...] Falta de tempo e a falta de profissional (E6.)

[...] Nem sempre o enfermeiro tem tempo para fazer o BT e isso é uma coisa que
atrasa um pouquinho e que ¢ uma desvantagem (E7).

Segundo Jansen, Santos e Favero (2010) embora existam dificuldades para a

implantacdo dessa pratica, sejam relacionadas a recursos humanos, materiais ou estruturais,

elas ndo devem se constituir em empecilhos que justifiquem a privacao do direito que a



crianga tem de brincar. Nesse sentido, ¢ importante que gestores, coordenadores de
enfermagem e chefias imediatas se tornem elementos facilitadores e fundamentais para
favorecer a utiliza¢do de agdes de satde pautadas no BT, pois os profissionais da assisténcia
necessitam deste suporte. O estudo de Concei¢do et al. (2011), mostrou que realizar as
técnicas de enfermagem de maneira sttil e amorosa, com auxilio do BT, facilitou a execucao
das mesmas, inclusive reduzindo o tempo de execugdo, como no caso da pun¢do venosa.

A falta de pratica em lidar com o paciente pedidtrico também foi uma dificuldade
destacada pelos entrevistados, os quais precisam compreender que o uso do BT é uma forma
de facilitar e humanizar o cuidado a crianga.

[...] Na pratica ndo é uma coisa dificil do enfermeiro realizar, mas nem todo mundo
gosta de se envolver em brincadeira, quem ndo tem filhos, sobrinhos ndo gosta de brincar e
isso precisa ser respeitado até porque a crianga precisa sentir afeto e carinho (E9).

O BT ¢ uma estratégia utilizada para proporcionar um ambiente hospitalar
humanizado, distanciando as criancas do medo ¢ da ansiedade tdo presentes nesse ambiente.
Brincar com a crianga internada ¢ uma das atribui¢cdes da enfermagem que deve ser incluida
na rotina diaria de cuidado a crianca e prestar assisténcia atraumadtica a crianga estd em
consonancia com o que € preconizado pela Politica Nacional de Humanizagdo, do Ministério
da Saude (RIBEIRO; BORBA; REZENDE, 2009). A unido da tecnologia ¢ do cuidado
humanizado transforma um lugar de dor e sofrimento em um ambiente capaz de inspirar
esperanca em um futuro, no qual a crianga e seus pais se desenvolvem de forma satisfatoria
(MOLINA et al., 2007).

A implementagdo do BT como rotina de cuidado, requer integragdo e atuagao
multidisciplinar para que esta técnica seja realizada de forma que ndo prejudique as demais
rotinas. Os profissionais relataram que outros profissionais da satide poderdo ter mais dominio
sobre o assunto referente ao BT.

[...] Talvez outras profissoes, como o terapeuta ocupacional, por exemplo, tenha
mais dominio sobre esse assunto e consiga resultados mais rapidos ou melhores (El).

[...] Hoje quem nos auxilia neste trabalho é a TO, onde é estabelecida por lei ter
uma profissional TO na UTI, via portaria 007 RDC (E9).

O trabalho em equipe multiprofissional ¢ uma pratica crescente no atendimento a
saude (TONETTO; GOMES, 2007). Nesse sentido, ter a disponibilidade nos servigcos de
profissionais de outras dreas, como terapeuta ocupacional e pedagoga, facilitaria a estadia da

crianca no ambiente e também aliviaria o estresse de familiares e acompanhantes. Criar



espacos proprios para o brincar ¢ uma forma de auxiliar os diferentes profissionais a executar
essa pratica e a promover a sua integracao. A brinquedoteca hospitalar ¢ um direito legalmente
assegurado as criangas por meio da Lei 11.104/2005, entendido como um espaco que contém
brinquedos e jogos educativos que estimulam a crianca e seus acompanhantes a brincar
(BRASIL, 2005).

No local estudado, os profissionais contam com uma brinquedoteca e o trabalho de
terapeuta ocupacional e psicopedagoga, mas os entrevistados relataram que ¢ necessario fazer
um planejamento de atividades para estes profissionais a fim que todos os setores sejam
atendidos, referem que ndo tem a interagdo da equipe multidisciplinar e que seria muito
interessante que partisse o interesse na direcdo e administracao.

[...] Fazer um planejamento de atividades para a profissional da psicopedagogia na
brinquedoteca, pois acaba que o paciente passa em nosso setor e ele nem sabe que isso existe
no hospital. Principalmente as crian¢as que sdo os pacientes que mais precisam de
interatividade [...] (ES).

[...] Eu trabalho aqui a 2 anos e vi I vez so a TO entrar e brincar com uma crianga,
porque quando é realizado é a gente que faz (E7).

[...] Ndo se tem essa intera¢do multidisciplinar ainda. Acredito que seria bem
interessante, mas dai vem da parte da dire¢do e da administra¢do e ai esta a dificuldade
(E2).

Verificou-se que ¢ necessaria haver a integragdo entre esses profissionais € a equipe
de enfermagem e a utilizacdo conjunta do espaco. Observou-se que alguns profissionais
reconhecem essa necessidade, mas como a institui¢do ndo prioriza este cuidado, 0 mesmo
depende de esforgos pessoais. Sem apoio superior, os profissionais ndo conseguem incluir o
brincar na sua rotina de cuidado, tornando a pratica mecanizada e menos humanizada, com
pouca interagdo com a crianga e sua familia e os diferentes profissionais da equipe. O que se
percebeu na realidade estudada, ¢ que a existéncia desses profissionais nao estd garantindo o
cuidado integral e integrado a crianca, mas a realizagdo de procedimentos isolados e em
tempos e situagdes diferentes, que nao favorecem a crianca.

A hospitalizagdo pode prejudicar o desempenho ocupacional e os papéis
ocupacionais da crianga, e a TO, tem um papel essencial que ¢ intervir com o objetivo de
prevenir e tratar os problemas que interferem na evolucdo da criangca (SANTOS; MARQUES;
PFEIFER, 2006). Pode-se verificar o quanto ¢ importante esta interagdo multidisciplinar, pois

além de legislacdes que preconizam ter profissionais de determinadas areas em um ambiente



hospitalar, estes precisam trabalhar com objetivos em comum, primando pelo bem estar e o

cuidado humanizado a crianga.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo possibilitou compreender que apesar dos enfermeiros ndo distinguirem o
BT propriamente dito de uma agdo de brincar, quando os profissionais fazem uso de um
brinquedo ou permitem uma brincadeira antes e durante os procedimentos, eles estdo
utilizando os pressupostos do BT para favorecer o cuidado € minimizar o sofrimento da
crianca. Estes profissionais reconhecem os beneficios advindos do brincar na assisténcia
humanizada a crianga. A falta de tempo, o baixo quantitativo de profissionais de enfermagem
e a falta de integragdo na equipe multidisciplinar foram as principais dificuldades citadas para
a nao realizacdo do BT e sua ndo priorizagdo como uma rotina de cuidado. Porém, esses
fatores podem ser corrigidos por meio de ajustes organizacionais € ndo devem ser empecilhos
para o oferecimento deste direito a crianca.

Reitera-se, entdo, a necessidade de se discutirem formas de superagao das
dificuldades ressaltadas pelos entrevistados, com eles mesmos e com os oOrgdos
administrativos da instituicdo. Sugere-se, atividades de capacitacdo a respeito do BT para
atender aos interesses das criangas e profissionais, colaborando para que sejam realizados
protocolos assistenciais € o BT seja implementado como rotina de cuidado.
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