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Resumo: Diante de uma doenga, as criancas apresentam mudancas no contexto global do
funcionamento orgéanico e psicolégico. Os estudos acerca do brincar apontam a importancia
desse recurso para estimular as funcdes cognitivas e desenvolver habilidades nas criancas.
Este trabalho objetiva, mediante revisdo integrativa de literatura, caracterizar os beneficios da
ludoterapia e do brincar na vida da crianga com cancer durante o tratamento. As buscas foram
realizadas nas bases de dados eletronicas da BVS, Scielo, Pepsic e Lilacs, durante o periodo
de 2010 a 2015. De modo geral, os resultados mostraram que as estratégias ludicas durante a
hospitalizagdo promovem a melhora do humor, reduzem a ansiedade e o choro, levando a
melhora em relacdo ao enfrentamento da doenca.
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INTRODUCAO

O céncer é uma patologia que se inicia quando um grupo de células anormais comeca
a se proliferar de forma descontrolada. Estatisticamente sua prevaléncia tem aumentado
consideravelmente e a estimativa € de aproximadamente 1% ao ano, sendo considerado como
uma das principais causas de morte no Brasil (DIAS, et al., 2013; MINISTERIO DA SAUDE,
2015; SILVA; CABRAL; CHRISTOFFEL, 2010).

A neoplasia infantil teve evolucéo no tratamento durante as Ultimas décadas e hoje tem
grande possibilidade de cura, devido ao fato deste ser mais sensivel aos métodos de
intervencdo utilizados. Pode-se citar como mais recorrentes em criangas as leucemias, 0s
linfomas e os tumores do sistema nervoso central (DIAS et al., 2013; SILVA; CABRAL;
CHRISTOFFEL, 2010).

Com o diagnostico de cancer a rotina da crianca se modifica, pois precisa se adaptar a
sua nova realidade, porém junto com as mudancas para as criangas, vém as mudancgas para 0s
pais ou acompanhantes destas. Sentimentos como medo, angustia, ansiedade, tristeza, dor

fisica e emocional, sendo esta pela separacdo de sua familia, dos amigos e da escola, entre
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outros sentimentos, passam a existir, independentemente da idade da crianga. Durante o
processo de tratamento, a criangca passa por diversos procedimentos como exames e
internacOes hospitalares prolongadas, que, por vezes, limitam 0os movimentos, como o brincar
(CAMPOS; RODRIGUES; PINTO, 2010; DIAS et al., 2013; HOSTERT; ENUMO; LOSS,
2014).

O tratamento contra o céncer infantil demanda um tempo consideravel de
hospitalizacdo, onde a crianca acaba sendo submetida a procedimentos invasivos e dolorosos,
como € o0 caso da quimioterapia e seus efeitos colaterais, existindo como agravante pouca ou
nenhuma explicacdo sobre os procedimentos aos quais serd submetido, deixando o infante
ainda mais apreensivo. Além disto, o tratamento desencadeia prejuizos fisicos, emocionais e
sociais que poderdo deixar marcas que a acompanhardo para o resto de sua vida (CASTRO et
al., 2010).

O processo de hospitalizacdo na infancia é considerado como uma situacdo
extremamente traumatica, podendo desencadear sentimentos diversos, como angustia,
ansiedade e medo diante de uma situacdo desconhecida ou ameacadora. Pode ainda provocar
alteracdes no desenvolvimento social e familiar da crianca, comprometendo seu processo de
interacdo com as pessoas e 0 meio em geral. Além disso, a crianga se depara com situacdes
que antes ndo faziam parte de sua rotina, como o convivio com pessoas que ndo lhe eram
familiares, ou ainda o cumprimento de regras e horarios, injecGes e outros tipos de
medicacdes, luzes acesas dia e noite, sons de aparelhos, tornando a hospitalizacdo uma
experiéncia tremendamente apavorante para ela (CASTRO et al., 2010).

Em relacéo a interacdo da doenca e ao processo de hospitalizacdo na vida da crianga,
varios autores destacam a importancia de criar estratégias que promovam um ambiente mais
agradavel e que auxiliem no enfrentamento das dificuldades decorrentes da hospitalizacéo.
Neste contexto, as atividades ludicas servem como instrumento de distra¢do, proporcionando
prazer e alegria, pois, ao brincar, a crianga viaja para outro mundo, em que ela ndo percebe 0s
procedimentos que estdo sendo realizados em seu corpo (CASTRO, et al., 2010; DIAS et al.,
2013; DEPIANTI et al., 2013; MOTTA; ENUMO, 2010; SILVA; CORREA, 2010).

A atividade ladica ndo se resume apenas a distragdo e a diversdo, mas pode ser
considerada como recurso para desenvolver habilidades. Sendo assim, a crianga vai se
descobrir, inventar, exercitar e estimular sua criatividade, resgatando sua condi¢ao de “ser
crianga” (DIAS et al., 2013).
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O brincar tem papel fundamental na vida de qualquer crianga, sendo esta saudavel ou
em processo de adoecimento e hospitalizacdo, pois € brincando que ela se torna pertencente
de si mesma, das outras pessoas e do ambiente ao seu redor, desenvolve funcGes cognitivas,
motoras e habilidades de sociabilizacdo. Além disso, o brincar permite a expressdo dos
sentimentos negativos trazidos pela doenca e a projecdo da nova realidade para os
personagens da brincadeira através do mundo magico do “faz de conta” (SILVA; CORREA,
2010).

O brincar no hospital deixa a crianca mais segura e proxima de sua rotina fora do
ambiente hospitalar, o que o torna menos desagradavel. Verifica-se assim uma melhor adeséo
ao tratamento (HOSTERT, et al., 2014). Para Dias, et al. (2013, p. 609) “a crianca em fase
escolar tem a capacidade de entender, mesmo que de forma simples, o que esta acontecendo
com o seu corpo, a necessidade de internamento e pode opinar sobre a hospitalizacdo e
importancia do brincar nesse contexto”.

O brinquedo terapéutico auxilia no alivio da tensdo gerada pela hospitalizagdo, através
da dramatizacdo das situacBes vividas pela crianca com instrumentos ou objetos que
representem os procedimentos, os médicos e enfermeiros. Enfim, toda sua rotina durante o
processo de tratamento, devendo ser utilizada sempre que a crianca estiver com dificuldades
em lidar com essa rotina dificil (SOUZA et al., 2012). Para tanto, torna-se necessario que haja
um espaco destinado a recreagdo, onde as criangas possam se movimentar e manusear 0S
brinquedos (HOSTERT, ENUMO, LOSS, 2014). Apesar de todos esses pressupostos, o
ludico ainda ndo é uma estratégia muito utilizada na pratica cotidiana dos hospitais
(CAMPOS et al., 2010; DEPIANTI et al., 2014). Assim, justamente a fim de visibilizar a
importancia das atividades ludicas como estratégia de enfrentamento, este artigo tem como
objetivo caracterizar os beneficios da ludoterapia e do brincar na vida da crianca com cancer

durante o tratamento no hospital, a partir de uma revisdo integrativa de literatura.

1 METODO

Utilizou-se como método a revisao integrativa da literatura, cuja finalidade € reunir e
sintetizar resultados de pesquisas sobre determinado tema ou questdo, de maneira sistematica
e ordenada, contribuindo para aprofundar o conhecimento na area (MENDES; SILVEIRA,

GALVAO, 2008). Para realizar esta revisdo, foram seguidos os passos especificados a seguir.
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A coleta de dados foi conduzida utilizando-se os descritores: cancer infantil;
hospitalizacdo infantil; brincar no hospital; jogos; e ludoterapia. Os descritores foram
combinados de diferentes formas, como demonstrado na tabela a seguir. Estes termos foram
pesquisados nas bases de dados BVS (Biblioteca Virtual de Saude), LILACS (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), PePSIC (Periddicos Eletrbnicos em
Psicologia), bem como na biblioteca virtual SCIELO (Scientific Eletronic Library Online).

Na sequéncia, depois de escolher as bases de dados e pesquisar nos periodicos atraves
dos descritores, realizou-se uma leitura prévia dos titulos e dos resumos com base nos
seguintes critérios de inclusdo: a) artigos somente em lingua portuguesa; b) artigos
disponibilizados na integra; ¢) ano de publicacdo dos artigos que estivessem entre 2010 a
2015; d) modalidade de somente artigos cientificos. Foram excluidos: a) artigos que
estivessem repetidos; b) revisdo de literatura; c) periddicos que ndo continham os descritores
no titulo ou no resumo.

Ap0s a selecdo prévia dos artigos nas quatro bases de dados, realizou-se uma leitura
detalhada dos artigos. Esse processo resultou na amostra de 11 artigos cientificos que
serviram para a realizacdo do presente estudo.

As tabelas abaixo indicam a base de dados pesquisada e a combinacdo de descritores
utilizada. As pesquisas foram feitas exatamente com as mesmas combinagGes em todas as
plataformas, com o auxilio dos operadores booleanos and e or, resultando nos artigos

selecionados para a revisao.

TABELA | - SELECAO DE ARTIGOS DA BASE DE DADOS BVS

Cancer Cancer Cancer infantil Hospitaliz. Hospitaliz. Brincar no
Descritores infantil and infantil and and Jogos or Infantil and Infantil and hospital and
Hospitaliz. Brincar no Ludotgra ia Brincar no Jogos or Jogos or
Infantil hospital P hospital Ludoterapia Ludoterapia
Total de artigos 85 21 9.214 32 3.253 117
pEoTtJ;”l?e“saa 20 20 499 30 375 110
Ano de 12 10 155 8 116 36
publicacdo
Comfgm’;am 0 9 10 17 7 29 18
Artigos ndo 7 4 10 2 22 10
repetidos
Somente artigos 3 1 1 0 2 3
Total Qe artigos 3 1 1 0 5 3
selecionados
Fonte: autora, com base na BVS.
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A base de dados BVS apresentou 12.722 artigos. Apds a aplicacdo dos critérios de
inclusdo e exclusdo, ficou certificado que 1.054 estavam com texto na integra e em lingua
portuguesa. Desses, 337 estavam inclusos no ano de publicacdo (2010 a 2015). Os descritores
no titulo e ou resumo foram constatados em 90 artigos. Apos a exclusdo dos periodicos
repetidos, das teses e dossiés, mantiveram-se 10 artigos e todos estes foram selecionados para
0 artigo.

TABELA Il - SELECAO DE ARTIGOS DA BASE DE DADOS LILACS

Cancer Cancer infantil | Cancer infantil Hospitaliz. Hospitaliz. Brincar no
Descritores infantil and . Infantil and Infantil and hospital and
e and Brincar no | and Jogos or X
Hospitaliz. hospital L udoterania Brincar no Jogos or Jogos or
Infantil P P hospital Ludoterapia Ludoterapia
Total de artigos 14 10 768 18 314 67
Em lingua 12 9 272 16 226 62
portuguesa
Ano de 8 5 86 5 77 22
publicacdo
Contemplam o 5 5 24 4 18 12
tema
Artigos ndo 2 1 19 1 13 4
repetidos
Somente artigos 0 0 0 0 0 0
Total c!e artigos 0 0 0 0 0 0
selecionados

Fonte: autora, com base na LILACS.

Depois de aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo destacados anteriormente, ndo
foi selecionado nenhum artigo desta base de dados para compor o trabalho. Nota-se que de
todos os periddicos disponiveis (1.191) na base de dados da LILACS, 50,12% (597 artigos)
apresentavam seus textos na integra e em lingua portuguesa. A seguir, apos a exclusao dos
artigos por ndo contemplarem o ano de publicacdo, manteve-se 203 artigos. Destes, apds
verificar se os trabalhos contemplavam o tema, foi possivel manter 68 artigos, mas ao excluir
as teses e dossiés, ndao foi constatado nenhum artigo que se enquadrasse nos critérios de
incluséo, ja que os artigos repetidos na base de dados foram desconsiderados.

J& na base de dados da PEPSIC foram identificados 5 artigos, mas apds a aplicacdo
dos critérios de inclusdo e exclusdo, sobrou apenas um artigo que se enquadrou para ser

utilizado neste estudo.

TABELA Il - SELECAO DE ARTIGOS DA BASE DE DADOS PEPSIC
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Cancer Cancer infantil | Cancer infantil Hospitaliz. Hospitaliz. Brincar no
Descritores infantil and . Infantil and Infantil and hospital and
L and Brincar no | and Jogos or X
Hospitaliz. hospital L udoterania Brincar no Jogos or Jogos or
Infantil P P hospital Ludoterapia Ludoterapia
Total de artigos 1 1 1 1 1 0
Em lingua 1 1 1 1 1 0
portuguesa
Ano de 1 1 1 1 0 0
publicacdo
Contemplam o 1 1 1 1 0 0
tema
Artlgo_s néo 0 0 1 0 0 0
repetidos
Somente artigos 0 0 1 0 0 0
Total d_e artigos 0 0 1 0 0 0
selecionados

Fonte: autora, com base na PEPSIC.

Na base de dados da SCIELO foram identificados inicialmente 7 periddicos, como

mostra a Tabela 4.

TABELA IV - SELECAO DE ARTIGOS DA BASE DE DADOS SCIELO

Céncer Cancer infantil | Cancer infantil Hospitaliz. Hospitaliz. Brincar no
Descritores infantil and . Infantil and Infantil and hospital and
L and Brincar no | and Jogos or X
Hospitaliz. hospital L udoterapia Brincar no Jogos or Jogos or
Infantil P P hospital Ludoterapia Ludoterapia
Total de artigos 2 1 1 1 1 1
Em lingua 5 1 1 1 1 1
portuguesa
Ano de 0 0 0 1 0 0
publicacdo
Contemplam o 0 0 0 1 0 0
tema
Arngqs nao 0 0 0 1 0 0
repetidos
Somente artigos 0 0 0 0 0 0
Total d_e artigos 0 0 0 0 0 0
selecionados

Fonte: autora, com base na SCIELO.

Percebe-se que de todos os sete artigos identificados na base de dados da SCIELO,

nenhum deles pdde ser mantido, pois apds a aplicacdo dos critérios de incluséo e exclusdo em

cada um dos respectivos descritores, pois todos o0s artigos eram repetidos.

Nas quatro bases de dados foi possivel identificar 13.925 artigos disponiveis na

integra, sendo que, destes, 1.663 (12,50%) estavam na lingua portuguesa. Destes, 545
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(32,77%) foram publicados entre 2010 e 2015. Apo6s leitura do titulo e resumo, foram

identificados 163 artigos (29,90%) relacionados aos respectivos descritores. Por fim, ao

aplicar o critério de inclusdo do objetivo semelhante ao do presente estudo, foram

selecionados 11 artigos (6,74%) do total dos periodicos nas quatro bases pesquisadas.

TABELA YV — LISTA DOS ARTIGOS SELECIONADOS PARA PESQUISA

Ano de . Base de dados onde os
Autores L Titulo .
publicagéo artigos foram encontrados
Palhagcos de hospital como
Caires, S.; Esteves, C.H,; estratégia de amenizacdo da
. 2014 . o BVS
Almeida, I. experiéncia de hospitalizagéo
infantil.
Brincar e problemas de
Hostert, P.C.C.P.; Enumo, comportamento de criangas
2014 . BVS
S.R.F.; Loss, A.B.M. com cancer de  classes
hospitalares.
Dificuldades da enfermagem na
Depianti, J.R.B.; Silva, L.F.; utiliza¢do do ludico no cuidado
) 2013 . ) A BVS
Monteiro, A.C.M.; Soares, R.S. a crianga com  cancer
hospitalizada.
) ) ) A experiéncia de criangas com
Dias, J.J.; Silva, A.P.C.; Freire,
2013 cancer no  processo  de BVS
R.L.S.; Andrade, A.S.A. o .
hospitalizacdo e no brincar.
Céncer infantil: sentimentos
Souza, L.P.S.; Silva, R.K.P,; manifestados por criancas em
Amaral, R.G.; Souza, A AM,; 2012 guimioterapia  durante  as BVS
Mota, E.C.; Silva, C.S.O. sessoes de brinquedo
terapéutico.
Influéncia de atividades
pedagogicas sobre 0
Rossit, R.A.S.; Favere, D.C. 2011 comportamento de criangas BVS
hospitalizadas e seus
acompanhantes.
A avaliacdo do comportamento
Campos, M.C; Rodrigues, do pré-escolar recém admitido
) 2010 ) o PEPSIC
K.C.S.; Pinto, M.C.M. na unidade de pediatria e 0 uso
do brinquedo terapéutico.
Castro, D.P.; Andrade, C.U.B.; 2010 Brincar como  instrumento BVS
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Luiz, E.; Mendes, M.; Barbosa, terapéutico.

D.; Santos, L.H.G.
Intervencdo psicolégica ludica

Motta, A.B.; Enumo, S.R.F. 2010 para 0 enfrentamento - da BVS
hospitalizacdo em criangas com
cancer.
Reflexdo sobre as vantagens,

Silva, D.F.; Corréa, I. 2010 desvantagens e dificuldades do BVS
brincar no ambiente hospitalar.

As  (im)possibilidades  de

Silva, L.F.; Cabral, IE; brincar para o escolar com
2010 BVS
Christoffel, M.M. cancer em tratamento
ambulatorial.

2 RESULTADOS

2.1 Apresentacao dos resultados

Esta etapa apresenta a andlise dos resultados baseada nos conteddos mais recorrentes
identificados nos artigos pesquisados, sendo estes agrupados em categorias. O processo de
categorizacao foi inspirado no método da analise de contetdo. Segundo Bardin “a analise de
conteddo é um conjunto de técnicas de analise das comunicacdes. visando obter, por
procedimentos, sistematicos e objetivos de descri¢do do contetido das mensagens, indicadores
(quantitativos ou ndo) que permitam a inferéncia de conhecimentos relativos as condi¢des de
producdo/recepcao destas mensagens” (BARDIN, 1977, p. 32). A letra “n” entre parénteses
indica a quantidade de artigos, dentre os estudos selecionados, que evidenciam os beneficios
do brincar sobre 6tica das categorias analisadas. Cada estudo pode tratar de diversos temas ao
mesmo tempo. As categorias construidas sdo: Categoria 1: Autoconfianca, autonomia,
autoconhecimento (n=3); Categoria 2: Distracéo, diverséo e lazer (n=9); Categoria 3: Humor,
convivéncia e expressdo de sentimentos (n=6); Categoria 4: Reducdo de sentimentos
negativos (n=8); Categoria 5. Aprendizagem e a criatividade (n=3); Categoria 6:

Aproximacdo com o cotidiano fora do ambiente hospitalar (n=4).

2.1.1 Categoria 1: Autoconfianga, autonomia e autoconhecimento
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Segundo Dias, et. al. (2013), através do brincar a crianca descobre a si mesma. A
brincadeira deve ser percebida como atividade capaz de favorecer o desenvolvimento da
autonomia e responsabilidade na tomada de decisdes, pois incentiva a solucéo de conflitos. A
utilizacdo de recursos como bonecos e fantoches possibilita a crianga colocar suas
caracteristicas pessoais nestes e criar acdes que garantam a ela autonomia para controlar as
diversas situagbes que surgirdo durante a hospitalizagdo, aumentando sua capacidade de
iniciativa e da autoconfianca (SILVA; CORREA, 2010).

Sendo assim, a ludicidade traz grandes beneficios durante a hospitalizacdo, tanto para
as criangas, quanto para seus acompanhantes, conforme relato de uma mée em pesquisa
fornecida para Rossit e Favere (2011, pag. 60): “as atividades sdo boas para as criangas e
melhor ainda para nés”. Brincando a crianga experiencia situacdes prazerosas, que permitem a

ela imaginar, fantasiar e planejar como sera sua vida enquanto crianca e ap6s como adulto.

2.1.2 Categoria 2: Distragéo, diversao e lazer

Durante a hospitalizacdo a crianca passa por diversas modificacfes na sua rotina e isso
causa impacto fisico e psiquico. Portanto, torna-se extremamente necessario a utilizacdo de
estratégias que possibilitem a distracdo, a diversdo e o lazer, para melhor enfrentamento da
doenca e do processo de hospitalizacdo (SILVA et al., 2010).

A sala de recreacdo € o ambiente que possibilita as criancas brincar, jogar bola,
videogame, assistir TV, pintar, desenhar, conversar e varias outras atividades que fazem com
que esta se distraia e se divirta (DIAS, et al., 2013; MOTTA; ENUMO, 2010; ROSSIT;
FAVERE, 2011). A viabilizagdo de um espaco formal como este no hospital pode ser um
meio de instituir o brincar no hospital, facilitando a incorporacédo dessa préatica ao dia a dia da
organizacdo. Quando ndo ha brinquedos ou atividades recreativas as criangas comecam a
reclamar, pois ndo tem nada para se distrair. Soma-se a isso a dificuldade dos pequenos
poderem trazer de casa seus proprios brinquedos, pois nem todos podem ser utilizados no
centro de terapia. (DEPIANTI, et al.; HOSTERT; ENUMO; LOSS, 2014)

Deve-se observar que jogar bola dentro do contexto hospitalar torna-se praticamente
inviavel, visto que pode bater em locais sensiveis do corpo do infante, danificar algum tipo de
equipamento e o fator mais agravante é a possibilidade de infecgdes por a bola cair muitas

vezes no chdo. Outras possibilidades podem ser oferecidas ainda, como mdsica, bonecos,
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fantoches, massinha de modelar, entre outros. Percebe-se, portanto, a necessidade da crianca
de brincar, independente do qué. Os acompanhantes também se referem ao brincar como
extremamente importante para a distragdo da crianca hospitalizada, pois “ficar dentro do
hospital é horrivel” (ROSSIT; FAVERE, 2011, p. 64; CASTRO et al., 2010).

Na percepgdo dos profissionais hospitalares uma atividade eficaz para a crianca
durante o processo quimioterdpico é a presenca dos Palhagcos de Hospital (PH), conforme
relato dos autores Caires, Esteves e Almeida (2014). Os PH trazem beneficios por
proporcionar distracdo e entretenimento aos infantes durante os procedimentos desagradaveis

pertencentes ao tratamento contra o cancer.

2.1.3 Categoria 3: Humor, convivéncia e expressao de sentimentos

A ludoterapia é importante, pois ao brincar a crianga sorri mais. Os acompanhantes
que participam das atividades também demonstram satisfacdo e alegria. Estas atividades
auxiliam no tratamento da crianca hospitalizada, pois além da melhora em seu humor,
desenvolve habilidades e atitudes indispensaveis para o bom convivio com o0s demais e ainda
consegue expressar 0 que estd sentindo de forma que provavelmente ndo o faria se néo
estivesse brincando.

Verifica-se ainda que apo6s a sessao de brinquedo terapéutico ha maior resposta a
estimulos e solicitagbes, as criangcas movimentam-se mais e passam a ‘“verbalizar”,
respondendo prontamente a uma pergunta ou ainda conversam sobre algo ou sobre si mesmas,
acOes estas que antes eram pouco percebidas. Quando a hora da recreacdo comeca a se
aproximar, os infantes ficam ansiosos e é evidente a felicidade e o relaxamento que o ludico
traz para eles, pelas gargalhadas e bom humor contagiante.

Ao interagir com outras criancas, com seus familiares e com a equipe técnica, a
crianga sai do foco da dor e das mudancas em sua rotina devido a hospitalizacdo. Contudo,
quando a crianga esta ciente do motivo de sua internacdo e por quais procedimentos ela ira
passar, sua interacdo podera ser favorecida, pois provavelmente estara mais tranquila em
relacdo ao que acontecera com ela (CAMPOS et al., 2010; CASTRO et al., 2010; DIAS et al.,
2013; ROSSIT; FAVERE, 2011; SILVA; COREA, 2010; SILVA et al., 2010).

2.1.4 Categoria 4: Reducéo dos sentimentos negativos
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A hospitalizacdo traz situacfes que podem levar a quadros traumaéticos. Esta
experiéncia provoca reagdes e sentimentos negativos para as crian¢as gue a vivenciam, como
por exemplo, sentimento de soliddo, preocupacdo, estresse, dor, medo e podem desenvolver
sentimentos de defesa como isolamento e sensacdo de estar so (DIAS et al., 2013; HOSTERT;
ENUMO; LOSS, 2014; SOUZA et al., 2012). Além disso, quando estdo hospitalizadas, ficam
mais chorosas e dependentes dos pais e quando ndo tem nada pra fazer reclamam de tristeza e
tédio (SILVA; CORREA, 2010; ROSSIT; FAVERE, 2011).

Contudo, a ludoterapia e o brincar durante o processo de hospitalizagéo tém o poder de
reduzir esses sentimentos negativos gerados pelo tratamento. Observa-se diminuicdo do
estresse, da agressividade e da tensdo durante as brincadeiras, tornando a hospitalizacao
menos traumatica e ainda tem o poder de preparar a crianca para alguns procedimentos
dolorosos e invasivos. Portanto, para reduzir estes sentimentos, o brincar e a interagdo com a
equipe se tornam necessarios, pois proporcionam um sentimento de seguranca por parte da
crianca, ao saber que ela ndo esta sozinha em um momento tdo doloroso de sua vida
(CAMPOS; RODRIGUES; PINTO, 2010; CASTRO et al., 2010; DIAS et al., 2013; MOTTA;
ENUMO, 2010).

2.1.5 Categoria 5: Aprendizagem e criatividade

Para a crianca o brincar € uma atividade muito prazerosa e brincando ela potencializa a
criatividade, a memoria, a imaginacdo e a fantasia, estimulando o desenvolvimento motor e
cognitivo do infante. Atividades como pintura, desenho, teatro de fantoches ou leitura de
historias infantis potencializam o desenvolvimento social e cognitivo da crianca. Fazem-se
necessarios a implantacdo de brinquedotecas ou espaco para recreacdo em enfermarias
pediatricas e hospitais para que mesmo internada a crianca continue se desenvolvendo e
aprendendo (CASTRO, et al, 2010; ROSSIT; FAVERE, 2011).

Conforme Silva e Correa (2010), as mées percebem a relagdo que o brincar durante a
hospitalizagcdo tem com o desenvolvimento e o crescimento da crianca. Para elas, que na
grande maioria do tempo sdo as acompanhantes, o brincar faz com que a crianga aprenda

coisas novas e ainda estimula a capacidade da memdria.
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2.1.6 Categoria 6: Aproximagéo com o cotidiano fora do ambiente hospitalar

Ao ser hospitalizada a crianca passa por diversas mudancas em sua rotina, como por
exemplo, praticar esportes, ver 0s amigos, correr, sair para brincar. Contudo, ela continua com
as mesmas necessidades que tinha antes de ser internada. Em relacgéo a estes fatos, o brincar e
as atividades ludicas sdo facilitadores de aproximacdo da crianga com seu cotidiano fora do
ambiente hospitalar (DIAS, et al., 2013; ROSSIT; FAVERE, 2011; SILVA; CORREA, 2010).
Sendo assim, as estratégias ladicas utilizados no processo de hospitalizacdo durante o
tratamento contra o cancer minimizam a saudade que a crianga sente da sua casa, de seus

amigos e de seus familiares (SILVA et al., 2010).

3 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Os beneficios da ludoterapia durante o tratamento contra o cancer conforme citados
anteriormente, demonstram que ao brincar, o processo de hospitalizacdo torna-se menos
sofrivel e doloroso para crianga. A seguir é apresentada uma discussdo sobre os aspectos
identificados nos estudos comparados a literatura existente. As referéncias citadas nesta se¢do
ndo estdo incluidas entre as pesquisas utilizadas na revisdo; tratam-se, em sua maioria, de
outras revisdes de literatura sobre o tema.

A brincadeira € capaz de favorecer o desenvolvimento da autonomia, do
autoconhecimento e da autoconfiancga, pois ao brincar a crianca descobre a si mesma e tem a
possibilidade de tomar iniciativas com relagdo a tomada de decisGes. Na literatura, foi
possivel encontrar dados semelhantes, como Oliveira, et al (2009), que destacam que as
atividades ludicas favorecem a autonomia e a tomada de decisdo, pois a crianca consegue ter
um dominio maior sobre as experiéncias vivenciadas durante a hospitalizacdo. Na medida em
que brinca, ela vai se conhecendo mais, aprimorando-se de seu mundo, desenvolvendo a
autoconfianca (PEDROSA, et al, 2007). Segundo Chiattone (2003 apud
PARCIANELLO;FELIN, 2008, p. 159) “deve-se buscar nas atividades o fortalecimento de
autoestima e autoconceito criando oportunidades para que a crianga possa retomar seu
equilibrio psiquico, pois ao recupera-lo pode explorar e descobrir alternativas na situacédo de

doenca”.
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Observa-se na segunda categoria que as atividades ludicas desenvolvidas durante a
hospitalizagdo possibilitam a diversdo e o lazer. Além disso, os dados obtidos nesta presente
pesquisa demonstram que o brincar se torna extremamente importante para distracdo da
crianca durante a hospitalizacdo, facilitando na recuperacdo dos pequenos. Brincando a
crianga consegue se livrar do foco da dor e do sofrimento, esquecendo que estd em um
ambiente hospitalar. Os autores Borges, Nascimento e Silva (2008) e Pedrosa, et al. (2007)
confirmam esses beneficios, e afirmam que o brincar proporciona a crianca momentos de
distracdo e possibilita a ela “fugir” da realidade, pois consegue esquecer, ainda que por alguns
momentos, que estd doente. Além de fonte de distracdo, o brincar para as criangas e para seus
acompanhantes serve como sinénimo de diverséo, alegria e prazer (AZEVEDO, et al., 2008;
BARROS; LUSTOSA, 2009; MOTTA; ENUMO, 2004; PEDROSA et al., 2007). Algumas
criancas podem sofrer dificuldades para se movimentar ou ainda estar debilitada para ir até a
sala de recreacdo, torna-se entdo indispensavel que a equipe de profissionais, como 0s
enfermeiros, por exemplo, levem alguns brinquedos até o leito em que o infante se encontra, a
fim de tranquilizéa-lo e distrai-lo (LINDQUIST, 1993 apud PARCIANELLO; FELIN, 2008;
SOARES et al., 2014).

Soma-se aos beneficios, o favorecimento na melhora do humor, da convivéncia e da
expressao de sentimentos, visto que quando brinca a crianga sorri mais e consegue expressar
seus medos e tensdes. A hora da recreacdo é aguardada de forma muito ansiosa pelos
pequenos e pode-se inferir que o brincar traz felicidade e relaxamento. Os resultados dessa
pesquisa evidenciaram ainda que além das criangas, os acompanhantes que participaram das
atividades também se mostraram mais satisfeitos e alegres. Corroborando tais beneficios,
Borges, et. al. (2008) afirmam em seu trabalho que as atividades ludicas tém extrema
importancia durante o tratamento oncol6gico, pois além de alegrar, a crianca aprende a
conviver e a respeitar o direito e a opinido dos demais, visto que durante a hospitalizacdo ela
fica na maior parte do tempo isolada. Diante dos estressores gerados pela hospitalizacédo o
brinquedo faz com que a crianga consiga expressar suas emogoes e seus conflitos (FONTES
etal., 2010).

O desenvolvimento da iniciativa, da interagéo social e da manifestacdo verbal foram
beneficios observados no trabalho de Costa, Coutinho e Ferreira (2006) (citado por
AZEVEDO, 2011). As atividades ludicas e os Palhacos de Hospital trazem momentos

razerosos para a crianga, resgatando a condi¢do de “ser crianga”, promovendo a alegria, a
p ¢ g ¢ ¢a, p
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felicidade, as gargalhadas, os sorrisos e a diverséo (AZEVEDO et al.,, 2008; MITRE;
GOMES; 2004; MOTTA; ENUMO, 2004). Contudo, Gariéepy e Howe (2003 apud
AZEVEDO, 2011) vao contra os achados citados até aqui, afirmando que devido ao stress
gerado por causa dos processos de hospitalizacdo, a crianca tem o interesse pelo brincar
reduzido e quando brinca prefere ficar sozinha e isolada, com o minimo de intera¢fes sociais.

Esta pesquisa identificou também a reducdo dos sentimentos negativos como fator
positivo da ludoterapia durante o tratamento oncoldgico. Ao ser hospitalizada a crianga
vivencia sentimentos como soliddo, preocupacdo, angustia, dor, medo, tristeza, enfim, uma
série de sentimentos negativos advindos da hospitalizacdo e dos procedimentos relativos ao
tratamento.

Para reduzir estes sentimentos, o brincar foi apontado como estratégia de
enfrentamento, pois as atividades ludicas fazem com que comportamentos negativos sejam
reduzidos, tornando a hospitalizacdo um pouco menos traumatica. Mitre e Gomes (2004)
confirmam estes resultados ao afirmar que o brincar no hospital faz com que as experiéncias
dolorosas e o sofrimento em relacdo a hospitalizacdo sejam diminuidos. Comportamentos
como agressividade, ansiedade, angustia, perturbacdes no sono e irritabilidade dos pacientes
foram diminuindo durante a utilizacdo de atividades lGdicas, abrindo espaco para que a
espontaneidade e a satisfacdo surjam, reaproximando a crianca de sentimentos mais
agradaveis. (AZEVEDO et al.,, 2008; BORGES et al., 2008; MITRE; GOMES, 2004,
PEDROSA et al., 2007). Segundo Friedman (1998 apud BARRQOS, LUSTOSA, 2009) quando
a crianca brinca as experiéncias traumaticas e as emocdes negativas sdo reduzidas servindo
como uma valvula de escape para a expressao dos sentimentos.

Na quinta categoria foi possivel perceber que o brincar estimula a memoria, a
criatividade e a imaginacdo. Além disso, potencializa a motricidade, a cognicdo, a
aprendizagem e facilita o desenvolvimento social, fazendo com que a crianca lide melhor com
sua nova realidade. Atestando esses resultados, autores apontam o desenvolvimento da
criatividade como um dos principais beneficios da ludoterapia durante a hospitalizacdo contra
0 céncer, pois o infante utiliza a imaginacdo e o faz de conta para representar seus medos,
fantasias e anseios (BORGES et al., 2008; FONTES et al., 2010).

Estudos ainda afirmam que o brincar tem associacdo com 0 crescimento, pois
estimula o desenvolvimento cognitivo, afetivo, motor e da aprendizagem (FONTES et al.,
2010; MITRE; GOMES, 2004). Winnicott (1975 apud PARCIANELLO; FELIN, 2008, p.
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159) associa o brincar durante a hospitalizagdo como um espago onde a crianca pode lidar
com a realidade de forma criativa “é no brincar, e somente no brincar que o individuo crianca,
ou adulto, pode ser criativo e utiliza sua personalidade integral: e é somente sendo criativo
que o individuo descobre o eu (self)”.

As atividades ludicas servem como facilitadores de aproximacdo da crianga com seu
cotidiano fora do ambiente hospitalar, visto que a crianga esquece que esta no hospital e que
estd doente. Motta e Enumo (2004) corroboram com tais resultados ao afirmar que ao brincar
a crianca modifica 0 ambiente em que esta reproduzindo suas experiéncias cotidianas durante
a hospitalizagdo e ainda se sente mais proxima de seu contexto familiar. Barros e Lustosa
(2009) e Mitre e Gomes (2004) também confirmam tais resultados, descrevendo que quando a
crianca brinca, parece, mesmo que por pouco tempo, ndo esta hospitalizada e que o ludico é
um meio utilizado para aproximar a crian¢a a sua vida normal, bem como ao seu contexto

familiar, restabelecendo sua condigéo de ser crianca.

CONSIDERACOES FINAIS

No momento da hospitalizacdo a crianca passa por diversas transformacfes em sua
vida, como a separacdo dos pais, dos amigos, além de passar por procedimentos invasivos e
dolorosos que causam grande impacto fisico e psicologico para ela. Para amenizar tais
sofrimentos o brincar surge como atividade essencial para o bem estar da crianca sendo esta
saudavel ou em fase de tratamento contra o cancer, possibilitando a vivéncia deste periodo de
forma mais amena e agradavel. Além disso, este estudo confirmou que as atividades ludicas
sdo benéficas para os acompanhantes também, pois possibilitam a eles momentos de prazer e
alegria junto com o infante.

O presente estudo buscou investigar os beneficios da utilizacdo das atividades ludicas
como estratégia de enfrentamento durante o processo de hospitalizacdo, especialmente nos
casos de tratamento contra o cancer infantil. Foram evidenciados beneficios positivos, tais
como: a distracdo, a diversao, o lazer, a convivéncia, a expressdo de sentimentos; a reducdo de
sentimentos negativos, como apatia, angustia, tristeza, entre outros; o desenvolvimento a
autoconfianga, a autonomia e 0 autoconhecimento, bem como o favorecimento da
aprendizagem e da criatividade, facilitando uma melhor adeséo ao tratamento.

Este trabalho visa colaborar para que a ludoterapia e o brincar durante a hospitalizagédo

sejam proporcionados para as criangas em tratamento oncologico, pois se faz necessario
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oferecer atividades que gerem prazer e alegria em um momento tdo doloroso. Segundo a lei n°
11.104, de 21 de marco de 2005, a brinquedoteca torna-se obrigatdria em instituices de satde
que atendam criancas hospitalizadas. Contudo, ndo é exatamente assim que acontece, e
diversas instituicdes ainda ndo estdo preparadas e ndo tém estrutura que comporte tal
exigéncia.

Durante a realizacdo deste estudo foi possivel perceber que ha pouco material sobre a
utilizacdo do ludico durante o tratamento oncoldgico na visdo dos psicologos, visto que € de
extrema importancia que estes profissionais se interessem mais sobre a area da oncologia
pediatrica, pois sdo eles que conseguem extrair da crianca seus sentimentos mais profundos.
Sugere-se, portanto, que as pesquisas em relacdo as atividades lidicas e os beneficios do
brincar durante a hospitaliza¢do sejam investigados por psicologos, pois a maioria dos estudos
encontrados foram escritos por enfermeiros e médicos.

Por fim acredita-se que o brincar é fundamental para que a crianca passe pelo processo
de tratamento oncoldgico de maneira tranquila e um pouco mais agradavel. O papel dos
profissionais da saude é fundamental nesse processo, podendo auxiliar a crianga a passar por
esta fase de hospitalizacdo com o minimo de traumas possiveis e fazer com que esta fase traga

recordagdes futuras de forma alegre e rica em sentimentos positivos.

PLAY THERAPY DURING TREATMENT FOR CHILDHOOD CANCER: AN
INTEGRATIVE LITERATURE REVIEW

Abstract: Faced with a disease, children have changes in their global context of organic and
psychological functioning. Studies on the activity of play point to the importance of this
resource to stimulate cognitive functions and to develop skills in children. This work aims,
through an integrative literature review, to characterize the benefits of play therapy and play
in the child's life with cancer during treatment. The searches were conducted in the electronic
databases of the VHL, Scielo, Pepsic and Lilacs, during the period from 2010 to 2015.
Overall, the results showed that the playful strategies during hospitalization promote
improved mood, reduce anxiety and crying, leading to improvement in relation to confront the
disease.

Keywords: Childhood Cancer. Hospitalization Children. Play Therapy.
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