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“‘As almas dos velhos e das criangas
brincam no mesmo tempo. As criangas
ainda sabem aquilo que os velhos
esqueceram e tém de aprender de
novo: que a vida é brinquedo que para
nada serve, a ndo ser para a alegria”.
(Rubem Alves)
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RESUMO

Objetivo: verificar como € realizado o uso de atividades ludicas na instituicao
hospitalar e quais fatores dificultam e facilitam seu desenvolvimento. Métodos:
trata-se de uma pesquisa exploratoria descritiva, com abordagem qualitativa,
realizada entre os meses de agosto a outubro de 2023. Resultados:
participaram da pesquisa 10 profissionais da equipe multidisciplinar que atuam
em um ou mais setores pediatricos. A partir da analise foi possivel identificar
quatro categorias tematicas: “Abordagem dos profissionais de saude a crianca
em situacdo de hospitalizagcdo”, “O que os profissionais consideram como
atividades ludicas”,Como o uso do ludico interfere na assisténcia” €“O que a
instituicdo hospitalar pode fazer para incentivar e facilitar o uso do ludico”.
Conclusao: o presente trabalho mostrou que os profissionais apesar de nao
terem tido aulas sobre o ladico e o brincar durante sua formacgéo, apresentam
entusiasmo e sensibilizacdo acerca da utilizacdo do lidico em ambientes
hospitalares. Ademais, foi possivel notar que a instituicdo hospitalar ainda
precisa tornar o uso do ludico uma rotina obrigatoria na assisténcia de

enfermagem, assim como o registro das a¢fes realizadas a crianca.

Palavras-chave: Crianca; Hospitalizacdo; Ludico; Brinquedos.



ABSTRACT

Objective: To examine how playful activities are implemented in a hospital
setting and to identify factors that hinder or facilitate their development. Methods:
This is an exploratory descriptive study with a qualitative approach, conducted
between the months of August to October 2023. Results: Ten professionals from
the multidisciplinary team working in one or more pediatric sectors participated in
the study. Through analysis, four thematic categories were identified: "Health
professionals’ approach to children in hospitalization situations,” "What
professionals consider as playful activities,” "How the use of playfulness
interferes in care,” and "What the hospital institution can do to encourage and
facilitate the use of playfulness." Conclusion: This study revealed that
professionals, despite not having received training on playfulness and play during
their education, demonstrate enthusiasm and awareness regarding the use of
playfulness in hospital environments. Furthermore, it was observed that the
hospital institution still needs to make the use of playfulness a mandatory routine

in nursing care, as well as documenting the actions performed for the child.

Keywords: Child; Hospitalization; Playfulness; Toys.
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1. INTRODUCAO

Em 1946, a Organizacdo Mundial da Saude(OMS), definiu a saude como
um completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo apenas como a auséncia
de doenca ou enfermidade. Dessa forma, todos os dias a enfermagem vem
lutando para distanciar o cuidado ofertado aos pacientes do tradicional modelo

biomédico, modelo esse sempre voltado para a enfermidade.

Cuidar de um ser humano nédo é simples nem facil, cada individuo € tnico
e moldado através do local em que nasceu, da sociedade em que vive, portanto,
cada pessoa necessita de um tipo de cuidado, uma abordagem individualizada
durante a sua assisténcia, um cuidado especial e Unico. Por isso, a enfermagem

busca sempre ver o paciente como um ser biopsicossocial (Lima et. al., 2022).

Torna-se ainda mais evidente essa necessidade de enxergar o individuo
como um todo, quando quem necessita desse cuidado sdo criancas. Uma vez
que, quando as criangas estao hospitalizadas, seja por uma doenga aguda ou
crbnica, elas enfrentam uma série de desafios emocionais e fisicos aos quais

nao estdo habituadas.

Takaoka; Pio, (2019), caracterizam a hospitalizacdo, sob a 6tica da
criangca como marcada por momentos de ansiedade, medo e expectativas sobre

todo o processo de doenca e hospitalizacao.

Visto que a hospitalizacdo pode ser uma experiéncia estressante e
assustadora para elas. Desta forma, encontrar maneiras de amenizar o
desconforto e promover seu bem-estar é fundamental. Por conta disso, o brincar
tem sido apontado como um meio para amenizar os desafios da doenca e da
hospitalizacdo, ajudando as criancas a passarem por esse periodo dificil
(Miranda; Maia; Almeida, 2022).

Ao Compreender a crianga como um individuo com necessidades e
mundo interno que difere da visdo adulta, é fundamental a utilizacdo de praticas
e intervencdes diferentes das que sdo empregadas em pacientes adultos. Desta

forma, muito tem se discutido sobre o emprego do uso do ludico em ambientes



hospitalares, a fim de amenizar o sofrimento e prevenir traumas de criancas
hospitalizadas. (Takaoka; Pio, 2019).

A Lei n° 8.069/90, artigo 16 do Estatuto da Crianca e do Adolescente traz
que o direito de brincar é de fundamental importancia para as criancas (Brasil,
1990). E necessario compreender que antes de ser um paciente e antes de um
diagnéstico, aquele individuo é uma crianca, que precisa brincar e interagir com
o seu mundo. Ademais, é fundamental para o desenvolvimento das criancas,
agindo como uma maneira de se expressar e comunicar-se (Fantacholi, 2009, p.
7).

De acordo com Alves, et al., (2016), reconhecer o brincar como um fator
importante durante todo o tratamento e posterior recuperacado das criangas,
conduz a oferta de um cuidado integral a crianca e a familia, atenuando o
desgaste emocional, os medos e insegurancas, que tanto a crian¢a quanto a
familia sofre durante os momentos dificeis de internacdo e realizacdo de

procedimentos.

Segundo Brooks, (1970), o brinquedo é o trabalho da crianca, e por
meio dele ela preenche a maior parte do seu tempo, incentivando a prética de
atividade fisica, estimulo intelectual, socializagdo com outras criancas, € € um

meio de expressar suas emocdes e angustias.

Dessa forma, o uso de intervencgdes ludicas no cuidado, permite a
construcdo de um vinculo com a crianga, facilita a comunicacéo entre a equipe
e a crianca, e diminui o trauma com os procedimentos realizados, além de

reduzir e prevenir o estresse e a ansiedade (Miranda; Maia; Almeida, 2022).

A fim de fomentar essa pratica, a Resolucdo COFEN N° 546/2017 do
Conselho Federal de Enfermagem, traz em seu artigo primeiro “ Compete a
Equipe de Enfermagem que atua na area pediatrica, a utilizacdo da técnica do

brinquedo/brinquedo terapéutico, na assisténcia a crianca e familia

hospitalizadas “.

Lima; Chahini, (2021), relatam que as atividades ludicas mais

desenvolvidas dentro de ambientes hospitalares sao atividades expressivas



como desenho, pintura, colagens e do campo ritmico, como musica, teatro e

dancas.

Além disso, existe a construcdo de brinquedotecas hospitalares, que
visam contribuir para a recuperagdo da crianca hospitalizada, auxiliar no seu
desenvolvimento cognitivo, motor e emocional, além de contribuir para o
processamento dos traumas sofridos por conta de todo o processo de

enfermidade e hospitalizagéo (Santos, et al, 2020).

Nesse sentido, entre as intervenc¢des ludicas disponiveis e recomendadas
pela literatura, a que tem sido mais usada durante as hospitalizacdes tem sido o
emprego do Brinquedo Terapéutico (BT) em hospitais e enfermarias, visto que
tem possibilitado o alivio do estresse e facilitado o preparo e realizagdo de

procedimentos necessarios ao tratamento e diagnostico.

O BT é definido por Steele, (1981), como um brinquedo estruturado para
a crianca aliviar a ansiedade gerada por experiéncias atipicas para sua idade.
Experiéncias que podem ser ameacgadoras e necessitarem mais do que o0
emprego de um brinquedo recreacional para resolver a ansiedade associada a
essas experiéncias. Dessa forma, ele deve ser usado sempre que a crianca
necessite passar por procedimentos que diferem das atividades cotidianas que
elas estdo acostumadas.

O BT é dividido em trés modalidades distintas, de acordo com (Vessey; Mahon,
1990):

-O Brinquedo Terapéutico Capacitador das Funcdes Bioldgicas e Fisioldgicas,

que permite capacitar e potencializar suas condig¢des fisicas.

- O Brinquedo Terapéutico Dramético (BTD), permite & crianga expressar seus
sentimentos e frustracdes, para que consiga sintetizar todas as angustias pelas

quais passou.

- E 0 Brinquedo Terapéutico Instrucional que tem a funcao de orientar e preparar
a criancas para a hospitalizacdo e realizagdo de procedimentos. (Vessey;
Mahon, 1990)



Apesar da comprovacdo que o uso do BT facilita e melhora o cuidado
integral a crianca, além de tranquilizar a familia, a maior parte dos profissionais
da area da saude ndo empregam o BT como meio de aperfeicoar o cuidado e a
realizacdo da assisténcia. Como também, apesar de alguns profissionais
reconhecerem a importancia do BT e fazerem uso dele, ndo realizam o uso

sistematizado no processo de enfermagem (Miranda; Maia; Almeida, 2022).

O presente trabalho tem como intuito entender como sao utilizadas as
técnicas ludicas pelos profissionais de saude em crianc¢as hospitalizadas, e como
isso afeta a assisténcia as criancas e 0 que os profissionais consideram que
facilita e dificulta o emprego dessas ferramentas durante a internagéo hospitalar

nos setores pediatricos de um hospital.

2. OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GERAL:

- Compreender os fatores facilitadores e dificultadores relatados pelos
profissionais para o desenvolvimento de atividades ludicas em unidades

pediatricas;
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

- Verificar como € realizado o uso do ludico por profissionais da saude em setores

pediatricos;

- Identificar como o ludico interfere na assisténcia oferecida pelos profissionais

de saude.



3. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa exploratoria descritiva, com abordagem
qualitativa. A pesquisa teve como apoio um questionario semiestruturado e
contou com uma amostra de 10 profissionais da equipe multidisciplinar que
trabalham nos setores da Enfermaria Pediatrica, CTI Pediatrico e PAM Pediétrico
de um hospital publico de Mato Grosso do Sul. Esses profissionais sao
graduados em fisioterapia, psicologia, terapia  ocupacional e
enfermagem. (APENDICE 1).

Considerou-se 0s seguintes critérios de inclusdo: trabalhar ou ter
trabalhado na &rea pediéatrica ha pelo menos 10 meses e ter disponibilidade de

tempo para responder a entrevista.

O numero de participantes foi determinado pela saturacéo teérica, dado

gue nenhum novo elemento foi encontrado.

De acordo com Nascimento et. al, 2018, o critério de saturagéo refere-se
a aplicacdo de entrevistas semiestruturadas de forma sequencial, e utilizando
respostas abertas, quando nenhuma nova informa¢cdo ou nenhum novo tema é

registrado (APENDICE 2), identifica-se o ponto de saturag&o.

A coleta de dados foi realizada em setores pediatricos durante os meses
de Agosto a Outubro de 2023, apés a aprovacdo pelo Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da UFMS, CAAE n . 70506723.0.0000.0021
(ANEXO 1).

Cada entrevista levou em média 5 minutos apos o participante consentir
em participar da pesquisa e assinar o TCLE, e autorizar o registro da entrevista
por meio de um gravador de audio mp4. As entrevistas foram realizadas de
maneira individualizada com cada participante e em ambientes que ofereceram
privacidade aos participantes e em periodos que tinham disponibilidade de
tempo. ApGs as entrevistas serem gravadas, os audios foram transcritos na

integra, e os dados analisados e agrupados.



Para andlise dos dados foi utilizada a técnica da analise de conteudo do
tipo categorial tematica de Laurence Bardin, de acordo com as seguintes etapas:
pré-analise, exploracdo do material, tratamento dos resultados obtidos e

interpretacao.

Na primeira etapa (pré-analise), foi realizada a leitura e selecdo do
material, elaborando critérios facilitadores para compreensao e interpretacao dos
dados. A partir da leitura corpus, que por meio da exaustividade,
representatividade, homogeneidade e pertinéncia, teve validade qualitativa

estudando o instrumento em sua totalidade.

Na segunda etapa (exploracdo do material), houve a conversdo em
categorias teméticas e a agregacao dos dados de acordo com a especificidade
dos temas.

Por fim, na etapa de tratamento dos resultados obtidos e interpretacéo,
os resultados brutos foram interpretados, propiciando que as informacgdes
alcancadas pelos discursos fossem colocadas em destaque através de

categorias.

Os dados foram agrupados conforme pertinéncia e homogeneidade e
apresentados em categorias teméaticas, permitindo a discussao dos resultados

encontrados.

Os resultados foram divididos de acordo com as seguintes categorias
tematicas: Abordagem dos profissionais de saude a crianca em situacdo de
hospitalizagdo; O que os profissionais consideram como atividades ludicas;
Como o uso do ludico interfere na assisténcia; O que a instituicdo hospitalar pode

fazer para incentivar e facilitar o uso do ludico.



4. RESULTADOS

Dos 10 participantes da amostra, sete eram mulheres e trés eram homens,
seis na faixa etaria de 30 a 40 anos, quatro na faixa de 41 a 50 anos. Seis atuam
como enfermeiras, dois fisioterapeutas, uma psicéloga e um terapeuta
ocupacional. Todos atuam em um ou mais setores pediatricos, seja enfermaria
pediatrica, Centro de Tratamento Intensivo Pediatrico ou Pronto Atendimento
Médico Pediatrico e um participante na area da nefrologia pediatrica. Destes
participantes, um indicou ter realizado duas especializacdes, mestrado e estar
cursando o doutorado, um indicou ter realizado o mestrado, dois indicaram ter
realizado pés-graduacdo, os outros seis participantes elencaram somente a
graduacdo. Um participante relatou tempo de atuacdo na pediatria menor que
um ano, trés participantes relataram tempo de atuacdo de um a 5 anos, cinco
relataram tempo de atuacdo na area de 5 a 10 anos e uma profissional com

tempo de atuagéo de 23 anos.

Para preservar a identidade dos participantes, eles seréo identificados de
acordo com os nomes de personagens das fabulas infantis seguindo a seguinte
ordem: Soneca, Dengoso, Feliz, Atchim, Mestre, Zangado, Dunga, Coelho

branco, Chapeleiro Maluco e Rainha de Copas.

Categoria temética 1: Abordagem dos profissionais de saude a

crianca em situacao de hospitalizacao.

Os profissionais quando indagados sobre como eles geralmente abordam

as criangas antes ou durante a assisténcia, nos trazem as seguintes falas:

[...] ¥ eu tenho a pratica de falar primeiro com a crianga,
nao primeiro com a mée, entdo eu cumprimento a

crianga pelo nome [...] Eu sempre me abaixo e fico na
alturada crianca. Entdo se ela esta de pé eu sempre me
abaixo e converso com ela na altura dela. Se ela esta
no berco ou na caminha eu me abaixo pra

conversar. Porque € uma forma da gente adquirir a
confianga deles ” [...] (Soneca)



[...] “existem todos os perfis de crianga [...] eu procuro

chegar ja brincando, conversando, cantando as
vezes. Eu procuro ganhar isso primeiro, essa confianga
de que eu sou ndo s6 uma cuidadora de saude, mas eu
sou alguém que ela pode brincar [...] tento ganhar a
crianca primeiro  para depois estar inserindo 0s
procedimentos que eu preciso fazer com ela”
(Feliz)

“Primeira coisa com empatia com ela [...] eu sempre

procuro me apresentar, tentar me aproximar dele e
do acompanhante. Porque se ele se sentir mais seguro
gue eu esteja préximo do acompanhante [...] dependendo
da situacdo, o brinquedo também sempre é de
importancia[...] a gente pode usar o brinquedo pra
conquistar. As vezes um desenho” [...] (Coelho
branco)

[..] “De forma ludica, falando a linguagem delas” [...]
(Rainha de Copas)
Eles fazem uso da empatia e do cuidado para transformar a situacdo menos

traumatica possivel para a crianca.

Todavia, alguns profissionais ndo usam o lidico durante a assisténcia, seja por

nao terem o habito diario ou pela questao dos riscos de contaminacao.

[...] “N&o sou de brincar muito com a crianga. Vou la, fago
0 que tenho que fazer e saio”l...] (Feliz)

[...] ? Levar brinquedo eu acho muito legal, s6 que aqui a
gente tem um problema pela questdo da contaminacéo dos
brinquedos ”[...] (Dengoso)

Categoria tematica 2: O que os profissionais consideram como

atividades ltudicas

Quando o assunto é a definicdo de atividades ludicas os profissionais
contam com suas experiéncias para definir o que é ludico para eles e
demonstrando que nem sempre é necessario o uso do brinquedo em si. As
vezes, somente a imaginacdo j4 é de grande ajuda para o cuidado a crianca.

Como citado nos dialogos abaixo:



[...] “eu acho que o brinquedo terapéutico € uma forma de
uma atividade ludica para ele sinalizar para mim o
local onde doi, o que ele tem de medo]”[...] (Soneca)

[...] “compreende uma manifestacdo do desempenho

ocupacional da crianga [...] pode ser tanto uma
interacdo com um terapeuta, quanto o manuseio de um
brinquedo, de um objeto, quanto uma dinamica entre o
profissional, a crianca, a familia, tem varias formas de
pensar as atividade ludicas]”[...] (Dengoso)

[...] “acho que o brincar para a crianca € a atividade da
vida diaria da crianca, estd nesse contexto, da
brincadeira. Entdo ludico eu acho € vocé usar um recurso
dentrodo universo do brincar para te auxiliar no
tratamento]”[...] (Atchim)

“Usar a brincadeira para qualquer procedimento|...]”
(Dunga)

Existem profissionais que ainda possuem a viséo de que
0 uso do ludico e do BT seja apenas um meio de distrair a

crianca durante os procedimentos.

[...] “Utilize de uma coisa que distraia a crianga]”[...] (Feliz)

Categoria tematica 3: Como o uso do ludico interfere na assisténcia

A partir de suas vivéncias os profissionais trazem experiéncias do uso do
ltdico e sobre como ele faz com que o contato com a crianga seja mais ameno

€ menos traumatico.

[...] com a proposta da atividade, a crianca se aquietava,
ela passava um tempo, e a enfermaria por si sé ficava
calma, porque diminuem os ruidos [...] eu acho que a
proposta dessas atividades de pintura, o proprio

desenho, eu acho que acalma e diminui o ruido e

consequentemente diminui o medo da crianga [...]

(Soneca)

[...]Jajuda no vinculo com a crianca e com a familia. (Atchim)

Também, mostra 0 quédo importante o0s profissionais consideram o0

estabelecimento de confianga e comunicagao entre profissionais-crianca-familia.



[...] “melhora muito a comunicagédo da crianga com a

equipe, gue se ela se sente mais a vontade, ela se
sente mais contente [...] tudo que pode fazer pra aliviar o
sofrimento & bem-vindo”[...] (Zangado)

[...] ‘vocé ganha confianca da crianca [...] dessa forma vocé

consegue ficar mais préxima dela. Acho que todo
mundo busca a mesma coisa, conseguir, chegar na
crianca dessa forma para que ela ndo se sinta
assustada”[...] (Dunga)

[...] “a crianga se sente inserida no cuidado”[...] (Mestre)

Categoria Temética 4: O que a instituicdo hospitalar pode fazer para

incentivar e facilitar o uso do ladico.

Nessa categoria tematica os profissionais ofereceram sugestdes sobre
como a instituicdo hospitalar poderia ajudar a facilitar o uso do ladico na

instituicdo. Como demonstrado pelos fragmentos de dialogos abaixo:

[...Jum treinamento dos funcionarios, trazer para a pediatria

a insercao do ludico, ou seja, o ludico faz parte do
NOSSO atendimento, entdo como uma regra [...] o
ladico teria que  estar inserido no atendimento [...] como
parte dessarotina [...] que a gente tivesse recursos
préprios para isso. Assim como vem seringa, como vem
alcool gel, sonda, que  viessem também as folhas para

a gente fazer a impressao, que os lapis de cor, as
canetinhas, para aquelas criangas gue podem fazer
um trabalhinho de recorte comtinta  guache, que

pudessem ter os recursos. (Soneca)

Os profissionais apontam como necessidade para implementacdo do Brinquedo
Terapéutico: a falta de treinamento para os profissionais aprenderam como
utilizar o brinquedo como ferramenta de cuidado; recursos materiais, como
brinquedos diversos e materiais de artes; e a estrutura fisica ndo planejada, com

falta de espaco para higienizagao correta dos brinquedos.

[...] reunir os profissionais que tém expertise nessa area de

intervencdo ludica [...] fazer com que esses
profissionais possam apresentar para toda a
equipe][...]JTanto de profissionais guanto de
gestores.(Dengoso)



[...] A equipe precisaria de mais treinamento e capacitacao
para entender o ludico, entender o universo disso, a
importancia, e como pode ser melhor aplicado dentro

dos limites de seguranca do paciente e talvez uma equipe

de apoio que pudesse estar controlando mais essas
guestdes de manuseio de brinquedo dentro do hospital

[...] porque é visivel a importancia do ludico, de
brincar, de trazer recursos que remetem ao universo da
crianga, do dia a dia da crianga, iSso minimiza o

impacto da internacdo  hospitalar, mas a gente tem uma
preocupacao com essas questbes de seguranca do
paciente, de infec¢ao [...] (Atchim)

Ha alguns impedimentos quanto a grande demanda de servico que 0s

profissionais devem realizar, o que os impede de utilizar o ludico por falta de

tempo.

[...] A demanda é muito grande, a correria do setor mesmo,
dificulta vocé ficar, de forma bem grosseira, perdendo
tempo com o ludico. Nao que eu ache uma perda de

tempo, mas como a demanda é muito grande, as

vezes vocé quer ser  objetivo na sua assisténcia e nao
qguer ficar  contornando.(Zangado)

[...] estrutura, de equipamentos, brinquedos pedagdgicos,
terapéuticos também. Essa questdo de alguém pra
esterilizar, um brinquedista mesmo, sabe? Acho que

isso facilitaria muitol...] (Feliz)

O controle de infeccdo por conta do manuseio e higienizacdo dos brinquedos

segue sendo um fator que preocupa os profissionais, visto que 0s hospitais sdo

ambientes muito contaminados.

[...] Eu acho que é o controle de infeccdo, o manuseio ,

higiene desses brinquedos, é vocé conscientizar o
usuario, a crianca, a familia de que eles ndo podem
estar passando pra outra crianga, ndo pode ter troca, que
eles ndo podem levar pra casa, e que uma vez que vai
para o chdo esse brinquedo precisa ser higienizado
para estar sendo utilizado de novo [...] (Feliz),

[...] Eu acho que a questéo fisica, por exemplo, se vocé
for lavar esses brinquedos, se vocé leva para o
expurgo, onde vocé lava o vidro de aspiragdo ou vocé
lava na pia do corredor”. (Coelho branco)



5. DISCUSSAO

Takaoka; Pio, (2019), aponta que existem diferentes formas de humanizar
0 processo de intervencdes hospitalares para a crianca. Nao € necessario o uso
de brinquedos fisicos, € preciso conversar com a crianga, incentivar que ela use
a imaginacao, utilizar folhas e lapis para colorir, permitindo que ela expresse
através do desenho ou da imaginacdo seus medos e fantasias.

Dessa forma é possivel tranquilizar a crianca, permitindo que ela se
adapte ao ambiente hospitalar que ainda é hostil e desconhecido, nada parecido
com o seu lar. Muitos dos participantes citaram seus métodos de abordar a
crianca no momento da hospitalizacdo, demonstrando experiéncia e empatia

com o0 momento atipico vivido pelos pacientes.

Na categoria 1, quando questionados sobre a abordagem a crianca em
situacdo de hospitalizacdo, mostram que seus anos de experiéncia trabalhando
em setores pediatricos propiciaram uma melhor leitura das necessidades

emocionais de seus pequenos pacientes.

Visto que, segundo Takaoka; Pio. (2019), proporcionar as criancas um
ambiente acolhedor, envolto por atencdo, permitir que ela expresse seus
sentimentos diante dos procedimentos a serem realizados, transmite ao paciente
e acompanhante sensacdo de amparo, possibilitando uma internacdo menos

traumatica ao paciente.

E importante que o profissional tenha um olhar biopsicossocial sobre a
crianga e a familia, se distanciando do tradicional modelo biomédico. Modelo
esse que fragmenta o corpo humano, desumanizando o paciente ao focar
somente no diagnaostico, se esquecendo que o individuo internado também esta

inserido na sociedade. (Terra; Campos, 2019).

Uma vez que o modelo tradicional de formag&o académica dos cursos da
area da saude, modelo biomédico, exclui o contexto psicossocial da avaliacdo
do paciente, ndo permitindo uma abordagem ampla de todas as necessidades

dos pacientes hospitalizados. (Miranda; Maia; Almeida, 2022)



Esse fato é comprovado uma vez que a maioria dos profissionais relatou

nao ter visto nada sobre o ludico durante a sua graduacao.

[...] ndo na formagé&o como fisioterapeuta [...] (Feliz)

” N&o, nada, na minha época de formagdo nao tinha”.
(Atchim)

N&o me lembro, eu acho que néo [...] (Chapeleiro Maluco)

Alguns profissionais relataram que durante a graduacao o ludico foi visto
superficialmente ou que, pelo tempo transcorrido do momento da graduacao até
o periodo atual, nao se recordam de terem recebido instru¢ao sobre o tema.

“Na graduacao, eu ndo lembro bem porque ja vai fazer
quase 30 anos [...] * (Soneca)

“Ndo, alguma coisa na poés-graduacdo, mas bem
supefficial”. (Zangado)
Poucos profissionais relataram terem tido contato com a aplicacao do

lidico em ambientes hospitalares durante a graduacéao.

[...] “a gente tem varias experiéncias com atividade ludica
[...] @ gente sempre tem em todos 0s campos de estagio
esse recurso ladico para ter experiéncias, construir

experiéncias para intervengéo” [...] (Dengoso)

“Sim, na graduacéo [...] a gente ja tem uma visdo ali, da
importancia do  lddico, principalmente para o
desenvolvimento da crianca. Que € o0 motor do
desenvolvimento, que propicia a atividade principal da

crianga‘l...] (Mestre)

Alguns profissionais relataram ter tido aulas sobre o ludico somente
durante especializa¢cdes, mesmo que de maneira superficial ou que aprenderam
sobre o tema através da realizagdo de autoestudo do contetdo por meio de

tutorias.



“Durante a pos-graduacgao a gente vé uma disciplina [...] do

uso do brinquedo terapéutico, do ludico, em pediatria

(Soneca)

[...] “alguma coisa na pés-graduacao, mas bem superficial.

(Zangado)
” Sim, através de tutorias, autoestudo na verdade”.(Dunga)

O autoestudo e o aprimoramento profissional permite que os profissionais

estejam preparados para oferecer o melhor cuidado aos pacientes.

Para Silva, et. al, (2020), “ o enfermeiro precisa estar qualificado e
conhecer ferramentas que possam ser utilizadas para garantir a assisténcia
atraumatica”. Para que isso ocorra ele deve sempre buscar aprimorar suas
habilidades e buscar cursos que oferecam maneiras de utilizar a tecnologia do

Brinquedo Terapéutico no cuidado a crianga hospitalizada.

Angelo; (1985), aponta que quando uma crianca € hospitalizada, ela nédo
leva apenas um corpo doente; leva sua familia, experiéncias e necessita das
mesmas coisas que uma crianga que permanece em casa, tudo isso ainda é
agravado pela doenca e pelo periodo de hospitalizacdo que pode levar dias ou

até mesmo meses.

De acordo com a resolucdo N° 546/2017 do Conselho Federal de
Enfermagem, compete a Equipe de Enfermagem atuante em areas pediatricas,
utilizar o BT durante a assisténcia a crianca e a familia durante todo o periodo

de hospitalizacdo e seguindo as etapas do processo de enfermagem.

Ademais, o Conselho Federal de Psicologia traz que o brinquedo pode ser
utilizado como forma de avaliacdo psicoldgica dentro dos servigos hospitalares
do SUS, sendo importante na construgcéo de vinculo com a crianca e a familia e
para obter informacdes sobre o periodo de hospitalizacdo. Por meio do brincar €
possivel ao psicélogo realizar uma avaliagdo da crianca (Conselho Federal de
Psicologia, 2019).



Para Beuter, (2010), ver o paciente, senti-lo e estimula-lo a participar
ativamente do processo de cuidado é muito importante para a qualidade do
cuidado prestado.

J& na categoria 2, sobre o0 que eles consideram como atividades ludicas,
foi possivel notar que muitos profissionais possuem uma compreensao basica
do que séo as atividades ludicas e fazem uso esporadico, tanto do BT quanto de

outras formas do ludico para complementar e potencializar as suas intervencgdes.

De acordo com Miranda; Maia; Almeida, (2022), as intervencdes ludicas
tém sido muito utilizadas nos ultimos anos como forma de potencializar o cuidado
em saude da crianca, servindo de medida nao farmacoldgica para o manejo da
dor, suporte educacional e como forma de promover o enfrentamento no periodo

de hospitalizagéo.

Entretanto nota-se que muitos profissionais ndo utilizam rotineiramente o
ladico, consequentemente ndo inserem ele na sistematizagdo da assisténcia
prestada aos pacientes. No entanto, reconhecem o0s beneficios que sua

aplicacao diaria propicia (Miranda; Maia; Almeida, 2022).

Para os participantes a sobrecarga de trabalho e consequentemente a
indisponibilidade de tempo, dificulta a utilizagdo do BT para instruir o paciente ou
deixar que ele expresse seus medos. Justificativa essa que € abordada por
Miranda; Maia; Almeida, (2022), quando diz que a falta de tempo e a sobrecarga

de atividades ainda é uma preocupacdo para 0s profissionais, apesar de

reconhecerem a importancia da implementacéao.

Todavia, poucos profissionais demonstraram néo ter uma ampla ideia
sobre a definicdo do que € o BT e qual é o intuito de sua aplicacdo em criancas
expostas ao adoecimento e ao ambiente hospitalar. Alguns definem o brinquedo
apenas como uma forma de distrair a crianga durante o procedimento e nao
possuem o habito de realizar de forma estruturada em um modelo de cuidado.
Como exposto por Maia, (2022) aponta que a realizacdo estruturada em um
modelo de cuidado, cria vinculo do profissional com a crianca e reduz os efeitos

negativos da hospitalizagéo.



Ainda mais, Silva (2020), p. 7, traz que o brincar muitas vezes € definido
pelos profissionais como o recreacional que estd unido a distracédo da crianca.
Mas é importante que os profissionais reconhecam o brincar como um

instrumento sistematizado de enfrentamento.

Também € necessério avaliar a indisposicdo profissional, que pode
impedir a pratica do cuidado ludico. Uma vez que a disposicédo e motivacdo do

profissional € um fator decisivo na pratica. (Correio, 2022)

Na categoria 3 os profissionais foram questionados sobre como eles

acreditavam que o ludico interferia na assisténcia prestada.

Foi possivel perceber que os profissionais utilizam o brincar como uma
forma de estabelecer vinculo com a crian¢ca e minimizar o medo que os infantes
tém de ambientes novos. As atividades Iudicas sdo instrumentos efetivos para
diminuir as vulnerabilidades emocionais, seus medos e sua ansiedade
(Rodrigues, 2019, p.4).

Rodrigues, (2019), p.7, traz que as atividades ludicas desenvolvidas
dentro do ambiente hospitalar, por meio do brincar, ajudam na adesdo ao

tratamento dos pacientes.

O brinquedo além de estabelecer um vinculo de confianca profissional-
crianca, permite que a crianca perca o medo de enfrentar os periodos de
internac@o e consiga passar pelas intervencdes e procedimentos necessarios
sem que eles se tornem mais um trauma. Trauma esse que futuramente ela vai

relutar em reviver.

Apesar da crianga ndo conseguir transmitir e expressar seus sentimentos
em relacdo a internacdo de maneira voluntaria, por meio da brincadeira ela
consegue dizer o que esta sentindo, expressando seus medos e fantasias diante

da internacao e do tratamento. (Santos; Crahim, 2019)

Entretanto, o emprego do BT tem como fator dificultador de acordo com a
vivéncia dos profissionais, a falta de estrutura fisica nos hospitais, que na maioria

dos casos nao € projetada para apoiar a sistematizacao rotineira do brinquedo.



Visto que os brinquedos precisam ser higienizados para s6 assim ser possivel

serem utilizados novamente.

Desse modo, demonstraram preocupacdo e receio em higienizar os
brinquedos no mesmo expurgo em que € realizada a limpeza de materiais
contaminados, porém a estrutura do hospital no momento ndo propicia um local

exclusivo para a higienizacdo dos brinquedos.

Ja& na categoria 4, os profissionais realizaram sugestdes sobre o que a
instituicdo hospitalar pediatrica poderia fazer para incentivar e facilitar o uso do

[udico.

De acordo com Beuter, (2010) o ludico no cuidado é um fator importante
na restauracdo da saude do paciente, promovendo a comunicacdo e o
desenvolvimento. Logo, para ofertar uma assisténcia de qualidade os hospitais

devem implementar o lidico como rotina dentro das enfermarias.

Para Correio, (2022), a utilizacdo do ladico junto a criancas traz
importantes beneficios, entre eles a melhora da resposta e do enfrentamento da
dor, alivio de tensGes e estresse do préprio processo terapéutico, além da

reducado do periodo de hospitalizagé&o.

Além disso, para Leite, (2013), apesar da crianca ter um diagnostico de
doenca grave ou nao, ela ainda € uma crianca, com as mesmas necessidades

de uma crianga saudavel, mantendo seu interesse por brincadeiras.

A fim de estimular o uso do brincar com as criangas nos hospitais como
uma abordagem terapéutica, os profissionais apontaram a necessidade de um
treinamento sobre o brincar, tendo como instrutor um brinquedista, que tera o
dever de ensinar os profissionais a arte do brincar e realizar a manutengao da

brinquedoteca.

Para Santos; Crahim, (2019), os brinquedistas sdo responsaveis por
cuidar do espaco da Brinquedoteca, de maneira que ela esteja sempre

organizada e confortavel para receber seus usuarios. Ademais, é essencial que



eles compreendam a crianca hospitalizada e a sua necessidade de continuar

com sua rotina de brincadeiras.

Além disso, os profissionais apontam a necessidade do hospital fornecer
materiais de papelaria, como folhas, giz de cera, lapis de colorir, da mesma forma
gue fornecem os demais materiais para os setores como seringas, agulhas entre
outros itens. Por conta da falta da cultura de utilizar o brincar dentro dos
hospitais, os profissionais precisam pedir doa¢cdes ou eles mesmos comprarem

0S materiais e brinquedos.

Segundo Correio, (2022) existem fatores que restringem a utilizacdo do
cuidado ludico por parte dos enfermeiros, entre eles a sobrecarga de trabalho, a
indisponibilidade de recursos materiais, a auséncia de protocolos e de
capacitacdo da equipe para utilizar a técnica do ludico, a indisposicao e
desmotivacao profissional em estar utilizando a técnica do cuidado Iudico e a
dificuldade de alguns profissionais em inserir esse instrumento no plano de

cuidados de enfermagem.

Ainda mais, foi considerado pelos profissionais como impedimento da
implementacéo do ludico e como necessidade da instituicdo hospitalar reavaliar
a preocupacao com o risco de infeccdo e a contaminacéo cruzada. Visto que, 0s
brinquedos devem ser higienizados ap0s 0 seu uso para que outra crianga possa

utilizar.

Os profissionais demonstraram preocupac¢ao quanto ao local em que os
brinquedos devem ser higienizados, uma vez que no momento o Unico lugar
disponivel é o expurgo, local em que o setor higieniza os materiais

contaminados.

Para Santos; Crahim, (2019), a “Brinquedoteca hospitalar necessita de
alguns cuidados muito importantes, por estarem localizadas dentro de um
hospital, as chances de contaminacédo por bactérias e virus sao grandes, e é por
esse motivo que a equipe deve estar muito atenta a higienizagado do ambiente”.

Os brinquedos devem ser escolhidos levando em conta a possibilidade de serem



lavados e higienizados e o ambiente assim como os brinquedos, devem ser

limpos e desinfetados periodicamente.

Além disso, € importante ressaltar a necessidade de higienizar as maos
sempre que entrar ou sair da brinquedoteca, assim como apés a manipulacdo

de um brinquedo. (Santos; Crahim, 2019)

De acordo com a Anvisa, (2012), os brinquedos no ambiente hospitalar
devem ser confeccionados de materiais que seja possivel realizar a higienizagéo

como: atoxicos de plastico, borracha, esmaltados, acrilico ou metal.

Essa higienizacao deve ser realizada com agua e sabao e posteriormente

friccdo com alcool 70%. (Anvisa, 2012)

6. CONSIDERACOES FINAIS

Dessa forma, o presente trabalho mostrou que os profissionais apesar de
nao terem tido aulas sobre o ludico e o brincar durante sua formacéo,
apresentam entusiasmo e sensibilizacdo acerca da utilizacdo do ludico em

ambientes hospitalares.

Independentemente de ndo contarem com treinamento, uma estrutura
fisica projetada totalmente para o brincar, nem uma grande variedade de
brinquedos, utilizam da empatia e do amor ao cuidado para acolher e diminuir o

medo das criangas com o ambiente ndo familiar.

Compreendem que é direito das criangas o uso do ludico, da brincadeira
e do brinquedo, mesmo durante a internacao hospitalar e que essas ferramentas
permitem que as intervencdes e procedimentos que necessitam ser realizados

nao se tornem um fator ainda mais traumatico para 0s pequenos pacientes.

E possivel também notar que a instituicdo hospitalar ainda precisa tornar
0 uso do ludico uma rotina obrigatéria na assisténcia de enfermagem, assim

como o registro das acgdes realizadas a crianca.
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8. ANEXO 1 Parecer Consubstancial Comité de Etica em Pesquisa

!
Aaw UNIVERSIDADE FEDERAL DO
o™ MATO GROSSO DO SUL - ~W«. mo
p e UFMS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O LUDICO COMO ESTRATEGIA DE CUIDADO PARA CRIANGCAS EM CONDIGOES
COMPLEXAS DE SAUDE

Pesquisador: Marisa Rufino Ferreira Luizari

Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 70506723.0.0000.0021

Instituicao Proponente: Universidade Federal de Mato Grosso do Sul - UFMS
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.159.199

Apresentacao do Projeto:

Trata-se de um estudo descritivo de abordagem qualitativa, com o objetivo de avaliar o uso do ludico como
estratégia de cuidado no ambiente hospitalar , em um hospital universitario em Mato Grosso do Sul, sob a
ética de profissionais de saude, crianca e familiares envolvidos a ser desenvolvido nos setores Enfermaria
Pediatrica, Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica, Pronto Atendimento Médico Pediatrico, Nefrologia
Pediatrica, Pulsoterapia, Centro Cirurgico, Ambulatério Pediatrico e Laboratério. Para a coleta de dados sera
realizada por meio de entrevistas com os participantes e de dados nao sensiveis de prontuarios, e para a
analise dos dados qualitativos sera utilizada a técnica de Analise de Contetdo proposto por Bardin (1977).

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Avaliar o uso do ludico como estratégia de cuidado no ambiente hospitalar em um hospital universitario em
Mato Grosso do Sul.

Objetivo Secundario:

1.Caracterizar as agoes ludicas existentes no hospital e nos ambulatérios quanto a atividade, periodicidade,
profissionais e publico envolvido.

2.Conhecer a percepgao dos profissionais da saude, criancas e suas familias em relagao ao uso do
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Continuagdo do Parecer: 6.159.199

lidico no ambiente hospitalar e ambulatorial.

3.Analisar a atuagéo da equipe de enfermagem nas atividades ldicas durante o processo de enfermagem.
4 |dentificar os fatores facilitadores e dificultadores para a insergao do Iidico no ambiente hospitalar e
ambulatorial.

Avaliacéo dos Riscos e Beneficios:
Segundo a pesquisadora:

Riscos:

Os possiveis riscos da pesquisa serao de origem psicoldgica, incluindo a possibilidade de constrangimento
ao responder os instrumentos de coleta de dados, ou pelo medo de néo saber responder as perguntas dos
questionarios. Além disso, podem ocorrer riscos quanto aos materiais da pesquisa, como a divulgagao de
dados confidenciais por meio do TCLE, arquivos fisicos ou digitais. Portanto para minimizar estes riscos 0s
pesquisadores estarao disponiveis para sanar qualquer divida e encaminhar para servigos de saude caso
seja necessario.

Ademais, sera a todo momento reforcado que os questionarios avaliativos serdo armazenados em arquivos
digitais, mas somente terdo acesso 0s responsaveis pela pesquisa, e qualquer dado que possa identifica-lo
sera omitido na divulgagao dos resultados da pesquisa, assim como, o material sera armazenado em local
seguro, de forma sigilosa e confidencial. Em caso de despesas do participante na pesquisa, existe a
garantia de ressarcimento, ou seja, caso 0 participante tenha que se deslocar ao local da pesquisa
especificamente para participagao devera receber ressarcimento para o transporte. E em caso de eventuais
danos decorrentes de sua participagéo na pesquisa, 0 participante sera indenizado.

Beneficios:

Quanto ao beneficios, 0 estudo buscara a partir da avaliagéo da utilizagao das atividades ludicas referidas
pelos profissionais de salde, criangas e pais ou responsaveis trazer subsidios para o fortalecimento da
estratégia de cuidar no ambiente hospitalar e ambulatorial.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
Pesquisa relevante a tematica proposta.
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Consideragoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:
Todos os termos de apresentagao obrigatéria foram devidamente anexados.

Conclusodes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:
Projeto de pesquisa aprovado.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

EM CASO DE APROVAGAO, CONSIDERAR:

E de responsabilidade do pesquisador submeter ao CEP semestralmente o relatério de atividades
desenvolvidas no projeto e, se for o caso, comunicar ao CEP a ocorréncia de eventos adversos graves
esperados ou ndo esperados. Também, ao término da realizagao da pesquisa, o pesquisador deve
submeter ao CEP o relatério final da pesquisa. Os relatérios devem ser submetidos através da Plataforma
Brasil, utilizando-se da ferramenta de NOTIFICACAO.

Informagoes sobre os relatérios parciais e final podem acessadas em https://cep.ufms.br/relatorios-parciais-e
-final/

CONFIRA AS ATUALIZAGOES DISPONIVEIS NA PAGINA DO CEP/UFMS

1) Regimento Interno do CEP/UFMS
Disponivel em: https://cep.ufms.br/novo-regimento-interno/

2) Calendario de reunides
Verifique o calendério de reunides no site do CEP (https://cep.ufms.br/calendario-de-reunioes-do-cep-2023/)

3) Etapas do tramite de protocolos no CEP via Plataforma Brasil
Disponivel em: https://cep.ufms.br/etapas-do-tramite-de-protocolos-no-cep-via-plataforma-brasil/

4) Legislagéo e outros documentos:
Resolucdes do CNS.

Norma Operacional n°001/2013.
Portaria n®2.201 do Ministério da Saude.
Cartas Circulares da Conep.

Resolugdo COPP/UFMS n®240/2017.
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Outros documentos como o manual do pesquisador, manual para download de pareceres, pendéncias
frequentes em protocolos de pesquisa clinica v 1.0, etc.
Disponiveis em: https://cep.ufms.br/legislacoes-2/

5) Informagdes essenciais do projeto detalhado
Disponiveis em: https://cep.ufms.br/informacoes-essenciais-projeto-detalhado/

6) Informagdes essenciais — TCLE e TALE

Disponiveis em: https://cep.ufms.br/informacoes-essenciais-tcle-e-tale/

- Orientagdes quanto aos Termos de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e aos Termos de
Assentimento Livre e Esclarecido (TALE) que serao submetidos por meio do Sistema Plataforma Brasil
versao 2.0.

- Modelo de TCLE para os participantes da pesquisa versao 2.0.

- Modelo de TCLE para os responsaveis pelos participantes da pesquisa menores de idade e/ou legalmente
incapazes versao 2.0.

7) Biobancos e Biorrepositorios para armazenamento de material biolégico humano
Disponivel em: https://cep.ufms.br/biobancos-e-biorrepositorios-para-material-biologico-humano/

8) Relato de caso ou projeto de relato de caso?
Disponivel em: https://cep.ufms.br/662-2/

9) Cartilha dos direitos dos participantes de pesquisa
Disponivel em: https://cep.ufms.br/cartilha-dos-direitos-dos-participantes-de-pesquisa/

10) Tramitagao de eventos adversos
Disponivel em: https://cep.ufms.br/tramitacao-de-eventos-adversos-no-sistema-cep-conep/

11) Declaragao de uso de material biolégico e dados coletados
Disponivel em: https://cep.ufms.br/declaracao-de-uso-material-biologico/

12) Termo de compromisso para utilizagdo de informacoes de banco de dados
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Disponivel em: https://cep.ufms.br/termo-de-compromisso-banco-de-dados/

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagoes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS _DO_P | 07/06/2023 Aceito
do Projeto ROJETO 2156339.pdf 22:24:00
Outros InstrumentosColetadedados.pdf 07/06/2023 |Marisa Rufino Aceito
22:20:58 | Ferreira Luizari

Orgamento ORCAMENTOFINANCEIRO.pdf 07/06/2023 [Marisa Rufino Aceito
22:19:42 | Ferreira Luizari

TCLE /Termos de |TCLESETALE.pdf 07/06/2023 |Marisa Rufino Aceito

Assentimento / 22:14:15 |Ferreira Luizari

Justificativa de

Auséncia

Cronograma CRONOGRAMADOESTUDO.pdf 07/06/2023 |Marisa Rufino Aceito
22:13:41 Ferreira Luizari

Projeto Detalhado / | ProjetoPesquisaDetalhado.pdf 07/06/2023 |Marisa Rufino Aceito

Brochura 22:08:53 |Ferreira Luizari

Investigador

Declaracao de CartaAnuenciaEBSERH.pdf 07/06/2023 |Marisa Rufino Aceito

Instituicao e 22:08:04 |Ferreira Luizari

| Infraestrutura

Folha de Rosto FOLHADEROSTO.pdf 07/06/2023 |Marisa Rufino Aceito
21:53:48 | Ferreira Luizari

Situagao do Parecer:

Aprovado
Necessita Apreciacao da CONEP:
Nao
CAMPO GRANDE, 03 de Julho de 2023
Assinado por:
Fernando César de Carvalho Moraes
(Coordenador(a))
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9. APENDICES
9.1 — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) - Profissionais

Apéndice 1 - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Convidamos o (a) Sr. (a)
para participar da pesquisa intitulada: “O LUDICO COMO ESTRATEGIA DE
CUIDADO PARA CRIANCAS EM CONDICOES COMPLEXAS DE SAUDE” cujo
objetivo é identificar o conhecimento prévio dos profissionais e identificar os
fatores facilitadores e dificultadores para o desenvolvimento de atividades
lidicas no Hospital Universitario. A pesquisa estd sendo desenvolvida pelas
pesquisadoras Marisa Rufino Ferreira Luizari e Fernanda Ribeiro Baptista
Marques. Vocé precisa decidir se quer participar ou ndo. Por favor, ndo se
apresse em tomar a deciséo. Leia cuidadosamente o que se segue e pergunte
ao responsavel pelo estudo qualquer duvida que vocé tiver. Aceitando participar
desta pesquisa, serd necessario responder um questionario com dados
demograficos, (idade, género, escolaridade e emprego atual) e informacdes
sobre o que entende por ludico, se ja utilizou no atendimento, como utilizou e os
motivos que impediram seu uso. Os riscos previstos desta pesquisa dizem
respeito ao participante disponibilizar um tempo para responder as perguntas.
Informo que as questdes foram elaboradas de forma clara e concisa e o tempo
previsto para responder o questionario é de 30 minutos. Como sua participacao
€ voluntaria, isto é, ela ndo € obrigatéria, vocé tem plena autonomia para decidir
se quer ou nao participar, bem como retirar sua participacdo a qualquer
momento. Vocé ndo sera penalizada de nenhuma maneira caso decida néo
consentir sua participacdo, ou desistir da mesma. Contudo, ela é muito
importante para a execucao da pesquisa. A participacdo nao Ihe trara beneficios
diretos, mas contribuird para o aumento do conhecimento sobre o assunto,
beneficiando futuros pacientes e profissionais, com vistas a humanizacédo da
assisténcia pediatrica. Os dados obtidos serdo confidenciais e asseguramos
sigilo de sua participacdo durante todas as fases da pesquisa, inclusive apos
publicacdo. Ou seja, seu nome néo sera identificado em nenhuma publicacdo
gue possa resultar deste estudo, sendo o anonimato preservado por questdes
éticas.

Rubrica da pesquisadora Rubrica do participante

Garantimos que havera ressarcimento caso ocorra despesas decorrentes da
pesquisa. E indenizaremos os participantes em caso de dano decorrente da
pesquisa. A entrevista sera gravada em audio, se o participante assim concordar,
nao impedindo sua participacdo de forma escrita, se assim desejar. As

pesquisadoras estardo a sua disposicdo para quaisquer esclarecimentos que



considerem necessarios em qualquer etapa da pesquisa: Marisa Rufino Ferreira
Luizari, telefone celular: (67) 98137-1636 ou Fernanda Ribeiro Baptista Marques,
telefone (67) 99926-1005 . Em caso de duvida quanto a conducgédo ética do
estudo, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da UFMS
(CEP/UFMS), localizado no Campus da Universidade Federal de Mato Grosso
do Sul, prédio das Pro-Reitorias “Hércules Maymone” — 1o andar, CEP:
79070900. Campo Grande — MS; e-mail: cepconep.propp@ufms.br; telefone: 67-
3345-7187; atendimento ao publico: 07:30 as 11:30h no periodo matutino e das
13:30 as 17:30h no periodo vespertino. O Comité de Etica é a instancia que tem
por objetivo defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua
integridade e dignidade e para contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro
de padrbes éticos. Dessa forma, o comité tem o papel de avaliar e monitorar o
andamento do projeto de modo que a pesquisa respeite 0s principios éticos de
protegcdo aos direitos humanos, da dignidade, da autonomia, da n&o
maleficéncia, da confidencialidade e da privacidade.

Este termo de consentimento é redigido em duas vias, sendo uma para vocé e
uma para a pesquisadora e vocé recebera uma via assinada. Por favor, caso
aceite participar, permita que a entrevista seja gravada em audio, rubrique todas

as paginas e assine a ultima péagina.

Campo Grande, MS de de

Assinatura da pesquisadora Assinatura do participante



Apéndice 2 — Questionario para coleta de dados com profissionais da saude no
HUMAP

1 Perfil sociodemografico.

Qual a sua Idade? .

Qual género se identifica? Esta pergunta é importante para o estudo o género ou 0 sexo?
Quial setor vocé atua?

Qual sua atuacdo no hospital?

Quanto tempo nessa funcéo?

Perfil académico.

Qual a sua formagéo?

A quanto tempo vocé atua na area pediatrica?

Vocé recebeu formacéo sobre o ludico e o hospital em sua formacao profissional? Se sim,
como?

Questdes semiestruturadas

O que é para vocé atividades ludicas?

Quais atividades ludicas existem no hospital hoje?

Ja desenvolveu alguma atividade ludica na sua assisténcia as criangas hospitalizadas?
Se SIM, quais atividades?

Como a aplicacdo dessas atividades facilitou ou dificultou a realizacdo da assisténcia a
crianga?

Quais fatores vocé considera que facilita a utilizacdo do ladico durante a assisténcia?
Quais fatores vocé considera que dificultam a utilizacdo do ladico durante a assisténcia?

O que hoje ndo existe, mas que vocé acredita que facilitaria essa pratica?



