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PREFÁCIO


			É preciso deixar a criança viver a sua infância, com suas inseguranças, seus medos, suas tristezas, suas fantasias. 


			 (Bartolomeu Campos de Queirós, 1944 – 2012)


			Quais histórias de infância carrega a criança que chega doente a um hospital? O que nela está adoecido, além do corpo? Quais conflitos ela pode estar enfrentando? Quais forças ela terá para reagir? E o que a ludicidade tem a ver com tudo isso? 


			O período de tratamento hospitalar pode ser uma oportunidade de resgate da autoestima da criança, uma ocasião para ela reconhecer-se e, nessa perspectiva, a brincadeira caracteriza-se como um recurso imprescindível ao seu restabelecimento. O jogo, a música, a dramatização, as histórias lidas e as vividas, tudo isso é instrumento de expressão da criança. As brincadeiras fazem desabrochar sentimentos, emoções, sonhos, desejos e exercita na criança a capacidade de lidar com seus medos e tensões. 


			Ao longo destas páginas, o leitor vai encontrar revelações importantes feitas pelas crianças, relatos de situações vividas antes de sua internação hospitalar. Nas histórias que as crianças contam, há detalhes que servem como alerta à família e aos profissionais envolvidos no tratamento. 


			Esta pesquisa confirma a premissa de que uma equipe multidisciplinar de profissionais pode colaborar para que a brincadeira efetive-se como atividade recreativa, terapêutica e educacional. 


			Diante de transtornos provocados por uma enfermidade, o que pais, educadores, terapeutas, psicólogos, nutricionistas, enfermeiros e médicos podem fazer para atenuar o sofrimento da criança? 


			Além de um esforço contínuo no sentido de que os direitos da criança sejam cumpridos de acordo com a lei, a família e os profissionais envolvidos têm que buscar meios de estabelecer um diálogo franco e sensível com a criança que está em tratamento. No ambiente hospitalar, ela está submetida a uma rotina incômoda e desgastante devido aos procedimentos médicos que são efetuados visando ao restabelecimento de saúde da criança. E, como agravante, ela está longe de seus familiares, fora da escola, sem os seus brinquedos e pertences. Tudo isso pode agravar o quadro de saúde física e emocional. A criança sente-se ansiosa, tensa, vulnerável.


			O desenho infantil, por exemplo, comporta uma carga de significados para a criança. Ela projeta-se em situações futuras e, desse modo, ensaia papéis e valores que, possivelmente, ainda viverá. Vygostky (1988) afirma que, para a criança, os jogos são lembranças e reproduções de situações reais, uma vez que dirigem as atividades mediante a dinâmica de sua imaginação e do reconhecimento de regras implícitas que dirigem as atividades em seus jogos, a criança expande a sua linguagem verbal e adquire um controle elementar do pensamento abstrato.


			 Atividades lúdicas em hospitais pediátricos, desenvolvida pelos autores Antônio José Araujo Lima e Thelma Helena Costa Chahini, tem como principal objetivo saber quais percepções têm os profissionais da equipe multidisciplinar de saúde em relação ao desenvolvimento de atividades lúdicas em hospitais públicos pediátricos em São Luís (MA). Além de Vygotsky e Piaget, Brougére, Huizinga, Kishimoto e Shuller fornecem bases teóricas para a compreensão do fenômeno investigado. 


			O corpus é constituído de oito relatos de crianças que estão em situação de internação, divididas em dois hospitais da capital maranhense. Os resultados desta pesquisa apontam para uma visão holística de hospitalização pediátrica, a que considera a criança como um ser de natureza lúdica, brincante, que precisa ser compreendida em sua inteireza, isto é, com suas subjetividades, inconstâncias, temores e quereres. 


			 Em nossa realidade, vimos que ainda há muito a fazer no que se refere aos cuidados com a criança e sua infância. Lendo e refletindo sobre o assunto em pauta, sente-se a necessidade de desenvolver em nós competências para intervir de modo positivo em defesa da criança, onde quer que ela esteja. Se assim o fizermos, estaremos salvando vidas. Quem sabe, muitas delas nem precisarão de uma internação hospitalar, mas de compreensão, escuta, afeto, respeito... 


			O corpo adoece, fala, clama e reclama. A mente da criança tem poder de fabricar realidades. Por meio da fantasia e imaginação, ela constrói outros mundos. Pensa, sente e vibra enquanto brinca e, com isso, atrai para si mesma realidades possíveis. A brincadeira é esse instrumento poderoso de expressão da criança que, de forma espontânea e criativa, manifesta com autenticidade seus saberes e sentires.


			Sob esse prisma, compreendemos que o brincar precisa materializar-se, descer da cabeça, do plano cognitivo para o perceptual, sensorial, enfim, tomar conta do corpo – um movimento que vai da reflexão à vivência, da fantasia à consciência, com ludicidade e lucidez!


			 A gente sabe que a infância continua para além dos muros de um hospital. E o que a criança quer é Ser Criança de corpo e alma! Plenamente!


			 Tereza Bom-Fim 


			 Pós-Dr.ª em Letras (UFMA)


			





APRESENTAÇÃO


			O ambiente hospitalar, hostil e indiferente, é uma realidade bastante difícil à qual a criança resiste em se adaptar. Nesse sentido, o atendimento lúdico contribui para tornar a permanência no hospital mais fácil, favorecendo o desenvolvimento da criança e, em certos casos, a própria cura.  O sentimento de finitude da vida aflige a criança, a família e os que a acompanham no hospital, durante a internação. 


			Este livro discorre sobre um estudo realizado em dois hospitais públicos na capital do estado do Maranhão, que possuem, em suas dependências funcionais, uma macroestrutura ao atendimento pediátrico, com todas as especialidades médicas e complementares disponíveis para o público infantil, compondo, assim, uma equipe multidisciplinar de saúde. 


			O medo iminente de morte e a saudade do lar dificultam o relacionamento com enfermeiros, médicos, psicólogos, fisioterapeutas e demais profissionais da área da saúde, portanto, o presente livro aborda questões relacionadas à hospitalização infantil e proporciona conhecimentos e reflexões acerca da relevância do lúdico no contexto hospitalar; da humanização no atendimento à criança hospitalizada; do processo de resiliência; e da importância da brinquedoteca hospitalar.


			No decorrer da leitura, você, caro(a) leitor(a), conhecerá o lúdico no contexto hospitalar; o processo de enfrentamento da doença e a resiliência como mecanismo de resistência; a hospitalização e seus impactos na vida da criança, levando-se em conta a importância da humanização no acolhimento à criança enferma; os riscos associados ao brincar no hospital; a equipe multidisciplinar de saúde e as atividades lúdicas desenvolvidas em hospitais públicos pediátricos de São Luís do Maranhão. 


			Seja bem-vindo(a) e excelente leitura!


			Os autores
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CONSIDERAÇÕES INICIAIS


			O brincar faz parte da vida do homem em todos os tempos, lugares e das mais diversas formas, a ponto de a brincadeira representar para a criança aquilo que o trabalho representa para o adulto (CUNHA, 2001). A característica marcante da infância é o ato de brincar. Os adultos, em geral, lembram com muita saudade de suas infâncias, dando ênfase às brincadeiras preferidas e lembranças que trazem também elementos marcantes no ambiente em que esses adultos nasceram e cresceram, como os amigos, a rua, o doce no final da tarde, os passeios nas manhãs de domingo, as músicas preferidas, a arte, a dança, enfim, a vida quando criança (MOTA; SILVA, 2005).


			É notório que as brincadeiras podem ser desenvolvidas nos mais diversos ambientes, inclusive em locais onde é prestado atendimento médico à criança. Quando uma criança acometida por alguma enfermidade chega ao hospital, é imprescindível tratar o mais prontamente possível a doença. No entanto, como mostra Vasconcelos (2006), não somente a doença deve ser priorizada, mas a criança como um todo, o ser integral. Cunha (2001), Mota e Silva (2005) e Fonseca (2008) mostram que, se os hospitais com atendimentos pediátricos se fizerem alicerçados em uma prática lúdica, os benefícios para a criança em tratamento médico poderão ser positivos tanto para ela quanto para a família e equipe multidisciplinar de saúde do hospital.


			Na infância, o momento mais cobiçado pela criança é o ato de brincar. Segundo Vasconcelos (2006), as crianças brincam sempre e vivem num mundo do faz de conta, em que realidade e imaginação confundem-se. É comum as crianças exigirem aos pais longas listas de brinquedos, pois quanto mais brinquedos colecionarem, melhor será. Um brinquedo tem o poder de fazê-las mais felizes, arrancar um sorriso de um rosto cansado e, às vezes, abatido por causa da enfermidade.


			Sabe-se que as experiências de estar doente, ir ao médico e ficar internado são processos estressantes e, muitas vezes, traumatizantes para a criança. Porém, se, ao chegar à unidade de saúde, a criança for surpreendida com um atendimento lúdico, por meio do brincar, conseguirá exteriorizar seus medos e temores. Nesse sentido, Mitre (2000) afirma que o atendimento lúdico contribui para a distração da criança e, como consequência, torna a permanência no hospital mais fácil, favorecendo o desenvolvimento da criança e, também, a sua cura.


			A hospitalização infantil traz impactos para a criança, além de novas vivências e experiências, muitas vezes, ameaçadoras. Segundo Mitre (2000), o sentimento de finitude da vida aflige, constantemente, a criança e sua família e, de forma mais direta, os que a acompanham no hospital, durante o período de internação. Nesse sentido, o cotidiano no hospital é marcado pelo medo iminente de morte, o sentimento de saudade dos entes fora do hospital e o receio dos novos personagens que encenam esse ambiente: enfermeiros, médicos, psicólogos, fisioterapeutas, entre outros.


			O ambiente hospitalar é um local marcado pelo sinistro, o que ocasiona na criança um estresse contínuo, causando impactos psicológicos. Vasconcelos (2006) mostra que os danos causados na saúde mental da criança são exteriorizados por meio de palavras e reações emocionais incomuns, se comparadas a outros momentos. Esses sentimentos podem evoluir para ansiedade severa e sintomas de depressão, como: falta de interesse e prazer em realizar atividades, perda ou ganho exagerado de peso, alteração no sono, sentimento de culpa, dificuldade de concentração, entre outros.


			No leito de hospital, a criança passa por um processo de despersonificação, ou seja, segundo Camon (2005), ela materializa um sentimento de que é estranha a si mesma, uma ideia de que seu corpo ou parte dele não formam uma mesma unidade. Esse sentimento tem origem no modo como a equipe multidisciplinar de saúde trata a criança, pois, no hospital, ela deixa de ser chamada pelo nome e passa a ser anunciada pelo número de prontuário, leito ou ainda pela doença acometida. Assim, uma criança torna-se um paciente, um doente que necessita de cura para regressar à vida normal, personificar-se. Esse tratamento dispensado à criança poderá resultar em um atentado à dignidade e à autoestima da criança, o que resultará na não reação ao tratamento médico proposto.


			Sobre as contribuições do lúdico no hospital, Cunha (2008) aponta que o brincar torna-se um forte aliado para a criança, a família e a equipe multidisciplinar de saúde. Para a criança, por meio do lúdico, ela consegue manter-se psicologicamente pronta para resistir aos desafios causados pelo ambiente hospitalar. Camon (2005) pontua que o lúdico poderá ser usado pela família como mecanismo de aproximação entre os familiares, quando em contato com a criança no hospital. A equipe multidisciplinar de saúde poderá, portanto, utilizar o lúdico como facilitador, a fim de conscientizar a criança sobre a realização de alguns procedimentos.


			Assim, Taam (2004) afirma que o lúdico no hospital torna-se uma forma de diversão, de aprendizagem e de terapia ou ainda uma forma de prevenção ou reabilitação de doenças. Por fim, as atividades lúdicas no hospital têm como objetivos principais promover o brincar, o bem-estar físico e emocional e, ainda, a recuperação da saúde. A criança encontra no brincar uma forma de fazer com que o hospital torne-se menos traumatizante e, por meio do lúdico, reduzir a ansiedade causada pela doença.


			O brincar, de acordo com Cunha (2008), está diretamente associado à aceleração do processo de recuperação da saúde da criança enferma. Para a autora, a criança que brinca no hospital tem uma probabilidade maior de recuperação, se comparada àquelas que, em processo de hospitalização, não são estimuladas a brincar. Dessa forma, a aplicação de recursos lúdicos transforma-se em um potencializador no processo de recuperação da capacidade de adaptação da criança hospitalizada, diante das transformações que ocorrerão a partir da sua entrada no hospital. A utilização do lúdico durante a hospitalização contribui para a redução do estresse, do medo, da ansiedade e da dor causados pela internação infantil, de modo que o brincar tranquiliza a criança, deixando-a mais adaptável ao novo ambiente. Nesse sentido, é preciso perceber a brincadeira no contexto hospitalar como instrumento de intervenção e uma forma de a criança colaborar no tratamento médico.


			A prefeitura de São Luís, o estado do Maranhão e a União oferecem atendimento hospitalar pediátrico à população ludovicense. São muitos os postos de saúde, nessa cidade, com atendimento pediátrico. No entanto, questiona-se sobre a importância de levar esse mundo lúdico até o hospital, local no qual muitas crianças enfermas, pelos mais diversos motivos, têm tolhido o prazer proporcionado pelo brincar. 


			No contexto pesquisado, o único local nos hospitais em que, geralmente, há a disponibilização de algum tipo de atendimento lúdico à criança é na brinquedoteca do hospital que, em sua maioria, trata-se apenas de um espaço bastante pequeno e sem estrutura adequada para comportar todas as crianças que buscam um espaço para brincar. Isso se coaduna com o que diz Maluf (2004): as crianças desejam apenas um local no qual brinquem sem ouvirem os adultos falarem que elas estão atrapalhando. 


			O contexto pesquisado questiona quais as percepções dos profissionais da equipe multidisciplinar de saúde em relação ao desenvolvimento de atividades lúdicas em hospitais públicos pediátricos de São Luís do Maranhão, visto que, embora a equipe multidisciplinar de saúde perceba a relevância das atividades lúdicas em hospitais públicos pediátricos de São Luís (MA), não existe, nesses hospitais, sistematização de atividades que se consolide na rotina do atendimento à criança enferma; assim, as atividades lúdicas constituem-se em práticas laconizadas.


			Nesse sentido, faz-se importante enfatizar que o atendimento à criança enferma pode ocorrer por meio de atividades lúdicas nos hospitais públicos pediátricos, ocasionando uma intensa troca de saberes, companheirismos, amizades, automotivação, os quais são fatores relevantes na restauração da saúde da criança (MITRE, 2000). 


			Portanto, a temática abordada é relevante por descrever como a criança, enquanto ser em desenvolvimento, vem sendo atendida na rede pública de saúde na capital do estado do Maranhão. Uma vez conhecendo a forma de atendimento a que essa criança é submetida, ações poderão ser articuladas para melhorias e/ou aperfeiçoamentos de tal atendimento, no sentido de fomentar práticas voltadas para o atendimento humanizado à criança, como é preconizado pela Constituição Federal (BRASIL, 1988), pelo Estatuto da Criança e do Adolescente (ECA) (BRASIL, 1990b), Resolução n° 41 do Conselho Nacional dos Direitos das Crianças e dos Adolescentes Hospitalizados, Lei de Diretrizes e Bases da Educação Nacional (BRASIL, 1995).


			Dentre várias características, um hospital voltado ao atendimento infantil deve possuir uma estrutura física adequada às crianças; uma equipe multidisciplinar experiente no cuidado infantil; um ambiente lúdico que minimize o estresse, o medo, a insegurança da criança e de seus familiares; enfim, um atendimento humanizado.
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