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Resumen: Objetivo: Comprender el perfil ocupacional y ludico de los nifios in-
gresados en un hospital de referencia en salud maternoinfantil. Método: Estu-

Recibido: 16/09/2021 dio de investigacion, de cardcter descriptivo y exploratorio, predominante-
Acep.tad.o: 14/04/2023 mente cualitativo, con datos cuantitativos. Esta investigacion fue autorizada a
Publicacion: 08/06/2023 través del CAEE: 28849120.2.0000.5171, del comité de ética en investigacion

del hospital donde se llevé a cabo. Participaron seis acompafiantes mayores de
18 afios y seis ninos con edades entre 8 y 13 afos sin deterioro respiratorio y
cognitivo, hospitalizados durante dos dias en una sala de pediatria. Se utilizé
con los acompafiantes una entrevista semiestructurada del perfil ocupacional y
un formulario del perfil clinico de los nifios. Con los nifios, un cuaderno de bo-
cetos para recoger sus percepciones sobre su perfil ludico durante la hospitali-
zacidn. El analisis de datos cualitativos se basé en el andlisis de contenido de
Bardin (2016). Con datos de la ficha clinica se utilizd estadistica descriptiva. Re-
sultados: el 83% de los nifios eran mujeres, el mismo ndimero tenia hospitaliza-
ciones previas. El 51% fueron diagnosticados con enfermedades crénicas. El
nifio con mayor tiempo de hospitalizacién, 19 dias, contados hasta el dia de la
recoleccidn, fue diagnosticado con enfermedades agudas. El juego y la educa-
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cion escolar fueron las ocupaciones que mas cambios sufrieron tras la hospita-
lizacidn. A pesar de las limitaciones de hospitalizacién/patologia, los nifios pu-
dieron realizar actividades ludicas, expresivas y de ocio, pero no siempre se dis-
puso de recursos fisicos/materiales y profesionales para apoyar sus logros. Las
clases de musica y matematicas fueron sefialadas como propuestas para el am-
biente hospitalario. Conclusidén: La hospitalizacién influyd en los perfiles ocupa-
cional y ludico, resultando en cambios en los estdndares de desempefio.

Palabras Claves: Pediatria. Hospitalizacidn. Ocupaciones. Actividades Cotidia-
nas

Abstract: Objective: to understand the occupational and recreational profile of
children admitted to a referral hospital for maternal and child health. Methods:
Research study, of a descriptive and exploratory nature, predominantly quali-
tative, with data that characterize the quantitative sample. This investigation is
authorized through the CAEE: 28849120.2.0000.5171. of the research ethics
committee of the hospital where the collection was carried out. Companions
over 18 years of age and children without respiratory and cognitive deficiencies,
from 8 to 13 years of age, who were hospitalized for more than two days in the
pediatric ward, participated. A semi-structured interview of the occupational
profile and a form of the clinical profile of the children were used with the com-
panions. With the children a sketchbook to collect their perceptions about their
playful profile during hospitalization. The analysis of qualitative data was based
on the content analysis of Bardin (2016). With data from the clinical record,
descriptive statistics were used. Results: 83% of the children were women, the
same number had previous hospitalizations. 51% were diagnosed with chronic
diseases. 19 days was the longest hospital stay up to the time of collection, and
this child presents an acute condition. Play and school education were the oc-
cupations that suffered the most changes after hospitalization. It is suggested
in connection with this. Despite the limitations of hospitalization/pathology,
the children were able to carry out playful, expressive and leisure activities, but
physical/material and professional resources were not always available to sup-
port their achievements. Conclusions: Hospitalization influenced the decrease
in functionality in biopsychosocial aspects and performance in the occupational
and recreational profiles of the individuals, and this was related to the absence
of a recreation area, or continuous interventions with distractors that discon-
nect the child from hospitalization and occupational routine. profile of the hos-
pitalized public.

Keywords: Pediatrics. Hospitalization. Occupations. Activities of Daily Living.
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1. Introduccion

O processo de desencadeamento da doenca, refe-
rindo-o pela concepgdo de salde, consiste em um
desequilibrio no funcionamento dos mecanismos
biolégicos os quais em conjunto com os aspectos
ambientais, sociais, politicos e culturais interfe-
rem no fluxo de vida e no bem-estar da pessoa
adoecida (Scorsolini-Comin & Figueiredo, 2018).

Assim, diante do adoecimento ha possibilidade de
hospitalizacdo, e por essa légica, segundo Rolim
(2019), apesar da internacdo hospitalar constituir-
se como estratégia especializada de tratamento,
esse ambiente pode representar mudancas na in-
dividualidade e rupturas na rotina de quem se en-
contra nessa condicdo. Como consequéncias,
Simdses, et al. (2020) sinalizam que quando a ex-
periéncia da internagdo ocorre na infancia, esta
tangencia questdes referentes ao desenvolvi-
mento infantil, uma vez que, nessa nova realidade
a crianca vivencia desordens em sua vida, modifi-
cagles no seu percurso de desenvolvimento, de-
mandando transformag¢des em diversos compo-
nentes, como na participagdo nas rotinas das ati-
vidades didrias, da escola, dos ambitos social e fa-
miliar com provavel distanciamento dos mesmos.

Nesse ambito, de acordo com Gomes et al (2021),
“as rotinas sdo sequéncias estabelecidas de ocu-
pacgdes ou atividades que estruturam a vida diaria;
também podem promover ou prejudicar a
saude”(p.14). Ja as ocupagdes, substanciais para
cada cliente, constituem atividades diarias perso-
nalizadas que sdo realizadas individualmente, em
familia e com a comunidade, objetivando trazer
propdsitos significativos a vida. Desse modo, em
termos de diferenciagdo, as atividades sao atos di-
retos e objetivos ndo alusivos a um envolvimento
ou um contexto especifico de um cliente, e por
isso podem ser eleitas para aperfeicoarem o en-
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volvimento ocupacional, permitindo o amadureci-
mento de competéncias e dos padrées de desem-
penho (Gomes et al., 2021).

Para ilustrar, as ocupagbes permitem a cons-
trucado da individualidade dos sujeitos, a for-
macado de significados, a organiza¢do de suas roti-
nas, sdo meios para alcancar saude, bem-estar e
participacao nos contextos de vida, e sdo divididas
em: atividades de vida diaria (AVDs), atividades
de vida didria instrumentais, (AVDIs), descanso e
sono, educacao, trabalho, participacdo social, ges-
tdo em saude, lazer e brincar/jogar (Gomes et al,
2021).

O brincar, habitual a infancia, € uma ocupacao es-
pontanea e que deve possibilitar satisfacdo e en-
tusiasmo. Permite a experimentacdo de sentimen-
tos, do prazer, de descobertas, da compreensado
da realidade, exploracdo da criatividade e da ex-
pressdao, estimula a aprendizagem e a interagao
sobre o mundo e sobre diversos contextos e am-
bientes (Lucisano et al, 2022). E uma ocupagido
considerada universal, multicultural e responsavel
por contribuir significativamente com o processo
de desenvolvimento fisico, cognitivo, social e afe-
tivo das criancas, pois através dela ha aquisicdes
instantaneas e duradouras (Ferland, 2006), por
isso devem estar presentes na rotina hospitalar.

Haja vista que as ocupacoes sdo fatores produto-
res de saude e permitem a expressao individual,
elas sdo importantes para a manutencgdo dos cui-
dados pessoais e para o gerenciamento de vida,
além de estimularem a participagdo social (Costa
et al., 2017). Partindo-se de tal pressuposto, em
consonancia com Gomes et al (2021), a histéria
ocupacional, as experiéncias vividas, os padrées
de desempenho (habitos, rotinas, rituais e papéis)
presentes no envolvimento de ocupac¢des, bem
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como os valores e necessidades de cada cliente,
nada mais sdo do que a sintese da histéria e das
experiéncias da vida do cliente e comp&em o seu
perfil ocupacional. Por meio desse perfil que se
tem acesso as prioridades do cliente da terapia
ocupacional, além da identificacdo de vivéncias e
predilecdes passadas sensiveis a compreensao de
dificuldades atuais.

Diante do exposto, entende-se que o contexto de
internacdao hospitalar pode influenciar no perfil
ocupacional e ludico das criancas que se encon-
tram nessa circunstancia e que o perfil ocupacio-
nal pode auxiliar na compreensdo das reper-
cussOes da internacdo no desenvolvimento da
crianga, isto posto, o objetivo desta pesquisa foi
compreender o perfil ocupacional e ludico de cria-
ngas internadas em um hospital referéncia em
salde materno e infantil.

2. Método

Estudo de investigacao, de natureza descritiva e
exploratéria, predominantemente qualitativo,
com dados caracterizagdo da amostra quantita-
tivos.

O local de coleta dos dados foi uma enfermaria
pediatrica, no periodo da coleta, novembro de
2020 a janeiro de 2021, contava com leitos de
pediatria geral com patologias crénicas e agudas
do tipo, autoimunes, renais, ginecoldgicas, der-
matoldgicas, respiratdrias, infecciosas, reumati-
cas e hematoldgicas e uma ala semi-intensiva
responsavel pelos pacientes com doencgas croni-
cas complexas, neuroldgicas ou neuromuscula-
res e em cuidados paliativos. A faixa etaria do pu-
blico atendido nessa enfermaria eram bebés de
30 dias até adolescentes de 14 anos referencia-

dos pelo Sistema Unico de Saude, SUS.
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A presente pesquisa seguiu as normas de ética
em pesquisas envolvendo seres humanos e ob-
teve aprovacdo pelo do Comité de Etica e Pes-
quisa, CEP, da instituicdo (informacgao suprimida)
que ocorreu esse estudo através do CAEE:
28849120.2.0000.5171.

Os critérios de inclusdao dos participantes foram
criangas que estavam internadas ha pelo menos
dois dias, de ambos os sexos, na faixa etdria de 8
a 13 anos. Também foram incluidos seus acom-
panhantes maiores de 18 anos os quais concor-
daram em participar do estudo e assinaram os
termos necessdrios respeitando a Resolucdo 466
de 2012 do Conselho Nacional de Saude e Co-
missdo Nacional de Etica em Pesquisa do Minis-
tério da Saude. Ndo foram incluidas as criangas
com comprometimentos cognitivos, traqueosto-
mizadas, internadas em outras enfermarias do
hospital, como as pediatricas pré e pds cirurgicas,
gue nao verbalizam nem escreviam, que esta-
vam em isolamento no momento da coleta, e
que apresentavam COVID-19 ou sintomas de sin-
drome gripal, sendo os dois uUltimos critérios pré-
estabelecidos pela geréncia da enfermaria para
gue a pesquisa pudesse ocorrer naquele local, a
fim de evitar os riscos de contaminacdo e disse-
minag¢do do novo coronavirus.

A seguir serdo apresentados os instrumentos
empregues na coleta de dados. O primeiro, foi
uma entrevista semiestruturada elaborada pelos
autores para ser utilizada com os acompanhan-
tes a fim de obter dados sobre o perfil ocupacio-
nal das criangas hospitalizadas. Essa entrevista
avaliou a histdria ocupacional antes da hospitali-
zagdo através das seguintes perguntas: 1- Como
era o dia-a-dia da crianca antes de estar no hos-
pital, as ocupacgdes realizadas? e 2- O que a cria-
nga mais gostava de fazer no dia-a-dia ? Como
ela fazia ?, e a segunda parte da entrevista veri-
ficou a rotina ocupacional da crianca no hospital
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por meio dos seguintes questionamentos: 1-
Como é o dia-a-dia da crianga no hospital, quais
as ocupacoes realizadas ?, 2- Atualmente ha al-
guma ocupagdo que a crianga ndo esteja conse-
guindo realizar ou ndo se sente bem em fazé-la ?
Se sim, dé um exemplo explicando porque vocé
acha que a crianga n3o realiza/ ndo se sente bem
em fazé-la, e 3- Vocé acha que no hospital ha al-
gum especto ge facilita ou dificulta o envolvi-
mento da crianga em suas ocupacgdes/atividades ?
Se sim, dé um exemplo e explique o porqué.

O outro instrumento utilizado com os acompan-
hantes foi o formuldrio do perfil clinico da cria-
nga. A partir desse, coletaram-se os seguintes
dados de identificacdo pessoal: nome da crianga,
sua data de nascimento, de internacdo e da co-
leta dos dados dessa pesquisa, bem como seu
género, idade, escolaridade, municipio de ori-
gem, unidade federativa e nacionalidade, além
do nome de seu(a) acompanhante. Ja os elemen-
tos coletados do histérico de internagao da cria-
nga foram: seu diagndstico, histérico atual da
doenga, principais queixas, tempo de internagao
da atual hospitalizagao, existéncia, quantidade e
locais de internagGes anteriores, além da
existéncia ou ndo de atividades voltadas para o
brincar nos locais de internagao prévios e identi-
ficacdo de quais profissionais desenvolviam es-
sas atividades.

O terceiro instrumento utilizado foi um caderno
de desenho destinado as criangas participantes
com objetivo de convida-las a expressarem suas
percepcoes sobre seus perfis ltdicos durante sua
atual hospitalizacdo. Esse caderno continha
cinco perguntas, das quais trés foram elaboradas
com base no instrumento de avaliagdo do com-
portamento ludico, Histérico Ludico de Takata
(Bryze, 2000), e buscavam identificar se a crianga
participante brincava no hospital durante sua in-
ternagdo, com quais brinquedos/recursos,
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sozinha ou na companhia de alguém; identificar
como eram desempenhadas essas brincadeiras e
em quais locais elas aconteciam. As duas pergun-
tas restantes, visavam elencar seus interesses vi-
sando estimular momentos ludicos no hospital,
e a outra para identificar quais atividades nao
podiam mais ser desempenhadas devido a inter-
nacdo (ambiente e/ou patologia), mas que gos-
tariam de voltar a realiza-las.

Apds aprovacgao ética da pesquisa, mencionada
anteriormente, a coleta de dados foi iniciada
pela triagem dos pacientes e consulta secundaria
nos prontudrios das criangas triadas, seguida
pelo convite para participar da pesquisa, assina-
tura dos termos necessarios para participacao e
a aplicacdo dos instrumentos para coleta de da-
dos. Finalizadas as etapas de coleta, executou-se
a analise dos dados e por ultimo a etapa de cons-
trucdo da redacdo do entdo artigo.

O processo de coleta dos dados iniciou primeira-
mente pela etapa da triagem dos participantes
através da comunicagdo com a equipe de profis-
sionais que se encontrava disponivel na enfer-
maria no momento da coleta, a fim de elencar
quais criangas estavam aptas a pesquisa. Apds
isso, na segunda etapa foi realizada consulta em
seus prontudrios como fonte secundaria de da-
dos. Para permissdo a essa consulta de dados se-
cundaria, foi preciso que os pesquisadores assi-
nassem o Termo de Compromisso para o Uso de
Dados, TCUD, comprometendo-se em manter a
confidencialidade das informagdes obtidas e di-
vulgacdo anonima das informagbes para a exe-
cugdo deste artigo.

A terceira etapa da coleta de dados foi o convite
para participacdo na pesquisa. Com o responsa-
vel da crianga o convite efetuou-se mediante
abordagem formal através da apresentacdo da
pesquisadora e da pesquisa. Em contrapartida,



Perfil ocupacional y ludico de los nifios en el contexto hospitalario.
Revista Chilena de Terapia Ocupacional. 2023, 24, 11

com a crianga, esse convite ocorreu por meio da
apresentacdo ludica da pesquisadora e do ca-
derno de desenho, convidando-a a realizar a ati-
vidade de desenho e pintura para responder as
perguntas contidas neste caderno. Vale ressaltar
que, foi respeitada a escolha dos participantes e
deixando-os livres para aceitar ou ndo fazer
parte da investigacdo. Apds o acompanhante e a
crianca terem aceitado participar, a quarta etapa
da coleta aconteceu através da solicitacdo para
ambos os participantes assinarem seus nomes
em alguns documentos importantes para prote-
ger seus dados, suas identidades e seus direitos
durante a participagdo na pesquisa. Para as cria-
ngas com maiores dificuldades de escrita, permi-
tiu-se utilizar o primeiro e o Ultimo nome. Es-
ses documentos foram: o Termo de Consenti-
mento Livre e Esclarecido, TCLE, assinado pelo
acompanhante maior de 18 anos, o qual serviu
para autorizar a participacdo de ambos no es-
tudo e, o Termo de Assentimento Livre e Esclare-
cido, TALE, documento com as mesmas infor-
magdes contidas no TCLE, porém com linguagem
acessivel as criangas, para que elas pudessem as-
sinar concordando com sua participacdo na pes-
quisa. Os acompanhantes também assinaram o
Termo de Consentimento Utilizacdo de Voz e
Imagem autorizando o uso da gravacao de dudio
e da foto do desenho da crianga.

Apds a devolugdo ao pesquisador dos termos
acima assinados, a etapa cinco, de aplicagao dos
instrumentos de coleta, foi iniciada com entrega,
a crianga, do kit de desenho fechado previa-
mente higienizado com alcool 70%, contendo ca-
derno de desenho, borracha, lapis, caixa de lapis
de cor e apontador. Neste momento foi realizada
leitura conjunta, pesquisadora-crianca, das per-
guntas do caderno de desenho, a fim de identifi-
car e sanar duvidas na compreensdo, tanto das
perguntas, quanto do que se desejava com suas
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respostas. A gravacdo do audio das criancgas ex-
plicando suas respostas no caderno de desenho,
buscava recolher e validar as percep¢bes das
proprias criangas a respeito de seu perfil ludico e
ocupacional durante a internagdo.

Reitera-se que, para o convite da construcdo das
respostas no caderno de desenho nao foi reali-
zado comando estruturado, apenas o convite se-
guido da apresentacdo deste, com as perguntas
gue nele haviam, deixando as criancas livres para
realizarem ou ndo os desenhos.

Finalizadas as respostas e entregues os cadernos
de desenho, a pesquisadora dirigiu-se para apli-
cacdo do formulario e da entrevista semiestrutu-
rada com os acompanhantes. Essa etapa aconte-
ceu através da gravacdo do dudio de cada entre-
vista com um aplicativo de audio préprio de
smartphone e isso se deu na medida em que a
pesquisadora ia lendo e o acompanhante ia res-
pondendo as perguntas contidas na entrevista
sobre o perfil ocupacional e no formulario clinico
da crianga hospitalizada na qual estava respon-
savel.

Vale ressaltar, que fizeram parte deste estudo
somente aqueles participantes que entregaram
preenchidos totalmente o formulario sobre as
informacdes clinicas e perfil ocupacional da cria-
nga e parcialmente preenchido o caderno de
desenho.

Em decorréncia do cendrio de Pandemia da CO-
VID-19, durante a coleta dos dados foi ne-
cessario o uso de mascaras N95, jaleco, tocas e
alcool 70%, para evitar a contaminagao e trans-
missdo do virus SARS-CoV-2. Tais medidas estive-
ram alinhadas a protocolos de biosseguranga, a
exemplo o protocolo publicado na Portaria N2
568 de outubro de 2020 do Instituto Nacional de
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Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira
(INEP, 2020).

O processo de andlise dos dados foi realizado de
forma qualitativa e quantitativa. Assim, baseou-
se nas técnicas metodoldgicas da analise de con-
teudo descritas por Bardin (Bardin, 2016; Mo-
raes, 1999) para anadlise dos dados extraidos da
entrevista semiestruturada sobre o perfil ocupa-
cional e do conteudo presente nos audios das
criancas referentes a explicacdo de seus desen-
hos. No entanto, a analise desses dados ndo se-
guiu fielmente tal método, uma vez que essa foi
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organizada e agrupada por unidades formuladas
a partir da sintese e similaridade tematica das
perguntas dos proprios instrumentos citados
acima. Para os dados quantitativos presentes no
Formulario sobre o perfil clinico da crianga, ope-
rou-se a estatistica descritiva a qual verificou a
frequéncia dos dados (Silva et al., 2014).

3. Resultados y Discusion

A partir do tratamento dos dados obtidos, a Ta-
bela 1 apresenta os resultados de caracterizagao
da amostra, a qual se deu por conveniéncia.
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Tabela 1
Caracteriza¢do da amostra: sexo, faixa etaria, escolaridade, regido de moradia e aspectos clinicos das cria-
ngas internadas

%

Variaveis Frequéncia Aproximada
Sexo F %
Feminino 5 83
Masculino 1 17
Faixa Etéria

8 Anos 1 17
10-11 Anos 2 33
12-13 Anos 3 50
Escolaridade
1° Ano 1 17
4° Ano 1 17
50-7° Ano 4 66
Regido de moradia
Capital - -
Interior (rural) 6 100
Diagndstico

LUpus Eritematoso Disseminado (sistémico) 1 17
Cisto no Ovario Esquerdo + Menorragia 1 17
Osteomielite Coxofemoral 1 17
Diabetes Mellitus (tipo2) + Cetoacidose 1 17
Insuficiéncia Renal Aguda nédo especificada + Piomiosite 1 17
Dermatomiosite Juvenil 1 17
Principais Queixas/ sintomas

Algia 5 83
RestricGes de movimentacéo 4 67
Falta de apetite, tontura, mal-estar e polidipsia 1 17
Edemas 2 33
Tempo de internag8o atual (dias)

> 1 e<6dias 2 33
> 6 e<10dias 2 33
> 11 e < 20 dias 2 33
Internacfes Anteriores

Sim 5 83
Né&o 1 17
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A partir da compilagdo dos dados na tabela 1 per-
cebe-se que todas as criangas participantes se en-
contravam em idade escolar, possuem naturali-
dade paraense e residiam no interior do estado.
Além disso, cinco criangas (83%) haviam sido inter-
nadas anteriormente, e a mesma quantidade de
criangas, cinco (83)%, sdo do género/sexo feminino.
A respeito dos aspectos clinicos delas, apesar de to-
dos os seis diagnésticos terem sido diferentes, trés
criangas possuiam doencas cronicas, a saber, lUpus
eritematoso sistémico, diabetes mellitus e derma-
tomiosite juvenil. A queixa mais relatada foi a algia
em cinco criangas (83%), além de que, coexistiam
em mais de uma crianga queixas algicas, restricdes
de movimentacdo e edemas.

As algias estavam presentes em diversas regioes do
corpo, como estébmago, regido pélvica, quadril, co-
xas e musculos, além do corpo todo em algumas pa-
tologias. A restricdo de movimentacdo foi a se-
gunda queixa mais prevalente, presente em quatro
criancas (67%). Essas existiam tanto antes da hospi-
talizagdo, devido a patologia, quanto apds a inter-
nacdo hospitalar e incluiram ndo realizar descarga
de forca/peso em determinada regido do corpo e
nao poder deambular. Os edemas estavam presen-
tes tanto no corpo todo como em algumas partes
isoladas, como por exemplo em um dos membros
inferiores.

Ademais, as criangas com tempo de internagao me-
nor do que seis dias possuiam diagnésticos com po-
tencial relativamente menor de tornar-se doenga
crénica, como o cisto no ovdrio e a osteomielite, po-
rém apresentavam como queixa principal as recla-
magoes algicas intensas. De forma controversa, a
insuficiéncia renal aguda e a piomiosite foram as
patologias responsaveis pelo maior tempo de inter-
nacao, dezenove dias. Esse possivel contrassenso
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de dados, entre o maior e menor tempo de inter-
nacao e doencas agudas, pode ter ocorrido em de-
corréncia da frequente elucida¢do diagndstica que
as criangas em internacgdo hospitalar podem passar.

Destaca-se ainda, que o tempo atual de inter-
nacdo de todas as participantes ndo ultrapassou
vinte dias, tendo esse nimero como referéncia o
dia de entrada no hospital até o dia da coleta. Ainda
sobre o periodo de estadia nesta instituicao, notou-
se, que entre as duas criangas com menos tempo
de hospitalizacdo, uma delas ndo possuia histéria
prévia de internacdo, e a crianga com mais tempo
de internagdo atual, ja contava esse histdrico.

Quando questionados sobre a presenca de ativida-
des voltadas para o brincar em internacées anterio-
res, das cinco criangas que ja haviam sido interna-
das previamente, dois de seus acompanhantes afir-
maram que nao foram desenvolvidas essas ativida-
des e trés responderam que foram, porém somente
algumas vezes, sem constancia, e apenas em alguns
hospitais. Para os locais onde houve alguma inter-
vengao utilizando o brincar, segundo os acompan-
hantes, os profissionais que as desenvolveram fo-
ram o terapeuta ocupacional, o psicélogo ou o en-
fermeiro.

A partir da entrevista semiestruturada sobre o per-
fil ocupacional das criangas, foram produzidas as
unidades de contexto expressas abaixo. Os acom-
panhantes foram citados pela letra A (A1) (A2) (A3)
(A4) (A5) (A6), identificados com numeros pela or-
dem de aparecimento, seguindo a mesma ordem
numeérica e de correspondéncia das criangas, cita-
das pela letra C, as quais estavam responsaveis.

Perfil Ocupacional antes da internag¢ao hospitalar

Esta unidade abrange os padrdes de desempenho
(habitos, rotinas, rituais e papéis) e os interesses
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das criangas. Tais relatos evidenciaram como pa-
péis ocupacionais mais vividos, o de ser crianca, ser
estudante e ser irma(o), os quais se associavam
com o desempenho de ocupagdes como o brincar e
a educacdo escolar. Como exemplificados abaixo:

“Ela fazia trabalho da escola, que ela estuda
pelo portal [devido ao COVID-19]. A brinca-
deira dela é tacobol, pira-pega, assistir, que
ela gosta muito de desenho também. Essa
era a ocupagdo dela antes dela vim pra cd.

[...].”(A3)

“Era brincar, estudar [...] Ela brincava sempre
com os irmdos dela, que ela tem mais dois
irmdos, uma menina e um meninol...] Ai a
gente trabalha, sempre eles iam para roca
com a gente, ndo era para trabalhar, mas fi-
cava brincando na beira da roga tam-
bém.”(A4)

“So brincava e dormia. rsrs Era isso que ela
fazia. Quando ela acordava né, ela brincava
muito. O dia todinho com as meninas Id. An-
dava de bicicleta, corria. [...]. de boneca, no
celular [...]”. (A6)

Percebe-se que algumas das brincadeiras desem-
penhadas, nomes e locais em que ocorrem, sdo
bem caracteristicos de seu contexto social, como o
tacobol, brincadeira em que os jogadores com uso
de um taco (normalmente uma espécie de pedago
de madeira) e uma bola pequena, objetivam derru-
bar um alvo no campo oposto dos jogadores adver-
sarios através do arremesso da bola, ja o pira-pega
consiste em os jogadores escolherem um pegador
entre eles para que, em um local definido, esse pe-
gador possa correr através dos demais até que so-
bre um ultimo jogador sem ser pego, consagrando-
se este como vencedor. A respeito da roca, é um lu-
gar normalmente fora das cidades, no campo ou
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zona rural, destinado a pequenas plantacoes e cul-
tivos familiares de hortalicas e frutas que servem
como fonte de renda. A partir dessas especificida-
des, desvela-se a particularidade sociocultural do
brincar.

Além disso, em um dos relatos observa-se o apare-
cimento de uma modalidade de educacdo escolar
diferente da tradicional, a modalidade online a dis-
tancia. Neste momento, essa metodologia parece
ascender como proposta de continuidade das ativi-
dades escolares frente ao acontecimento histérico
da pandemia de covid-19.

Ademais, sobre os interesses das criangas, foram ci-
tadas a dedicagdo em atividades escolares, jogos
como futebol e eletronicos, brincadeiras associadas
as tarefas de casa e brincadeira de mae e filha, da-
ncar, programacoes televisivas e o uso do celular.

“Brincar no celular. E jogar esse free fire né,
[...]SO. Ela ndo é muito ativa assim... ela
gosta muito de td jogando”. (A1)

[...] ela gosta muito de estudar. Sempre
quando ela ndo tava brincando assim, fora,
no quintal, ela tava estudando [...Je a gente
mora na colbnia né, ai crianga costuma brin-
car de casinha. Ai brincava com boneca, brin-
cava assim no quintal [...]  Assiste DVD,
gosta de dangar. rsrsr. [...] Ela assiste sempre
desenho também |[...]” (A4)

“l...]Jo que ele gostava muito era jogar fu-
tebol com os coleguinhas dele e com o irméo
dele. Brincar no quintal, tomando banho de
maré.”(A5)

Perfil Ocupacional durante a hospitalizacao

As unidades de significado dessa categoria referem-
se a rotina didria de ocupacbes, com a diferenca
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que representam os padrdes de desempenho e in-
teresses presentes na situagdo de internagdo hos-
pitalar. Assim, os acompanhantes relataram:

“No momento mesmo, ela tava s6 mesmo
dormindo, e quando chegava a hora da co-
mida ela comia, tomava banho, dormia. S6
essa tava sendo a rotina dela no momento no
hospital”. (A3)

“Ela s6 mexe no celular e tem uns caca-pala-
vrinhas né, e uns negdcios de pintar. S6 o que
ela faz.”(A6)

“No momento ela ndo td fazendo nenhuma
ocupagdo, sem ser também no celular né, [...]”
(A1)

Ao compararmos o relato dos acompanhantes so-
bre o dia-a-dia da maioria das criancas, antes e de-
pois de estar no hospital, verifica-se nas falas do A3,
A4, A5 e A6, mudancas no perfil ocupacional das
criangas referentes aos tipos de atividades desem-
penhadas. Essas atividades, quando presentes, con-
centravam-se naquelas com menos gasto energé-
tico, como pintura, desenho, caga-palavras e uso do
celular, além do mais ndo requerem a presenca de
pares, como nas brincadeiras que ocorriam fora do
contexto de hospitalizacdo.

Apesar de limitag0es, a hospitalizagdo nem sempre
impede que a crianga realize atividades ludicas, ex-
pressivas e de lazer, como brincar em jogos do ce-
lular e com brinquedos préprios, pintar, desenhar,
escrever e assistir televisdao. Conforme os relatos:

“Ah, ele, é desenhando, pintando e no celular
jogando, com os brinquedos dele, com os bo-
necos dele.” (A5)

“[...] mais é pintando. Adora pintar! Passa
quase o dia todo sentada ai pintando e
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desenhando. NdGo pode varar um aqui que ela
quer um desenho.”(A4)

[...] Ai as vezes quando ela td querendo escre-
ver ela pega a folha ali e vai pintar. A tele-
visdo.. é s6, por ai.”(A2)

Ocupagodes que atualmente nao estao sendo reali-
zadas

Nesta categoria, foram descritos os motivos pelos
quais as ocupacoes citadas ndo estavam mais sendo
desempenhadas. Foram mencionadas as reper-
cussOes da prépria patologia, como dores, sintomas
oftalmoldgicos e restricdes para deambulacdo e
movimentag¢do, ou mesmo a dificuldade de adap-
tacdo ao funcionamento do hospital, como por exe-
mplo em relagdo ao carddpio alimentar, e pela
auséncia ou insuficiéncia de servicos, como o de su-
porte escolar.

“Uma parte ela se sente [bem em realizar as
ocupacgbes/atividades], a outra é porque a
mdo dela ainda doi de escrever, ai ela escreve
poucol...]. (A2)

“E sobre a questdo de ler, por causa devido d
vista dela, que de uns dias pra cd td ficando
muito escura”. [Por causa da diabetes] (A3)

“Ele ndo consegue é quase tipo andar, enten-
deu. Por causa da coxa dele né. Mas depois
que ele operar, se deus quiser, ele vai.”. (A5)

“E alimentagdo dela, que ela ndo td conse-
guindo se alimentar direito, adequado, por
causa, ndo tem uma alimentagdo diferen-
ciada do hospital né... em casa isso ela néo é
acostumada”. (A1)
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“Aqui que eu saiba ndo, ela ndo tava fazendo
atividade assim escolar. Agora que co-
mecaram trazer pra ela né, ela td
fazendo.]...]. (A4).

Aspectos que dificultam o envolvimento em ocu-
pagoes

Os relatos dessa unidade relacionam-se aos aspec-
tos que limitam o envolvimento dos infantes em
ocupacdes no periodo em que estiveram interna-
dos, esses aspectos referem-se a infraestrutura ma-
terial e profissional para estimular o engajamento
em atividades ludicas-recreativas e escolares.

“[...] porque nGo tem nada para brincar, eles
brincam assim com o que a gente traz de
casa, a gente compra. Ndo, aqui ainda nGo
vi ndo. A gente que compra esse negocio pra
desenhar, caderno, pra entreter a crianga né.
Porque para ndo ficar so deitado e ainda
mais que ndo tem televisdo. Ai a gente que jd
compra para entreter eles.”(A5)

“E porque tem uns que deixa ai, e vai embora,
S0 deixa vai embora.. quer que eu ajude e eu
ajudo ela.. mas eu sou muito ruim eu.. para
ensinar assim, porque eu estudei bem pouco
também.”(A2)

“[...]JPorque ld [casa] ela tem mais livro, tem
mais acesso né, a livro.” [porque ndo estd
conseguindo mais estudar].(A4)

Esses relatos levam-nos inferir que nem sempre é
possibilitada as criangas internadas nesta enferma-
ria 0 acompanhamento, por exemplo, com profis-
sionais pedagogos da classe hospitalar, assim como,
também ndo é frequente a disponibilizacdo de re-

cursos para apoiarem o brincar.

Apesar das falas acima, o acompanhante A3 de-
monstrou gostar do funcionamento dos servigos
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do hospital, ndo concordando que exista algum as-
pecto que pudesse dificultar o envolvimento em
ocupagoes da crianga por quem é responsavel.

“Ndo! Néo achei ndo. Achei normal. Eu até
inclusive gostei do desenvolvimento do hos-
pital”.(A3)

Com intuito de conhecer o perfil ludico atual das
criancas e adolescentes participantes desta pes-
quisa, utilizou-se o do caderno de desenho, instru-
mento utilizado para coleta com eles.

Nas figuras 1, 2, 3 e 4, encontram-se desenhos que
expressam as percepgdes de alguns desses partici-
pantes, a respeito de seu perfil ludico (atividades,
recursos/materiais/, interesses lidicos e parceiros)
no periodo de hospitalizacao.

Na figura 1, o desenho refere-se aos materiais/re-
cursos pelos quais a crianga 6 utilizou como forma
de se engajar em atividades ludicas de seu in-
teresse durante a hospitalizagdo.

Figura 1. “Um livro de colorir, um celular e uma
meninazinha, que é eu sozinha”. (C6)

Relativo aos locais em que as criangas desempen-
havam suas brincadeiras estando internadas, todas

as respostas recebidas através das perguntas dos
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cadernos de desenho faziam alusdo a enfermaria e
ao leito, como demonstra o desenho da Figura 2. A
partir disso, sugere-se uma relacdo de concordan-
cia, com os relatos dos acompanhantes 4 e 5 na uni-
dade relativa aos aspectos limitantes ao envolvi-
mento em ocupacgGes durante a internagdo, no que
tange aos recursos e locais disponiveis no hospital
para que as criancas em regime de internagdo pos-
sam ser inseridas e apoiadas a desempenharem ou-
tras atividades de seus interesses, como o brincar e
a educacao escolar.

Figura 2 “Na maca porque ndo consigo andar”. (C5
e C6)

Referente aos elementos que poderiam haver no
hospital para estimular momentos Iudicos e de
lazer, os participantes revelaram interesse ndo sé
em aspectos ludicos-recreativos, mas também em
atividades artisticas e escolares como aulas de mu-
sicas e de matematica.
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Figura 3. “um violGo”. (C4)

Ademais, as criancas também apresentaram quais
atividades possuiam interesse em voltar a realizar,
ja que em decorréncia da hospitalizagdo e/ou da
patologia, estavam com dificuldades em seu
desempenho. Apontaram atividades relacionadas
as ocupacdes brincar, atividades de vida diaria
como a deambulacdo, educacdo e lazer.

Figura 4. “Eu ndo consigo ler. [voltar a ler] [...]
(C3)




Perfil ocupacional y ludico de los nifios en el contexto hospitalario.
Revista Chilena de Terapia Ocupacional. 2023, 24, 11

4. Discussao

Referente as informacgdes clinicas da amostra, das
seis criangas, trés possuiam diagndsticos de patolo-
gias com caracteristicas cronicas, como o lupus eri-
tematoso sistémico, a diabetes mellitus e a derma-
tomiosite juvenil. Nesse sentido, o estudo de
Moura et al (2017) que teve o objetivo de estimar a
extensdo das hospitalizacdes por condicdes croni-
cas complexas (CCC), apontou que foi de 331 por
100.000 habitantes a incidéncia de internacdes de
criancas e adolescentes com condi¢Ges cronicas
complexas no periodo pesquisado, ja nos Estados
Unidos, em 2009, 65% das hospitalizagdes de pes-
soas menores de 18 anos foram por CCC. Ou seja,
os dados de ambas as pesquisas sugerem que as
condi¢des crbénicas complexas na populacdo in-
fanto-juvenil sejam responsaveis por grande parte
das hospitalizacGes de criancas e adolescentes.

Outrossim diz respeito aos impactos nocivos causa-
dos nos sistemas corporais decorrentes do periodo
passado no leito. Neste sentido, os quadros algicos,
reducdo/limitacdo da movimentacdo e formacgdo
de edemas, que foram as principais queixas presen-
tes nas criangas deste estudo, sdo sintomas que
estdo presentes em determinadas patologias e
constituem-se como fatores desconfortantes, que
contribuem para a restricdo ao leito e a limitacdo
no desempenho ocupacional dos individuos hospi-
talizados. Conforme pesquisa de Rodrigues & Albu-
querque (2020), tais aspectos impactam no humor
e na motivagdo desse publico o que implica no en-
gajamento em e atividades de vida didria, como por
exemplo as atividades de entretenimento e re-
creagao.

Acerca da brinquedoteca e do brincar, respectiva-
mente, como local e intervencdo necessarios ao
ambiente hospitalar, conforme a lei 11.104 de 2005
(Brasil, 2005), os dados da presente pesquisa reve-
laram que ndo houve local e nem servico especifico
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direcionado ao brincar que funcionasse de forma
continua, tanto na enfermaria na qual houve a co-
leta dos dados, quanto nos locais de internagao an-
terior pelos quais as criangas participantes passa-
ram. Porém, é importante entender as brinquedo-
tecas como estratégia de conforto, ressignificacdo
da experiencia de internacao e contributo no pro-
cesso de tratamento (Jucatelli, 2019). Logo, a
auséncia desses espacos em contextos hospitalares
impacta ndao somente no perfil ludico das criancas
hospitalizadas, mas também nas possibilidades de
acesso a interacdes sociais, a aprendizagem de ha-
bilidades, a experimentacdo de sentimentos e a cui-
dados com saude mental (Nascimento et al., 2016).

Consoante ao estudo de Souza et al (2019) que
apontou o desempenho e o nivel de importancia do
brincar e a ocupacdo escolar como areas que sofre-
ram impactos expressivos em criangas em trata-
mento hemodialitico, as investigacdes do presente
estudo mostraram que o perfil ocupacional alterou-
se e as ocupacbes que mais sofreram transfor-
macgdes apds o inicio da hospitalizagdo foram o
brincar e a educagao, uma vez que, tanto os pa-
droes de desempenho quanto os contextos ocupa-
cionais no periodo anterior a admissdo hospitalar,
apresentavam diversificaces. No entanto, res-
salta-se que algumas ocupagdes, como a educacdo
escolar, antes da hospitalizacdo, ja se apresenta-
vam alteradas para alguns participantes em virtude
da COVID-19.

Do mesmo modo, destaca-se a variagao no perfil 14-
dico das criangas ap6s sua entrada no hospital, prin-
cipalmente no que se refere a parceiros, locais para
brincar, e tipos de brincadeiras. As brincadeiras du-
rante a hospitalizacdo se condensaram em sua
maioria nas atividades com menos gasto energético,
gque ndo necessariamente requeriam parceiros,
sendo essas as praticas artisticas e expressivas
como o desenho e pintura, atividades de estimu-
lagao cognitiva como o caga-palavras, brincadeiras
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com bonecos e jogos no celular. Em contraposicdo
a essas informacgdes, a pesquisa de Sposito et al.
(2018) apresenta através dos relatos de seus parti-
cipantes, a diversidade de brincadeiras, materiais e
parceiros presentes em suas atividades ludicas
mesmo estando no hospital.

Nesse sentido, 0 mesmo estudo acima que obje-
tivou entender o brincar como estratégia de en-
frentamento do tratamento quimioterdpico em
criangas internadas com cancer, demostra que ape-
sar das brincadeiras ndo ocorrerem na frequéncia
com que as criangas desejavam, havia sala de re-
creacdo hospitalar, na qual pela parte da tarde,
eram disponibilizados jogos e atividades graficas
para o desenvolvimento da recreagdo, ocorriam
também intervengbes terapéuticas ocupacionais
para oferta de atividades ludicas, expressivas e ar-
tesanais para essas criangas, parcialmente se-
melhante aos dados encontrados pelo presente es-
tudo, o qual identificou, que para os locais que ha-
via alguma intervengao utilizando o brincar, se-
gundo os acompanhantes, os profissionais que as
desenvolveram foram, terapeuta ocupacional, psi-
cologo ou enfermeiro.

Além disso, também se observou nos desenhos das
criancas, o uso frequente do aparelho celular, tanto
antes como durante a hospitalizagdo, no entanto,
nessa Ultima, ele aparece mais evidenciado nos ha-
bitos da maioria das criangas. Esses dados sinalizam
sugestOes para discussdo sobre a incorporagao re-
gular de tecnologias eletrénicas como ferramenta
para cuidado ludico de criangas hospitalizadas
tendo como base as afirmac¢des de Santos et al
(2019), ou mesmo como estratégia favorecedora
da adesdo ao tratamento, distracdo e meio para
manter a comunica¢ao com o meio extra hospitalar
(Sposito et al., 2018).

Pastore (2020) afirma que a pandemia do COVID-19
refletiu nas questdes de interagdo social, no brincar,
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em direitos sociais, saude mental e nos fatores
emocionais das criangas. Assim, semelhante a esses
achados, esta pesquisa pode corroborar que o pa-
norama da internagdo da populagdo pediatrica em
contexto hospitalar também agucou os aspectos ci-
tados acima, entre esses, como expresso na
primeira fala do acompanhante A3, evidenciando o
comprometimento da educacdo escolar presencial.

Ademais, de acordo com Jasem et al (2020), para
possibilitar efetivacdo de direitos, qualidade de vida
e minimizar as limitagdes no desempenho do brin-
car de criangas hospitalizadas com condi¢des com-
plexas ou ndo, é necessario proporcionar a esses in-
dividuos, a manutencdo de seu repertdrio ocupa-
cional e de suas rotinas ludicas preferidas, inserir o
terapeuta ocupacional para também avaliar e im-
plementar adaptagdes ao ambiente hospitalar,
bem como adotar estratégicas de ambientacdo,
ofertar a presenca continua de brinquedotecas, da
pedagogia hospitalar, e de profissionais qualifica-
dos (Sposito et al., 2018).

5. Conclusoes

Destarte, a investigacao dos perfis ocupacionais e
ludicos das criangas em contexto hospitalar, corro-
borou com dados da literatura referente as rever-
beragcGes que a internacdo hospitalar provoca na
vida quando é atravessada pelo adoecimento e a
hospitalizacdo. Assim, foi possivel observar que o
contexto de internagdo pode influenciar ndo sé em
aspectos biopsicossociais, mas em ambos os perfis,
ocupacional e ludico, o que implica em alteragdes
nos padrdes de desempenho dos individuos que se
encontram nessa condi¢cdo. Apesar disso, é impor-
tante destacar que a internagdo hospitalar ndo im-
pede que a crianga nutra motiva¢do e interesse
para desempenhar o brincar.
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Relativo aos perfis ocupacional e ludico, essa pes-
quisa demonstrou entre fatores limitantes ao enga-
jamento de ocupagoes ludicas e escolares, a limi-
tacdo de recursos fisicos, materiais e profissionais
que estimulassem o desenvolvimento de agles
continuas voltadas ao brincar e a educacdo escolar
em ambiente estruturado.

Além do exposto, é relevante considerar como limi-
tacdo do estudo o periodo de coleta dos dados, que
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esteve mergulhado na pandemia COVID-19, o que
influenciou diretamente no tamanho da amostra,
nao podendo ser um estudo generalizado a reali-
dade mais abrangente. Apesar disso, atingiu-se o
objetivo de compreender o perfil ocupacional e lU-
dico de criangas internadas em um hospital referén-
cia em saude materno e infantil.
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