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1 INTRODUCAO:

Existe uma terapia destinada a criangas que usa o “brincar” como forma de
ajuda-los a resolver situacdes ou dificuldades: A LUDOTERAPIA. O trabalho do
Grupo Vira Cambota em ambiente ambulatorial além de brincar, interagir e realizar
atividades de educacdo em saude com a crianca e, quando possivel, com seus pais,
vem com o proposito de trabalhar com a crianca de forma integrada, possibilitando
gue a mesma se expresse e entenda o que lhe esta ocorrendo. Sendo o brinquedo
seu meio natural de auto expressao lhe € dada a oportunidade de, brincando, libertar
seus sentimentos acumulados de tensao, frustacdo, inseguranca, confusdo, medo
(FIGUEIREDO, 2009).

Pode-se definir a ludoterapia como: uma relacéo interpessoal dinAmica entre
a crianca e, nesta experiéncia, um académico de enfermagem, que providencia a ela
um conjunto variado de brinquedos e uma relacéo terapéutica segura de forma que
possa expressar e explorar plenamente seu SELF (sentimentos, pensamentos,
experiéncias, comportamentos) através do meio natural de comunicagao o “brincar”.

A ideia de que a crianca que frequenta o ambulatério tem menos anseios que
a crianca hospitalizada é, por vezes, errbnea. Todo desconhecido causa medo e ao
sair da rotina, seja da escola, ou qualquer outra atividade extra que costuma realizar
diariamente, para passar todo um periodo de sala em sala, cada uma com um
profissional diferente (enfermeiros, médicos, nutricionistas, assistentes sociais...)
onde muitas dessas consultas sdo embasadas em termos técnicos que, muitas
vezes, sdo desconhecidos para as criangcas, 0 que resulta em ansiedade e
desconforto aos pequenos. Apesar de a legislacdo atestar que as criangcas devem
ser adequadamente informadas, € comum que as informacgdes sejam direcionadas
principalmente aos pais (DULMEN, 2008).

Segundo Chiattone (2003), os profissionais que lidam com as criangas, sem
perceber, compartiham de uma “lei do siléncio”, em que a crianca fica na
expectativa do inesperado jA que nada ou muito pouco lhe é esclarecido. Esta
espera gera nas criancas fantasias mirabolantes causadoras de inUmeros temores.
E séo esses temores que, como académicos de enfermagem com a arte do cuidar
intrinsecas a profissdo, juntamente com a ludoterapia e um trabalho em conjunto
com pais, busca-se minimizar e proporcionar mais leveza e tranquilidade a crianca
durante o processo, seja ele de tratamento ou acompanhamento.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um relato analitico e reflexivo sobre a experiéncia de dois grupos
de académicos de enfermagem que participam voluntariamente do projeto de
extensdo “Brincando para cuidar. insercdo da ludicoterapia as criancas
hospitalizadas”, cujo objetivo e atividades estdo em processo de adequacao, visto
que houve a insercdo do campo ambulatorial e, primeiramente, o projeto previa
apenas atividades em ambiente hospitalar.

Os grupos frequentam o ambulatério da Faculdade de Medicina (FAMED)
desde o primeiro semestre letivo de 2011, cada qual com uma visita semanal.
Considerando que o publico alvo sdo criangas em processo de crescimento e
desenvolvimento que realizam acompanhamento e/ou fazem tratamento continuo no
ambulatorio, trabalha-se com temas pré-estabelecidos de educagdo em saude, em
gue se busca, sempre que possivel inserir 0s pais na proposta, para propiciar uma
maior adesao das criangas.

A liberdade proporcionada pelo brincar, cantar, dancar, desenhar possibilita a
aproximacgéo das criangas de forma leve e verdadeira, pois, diferente dos adultos
gque se expressam, na maioria dos casos, verbalmente, a crianca tem maior
facilidade de expor seus sentimentos, davidas, medos, alegrias.

Através da brincadeira, a crianca se desenvolve e proporcionando o
envolvimento em seu mundo de fantasias que nada mais é do que a propria
realidade vista aos olhos inocentes de um pequeno ser, que vé na ludoterapia um
momento de poder se expressar sem qualquer tipo de repressao.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O ludico proporciona a expressao genuina da crianca, possibilitando que ela
se torne cada vez mais ativa no processo, 0 que a afasta, mesmo que
momentaneamente, da posicdo de paciente. Assim, por meio dessa terapia
diferenciada, consegue-se auxiliar a crianca a enfrentar suas angustias.

E preciso ter consciéncia de que as criancas ndo sdo adultos em miniatura,
por isso, a linguagem usada deve ser diferenciada, assim como a maneira de
aborda-las. Na condicdo de paciente, inegavelmente tudo € imposto a crianga, visto
que é fundamental para a cura ou melhoria da doenca, com isso o brincar torna-se
um dos poucos aspectos em que a mesma tem livre escolha. Ela pode aceitar ou
negar-se a brincar, pode escolher qual brinquedo deseja e até mesmo dizer ndo aos
procedimentos brincando, € o seu momento de exercer a autonomia (FIGUEIREDO,
2009).

Os temas pré-estabelecidos em reunibes nem sempre conseguem ser
empregados de maneira homogénea, cada crianga € impar e para cada uma delas a
abordagem é especifica e por isso muitas estratégias diferentes sdo utilizadas para
dialogar abertamente e demonstrar que elas estdo seguras com 0 grupo de
académicos que desenvolvem o trabalho da ludoterapia.

A cada encontro a participagcdo dos pais vem mostrando mais a sua
importancia, ndo apenas pelo intercambio entre os académicos e a crianga, mas
facilitar a confianga, bem como para tornar valido o que é passado a elas nas
atividades de educacdo em saude desenvolvidas, em que se aborda os mais
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diversos temas, como: alimentacdo saudavel, higiene pessoal, desmistificacdo do
profissional da saude, entre outros.

Contudo, o brincar ndo ocorre ao acaso, mas com a finalidade proporcionar
maior vinculo com os profissionais da saude e o servico, bem como maior adesédo ao
tratamento recebido. Pois tanto brincar, quanto jogar, contar historias, fazer teatro,
auxiliam na promog¢éo do bem estar, sendo indispensavel a saude fisica, intelectual
e emocional do ser humano. Desse modo, a aproximacdo com as criancas nao se
torna um obstaculo, pois se adentra no universo delas de forma lidica e com isso
nao se é mais estranho, e sim, um personagem real em seu mundo de fantasia.

4 CONCLUSAO

Sendo o “brincar” um fator essencial para o desenvolvimento de toda a
crianga, quando o ludico esta interligado ao terapéutico, s6 tem a agregar aquelas
que das atividades. Assim, através das atividades desenvolvidas junto as crian¢as
pode-se perceber que a angustia da espera pelo atendimento foi minimizada,
observou-se isso no rosto de cada crianga que se nega a ir embora ou a ir para
outra consulta apos iniciar a brincadeira e ficar & vontade com o grupo. E gratificante
e recompensador perceber que o trabalho realizado esta sendo positivo e produtivo
para as criangas.

A andlise preliminar indica que a ludoterapia é vista como uma forma de
intervencdo que contribui para preservar a saude emocional da crianca,
proporcionando alegria e distracdo por meio de oportunidades para brincar, jogar e
encontrar parceiros, bem como ajuda a preparar a crianca para as situacées novas
do proprio tratamento (BALDINI, 1999).

Ressalta-se ainda a importancia que a ludoterapia representa para criar e
fortalecer o vinculo com as criangas e também com seus pais. Dessa forma,
considera-se imprescindivel que, os profissionais de enfermagem que atuam junto
na pediatria, estejam instrumentalizados para utilizar essa ferramenta na assisténcia
gue prestam diariamente, bem como saibam da importancia do brinquedo para a
integralidade do cuidado dessa populagao.
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