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Destaques: (1) Potencialidades da crianca com necessidades
de salde especiais clinicamente complexas. (2) O adulto
como objeto de brincar e interagir com a crianga com
deficiéncias multiplas. (3) Interagir e brincar promovem
estimulacdo sensorial (tato, visdo, audicao) e afetiva.
(4) Necessidade de superar a invisibilidade de criangas
clinicamente complexas. (5) Conhecimento traduzido em
uma Guia de Cuidado estimulador e vivificante.

Objetivos: identificar contelidos sobre brincar e interagir com criancas
com necessidades de salde especiais recomendados em guias clinicos;
analisar as atividades de brincar e interagir aplicaveis as criangas com
necessidades de salde especiais e demandas de cuidados clinicamente
complexas. Método: pesquisa qualitativa documental baseada em
guias, protocolos ou diretrizes sobre brincar e interagir com criangas
com necessidades de salide especiais. Busca dos termos em inglés
(guidelines, playing ou play, complex needs OR chronic disease) e em
portugués (guia, brincar ou brincadeiras, condigdes cronicas), nas 10
primeiras paginas do Google Search®. Aplicou-se a analise temética as
informacgdes extraidas dos documentos. Resultados: agruparam-se
nove documentos com contelddo similares em unidades de anélise,
mantendo-se somente as atividades do interagir e brincar aplicaveis as
criancas com necessidades de salde especiais e demandas de cuidados
clinicamente complexas, a saber: estimulagao das potencialidades,
estimulagdo da interagdo adulto-crianga e estimulagao dos sentidos
(tato, visao e audigao), a serem realizadas por profissionais de
saude e familiares cuidadores nos diferentes contextos de cuidado.
Conclusao: o interagir e o brincar sao potenciais promotores da
interagao adulto-crianga, com aplicagao no cuidado estimulador e
vivificante de criangas clinicamente complexas.

Descritores: Crianca; Jogos e Brinquedos; Interacao Social; Recursos
Materiais em Saude; Guias como Assunto; Saude da Crianca.
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Introdugéao

O conhecimento produzido a partir de pesquisas
cientificas tem consolidado a Enfermagem como ciéncia,
com suas diferentes especialidades relacionadas aos
grupos humanos. A enfermagem pediatrica é uma dessas
especialidades em franca expansédo na geragdo de evidéncias
para sustentar a pratica assistencial da enfermagem com a
populacdo infantil®. Porém, ha necessidade de se proceder
a traducgdo dessas evidéncias, sejam elas cientificas,
da experiéncia profissional e das preferéncias dos usuarios,
para a melhoria da saude das criancas e suas familias no
l6cus onde vivem e nos diferentes contextos de cuidados®3.

Por tradugdo de conhecimento compreende-se,
na perspectiva canadense® e definida pelo Ministério
da Saude®, como: “um processo dindmico e interativo,
que envolve a sintese, a disseminacao, o intercambio e a
aplicagdo da ética para promover saude, fortalecimento
e efetividade dos servicos de salude”. Para tanto,
envolve a responsabilidade social do pesquisador e o
comprometimento de transformar os resultados advindos
de suas pesquisas em acbes de salde para a populagdo®,

Destaca-se que, tradicionalmente, a disseminagao
de conhecimento tem privilegiado formatos inacessiveis a
maioria dos usuarios ou consumidores dos servicos de salde,
ficando mais restrito a comunidade cientifica, por meio da
publicacdo de artigos e da apresentacdo de trabalhos em
eventos. Nesse sentido, na busca de uma pratica eficiente,
recomenda-se diminuir a lacuna entre a ciéncia e a
assisténcia. Entre outros, o modelo do conhecimento para
acao (MCA) da abordagem de traducao de conhecimento
privilegia a elaboragdo de ferramenta fundamentada na
literatura cientifica pertinente ao conteudo e formato.
No MCA, o processo de produgdo de qualquer ferramenta
inicia com a identificacdo da necessidade de elabora-la,
numa busca bibliogréfica abrangente®.

Nesse processo de busca, defende-se a necessidade
de se ter, como ponto de partida, o rastreamento de
ferramentas orientadoras da interagdo no cuidado,
que sejam dinamizadoras do brincar e da brincadeira
integrada ao processo de cuidar de Criangas com
Necessidades de Saude Especiais, com demandas de
cuidados clinicamente complexas (CRIANES-CCC).
Na enfermagem pediatrica, estdo disponiveis ferramentas
mediadoras de contelidos sobre o cuidar de CRIANES
aplicando-se o0 MCA, mas nao para aquelas que possuem
demandas de cuidados clinicamente complexas. Como,
por exemplo, o Almanaque para reversao de colostomia®
e o curta-metragem “Nossas Histdrias” para a revelagdo
do diagnéstico do virus da imunodeficiéncia humana/
Sindrome da Imunodeficiéncia (HIV/aids) adquirida
pela crianca®. Em ambas as producdes se observa a

transformacdo de evidéncias em linguagens visuais,
respectivamente estatica e em movimento, para mediar
estratégias de implementagdo. Porém, sua producédo
baseou-se em pesquisa de campo e ndo com documentos,
como fonte primaria de informacgdo rastreada em
estratégia de busca.

A traducdo do conhecimento, como uma das
abordagens da ciéncia de implementacdo, é amplamente
difundida no contexto global, e inicia-se com a busca de
produtos especificos para o publico-alvo a quem se destina,
com conteudo e aplicabilidade, segundo o contexto local®.
No Canada, pesquisadores criaram um e-book para
familiares de criancas que sofrem com dor cronicat®,
e outros desenvolveram diretrizes clinicas sobre os cuidados
de criangas com les@o de medula espinhalV, Em ambos
0s casos, a tradugao do conhecimento se mostrou uma
abordagem eficaz para o desenvolvimento de CRIANES com
doencas cronicas, mas nenhuma relacionada ao brincar e a
brincadeira com CRIANES-CCC.

As CRIANES-CCC pertencem ao subconjunto de criangas
com necessidades de salde especiais, e correspondem
aquelas com condigdes cronicas complexas e/ou deficiéncias
multiplas que determinam demandas de cuidados
clinicamente complexas?. Elas apresentam limitagdo total
ou parcial, tecnologia corporal de manutencgao da vida,
e mantém vinculo permanente com os servigos de salde de
média e cuidados clinicos cotidianos altamente complexos.
As barreiras linguisticas, motoras e cognitivas podem ser
interpretadas como limitadoras para elas se engajarem no
brincar com outras criancas e adultos. Entretanto, é preciso
acessar os canais de interagdo disponiveis, para manter
o curso do seu desenvolvimento, reduzir a ansiedade e
promover conforto e bem-estar, baseando-se mais em suas
potencialidades do que em seus limites*3.

No que tange as ferramentas orientadoras do
brincar e da interagdo, globalmente, ha diferentes
guias ou diretrizes disseminadas por organizacodes
ndo governamentais e governamentais(4-1%, contendo
evidéncias que atendem as necessidades de criancas
tipicas e poucas informacdes direcionadas para o publico
CRIANES. Evidencia-se, em particular, uma maior escassez
de ferramentas orientadoras do brincar e interagir para
as CRIANES-CCC, totalmente dependente de cuidados®).
Tais ferramentas, quando aplicadas, tém o potencial de
promover a estimulagdo do desenvolvimento psicossocial
e afetivo, o bem-estar, o conforto e sua conexao com o
mundo do adulto. Nesse sentido, o presente estudo tem
como objetivo identificar conteidos sobre brincar e o
interagir com CRIANES, recomendados em guias clinicos;
e analisar as atividades de brincar e interagir, aplicaveis as
criangas com necessidades de salde especiais, bem como
as demandas de cuidados clinicamente complexas.
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Método

Tipo de estudo

Implementou-se a pesquisa documental nas
seguintes etapas: escolha do tema, elaboragdo do plano
de trabalho, identificacdo e localizacdo dos documentos,
compilagdo e fichamento de dados, andlise e interpretacao
dos dados e redacdo final®”. A pesquisa documental,
conhecida na literatura internacional como documentary
ou document analysis, é uma forma de pesquisa primaria,
com abordagem qualitativa, que interroga e investiga
documentos, ao invés de fazé-lo diretamente com a pessoa,
por meio de procedimentos sistematicos. Como qualquer
outro método de pesquisa qualitativa, a analise dos
documentos exige que os dados sejam examinados e
interpretados para se elicitar significados, compreender
fendmenos novos e desenvolver conhecimento empirico.
Podem ser usados nesse processo de analise sistematica os
seguintes documentos: folhetos de propagandas, agendas,
manuais, livros e brochuras, matérias de jornais, etct”.

Coleta de dados

Para operacionalizar os procedimentos da pesquisa
documental, elegeu-se a Plataforma Google Search®
como fonte de obtencdo dos documentos. A estratégia
de busca foi aplicada em 29 de setembro de 2022,
apds sucessivas testagens na recuperacdo de informacao.
Esta plataforma é um repositério aberto e amplo que
permite a recuperacdo de uma variedade de materiais
e fontes de informagdes. Esse buscador apresenta um

potencial recurso para o desenvolvimento de pesquisas
em diferentes areas e regides geograficas®.

A busca dos documentos se deu de forma conjunta,
por dois pesquisadores com expertise na tematica das
CRIANES-CCC e no interagir e brincar.

Critérios de inclusao e exclusao

Quanto a elegibilidade dos documentos, determinou-se,
como critérios de inclusdo, materiais (guias, protocolos
ou diretrizes) que abordavam o brincar e interagir com
criancas com necessidades de saude especiais, sem
delimitacdo de recorte temporal. Excluiram-se materiais
de apoio ao desenvolvimento da educagdo especial em
ambiente escolar, textos duplicados, artigos cientificos,
livros, folhetos e websites.

Na estratégia de busca aplicou-se a combinacgdo de
termos em inglés (guidelines, playing ou play, complex
needs OR chronic disease) combinadas pelo operador
booleano AND. O mesmo procedimento foi implementado
com as palavras em portugués (guia, brincar ou
brincadeiras, condigdes crbnicas). Em ambos os casos,
adotou-se a extensdo pdf para refinar a busca e recuperar
somente os materiais disponiveis com texto completo.

Para a selegdo dos materiais, adotou-se a estratégia
de revisar as dez primeiras paginas do Google Search® pelo
fato do algoritmo desse buscador apresentar os primeiros
resultados com contelldo mais relevantes. Tal opgdo
baseou-se em experiéncias de estudo anterior cujo resultado
combinou a maioria das palavras da estratégia de busca‘®).
O fluxograma abaixo descreve as etapas de localizagao,
identificacdo e selecdo dos documentos (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma de localizagdo, identificagdo e analise preliminar dos documentos. Brasil, setembro de 2022
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Tratamento e analise dos dados

A extracdo dos conteldos (compilacéo e fichamento

de dados) integrou a primeira etapa da analise tematica,

correspondente a pré-anadlise, quando se procedeu a

leitura preliminar do texto completo para a identificacdo do

contexto, dos autores, dos conceitos-chave e da natureza,

|6gica e coeréncia interna dos textos. Nesta etapa, extrairam-

se somente as informacdes relacionadas com o objeto de

interesse™ e que respondessem a questdo analitica: Quais

sdo as atividades de brincar e interagir recomendadas em

guias para criancas com necessidades de salide especiais?

Em seguida, os conteldos com sentidos similares

foram agrupados em unidades de andlise em cada

texto recuperado, mantendo-se somente os contelidos

aplicaveis a CRIANES-CCC, conforme Figura 2.

Titulo/Pais/Ano

Conteudo extraido

Recomendacgao de atividades
de brincar-interagir

Potencial de aplicagao a
CRIANES-CCC*- Crianga
com necessidades de saide
especiais com demandas
de cuidados clinicamente
complexos

Guidelines and Strategies for
Children with Special Needs/
Estados Unidos da América/ 2010

Apresenta orientagbes para
que as CRIANES tenham um
ambiente acolhedor para brincar e
desenvolva suas habilidades e o
empoderamento das familias. Além
disso, ilustra para cada condicdo
(crénica, sensorial ou cognitiva),
como devem ser implementadas
acdes e brincadeiras.

Ambiente acolhedor para brincar e
ilustra brincadeiras adaptando-as
para que criangas, com diferentes
condicdes (crdnica, sensorial ou
cognitiva) participem.

Colocar um brinquedo mais
préximo da crianga;
Desenvolver acdes que
estimulam os sentidos (tato,
viséo e audicéo);

Conversar com a crianga sobre
o que esta sendo feito com ela;
Repetir a mesma brincadeira
mais de uma vez.

Care for Child Development. Guide
for Clinical Practice/Recomendagao
global/2012

Sessdes clinicas: brincar e se
comunicar com a crianga usando
atividades e brinquedos apropriados
para sua idade e condicdo (nédo
especifica); ser sensivel as
condigdes da crianga e responder
de forma adequada a elas.

Faca perguntas ao cuidador para
entender como ele brinca e se
comunica com a crianga em casa
e observe a interacao deles.

Ser sensivel as condigdes da
crianga, respondendo de forma
adequada aos seus sinais.

Aproveitar a experiéncia da
crianga chamando-a pelo nome
ou mostrando um objeto de seu
interesse, olhando-a nos olhos.
Observar as respostas das criangas
e do cuidador as atividades ludicas
e de comunicacgao.

Usar um objeto colorido (copo)
na brincadeira e interagéo social
deixa a crianga mais alerta e
ativa;

Chamar a crianga pelo nome;
Conversar com ela até obter
uma resposta por meio de som
ou gestos.

O Direito de Brincar. Um Guia
Pratico para Criar Oportunidades
Ludicas e Efetivar o Direito de
Brincar/Brasil/2013

O material destaca a incluséo
e igualdade, para que todas as
criangas tenham o direito de
brincar. Reforga que os facilitadores
da brincadeira devem garantir que
criangas com deficiéncia estejam
inseridas na arte, na musica, na
danca, no teatro e nas histérias.

Todas as criangas devem ter seu
direito a brincadeira garantido e
estar inseridas na arte, na musica
e nas histdrias.

Os adultos sdo necessarios para
serem agentes do brincar nos
grupos de criangas.

Tocar e cantar musica,
movimentar-se e dangar para
a crianga;

Oferecer objetos que a crianga
consiga pegar (preensao) e que
emitam sons (chocalhos);
Contar histérias usando livros
interativos;

Explorar ambientes naturais e
contato com plantas, insetos,
animais de estimacgéo;
Gerenciar programas e espagos
de brincadeira préximo ao leito;
Focar nas potencialidades e ndo
na falta de habilidade.

Incluir Brincando. Guia do Brincar
Inclusivo/Brasil/2012

Selecdo de brinquedos,
brincadeiras e jogos que permitem
a interacado e a participagao das
criangas, independente de suas
caracteristicas.

Selecionar brinquedos, brincadeiras
e jogos que facilitam a interagdo e
a participagéo da crianga.

Os brinquedos devem ter cores
fortes, pois sdo estimulantes e
ajudam quem tem baixa viséo a
perceber contrastes, além daqueles
que produzam algum som; livros de
historia, musica e fantoches.

Selecionar brinquedos,
brincadeiras e jogos facilitadores
de interacao e participagéo da
crianga;

Selecionar brinquedos com
cores fortes é estimulante, para
que criangas com baixa visdo
percebam os contrastes;
Selecionar brinquedos que
produzam algum som;

Usar histérias publicadas no
formato de livros sonoros e
musicados;

Usar fantoches na contagéo de
historias.

(continua na proxima pagina...)
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(continuagéo...)

Titulo/Pais/Ano

Conteudo extraido

Recomendacao de atividades
de brincar-interagir

Potencial de aplicagdo a
CRIANES-CCC*- Crianca
com necessidades de saude
especiais com demandas
de cuidados clinicamente
complexos

Diretrizes de estimulagéo
precoce: criangas de 0 a 3 anos
com atraso no desenvolvimento
neuropsicomotor/Brasil/2016

Elenca brincadeiras e agdes
interativas, para criancas na faixa
etaria de 0 a 3 anos, visando a
estimulacao do desenvolvimento
neuromotor de criangas com
microcefalia.

Estimular a visdo residual,
percepgao tatil e sonora durante
o brincar com outras criangas e
cuidadores, apresentando objetos
dentro do campo visual de 20 cm,
acompanhado de estimulagédo
verbal.

Potencializar a contribui¢ao dos pais
ou responsaveis, para que interajam
com a crianga e estabeleca
comunicagéo e afeto mutuo.

« Utilizar brinquedos e objetos
grandes adaptados a crianga,
suas fungdes sensoriais
(auditiva, tatil, proprioceptiva
e vestibular), para que olhe e
movimente a cabega (se houver
controle de tronco) em direcdo
ao objeto, conversando com ela;

¢ Usar objetos de tamanhos
e tipos variados, coloridos
com alto contraste (amarelo e
preto e/ou vermelho e branco)
brilhante e iluminados;

* Usar brinquedos sonoros
(chocalhos), em seu campo
visual e/ou horizontalmente
movimentando-os para frente e
para tras, de forma lenta;

« Usar diferentes texturas, para a
estimulacéao tatil, por exemplo:
gréos, esponjas, algodao etc.;

< Disponibilizar mébile, chocalho,
brinquedos musicais para
morder e que flutuem;

« Brincar de esconde-esconde;

Sit Less, Move More, Sleep Well:
Active play guidelines for under-
fives/Nova Zelandia/2017

Apontam exemplos de brincadeiras
com as criangas acima de cinco
anos que sao importantes e
contribuem para o processo de
desenvolvimento. O guia inclui
uma abordagem de criancas
com deficiéncia, sem especificar
como fazer e o que utilizar nas
brincadeiras com esse grupo.

Uso da musica; mover objetos
coloridos para que a crianga
possa procura-los; usar banheira
para promover atividades na agua;
encorajar brincadeiras fora de casa
ou parques.

* Usar a muasica como recurso
estimulador sonoro;

* Movimentar objetos coloridos
para que a crianga o procure;

« Colocar um pouco de agua na
banheira para que a crianga
mantenha contato da pele com
a agua;

« Promover atividades na agua
em condigbes seguras;

« Encorajar brincadeiras fora de
casa ou parques, sempre que
houver oportunidades.

Guia ilustrado para cuidadores
de criangas com deficiéncias
neuromotoras/Brasil/2017

Informacbes sobre cuidados
e manejo de criangcas com
deficiéncia neuromotora. Apresenta
brincadeiras e atividades,
recomendando posicionamento
correto que promove o
desenvolvimento neuromotor.

O banho é uma excelente
oportunidade para a interagcéo
adulto-crianga. Deixe a crianga
explorar a agua e se divertir com
ela. Use esponjas com texturas e
formas diferentes para passar no
corpo da crianca; usar brinquedos
ou objetos simples para o banho.
Peneiras, copinhos e potinhos
podem ser usados para brincar e
estimular a percepgao da crianga.
Se possivel, carregar a crianga
olhando para frente para que
ela receba maior variedade de
estimulos e interaja melhor com o
ambiente.

Pragas e parques sao excelentes
para que a crianga encontre
outras criangas, receba estimulos
diferentes daqueles que ja tem
em casa. Como qualquer outra
crianga, ela se divertira tocando
plantas e animais.

No banho:

« Deixar que a crianga explore a
agua e se divirta com ela;

« Aplicar esponjas com texturas e
formas diferentes no corpo;

* Usar brinquedos ou objetos
simples durante o banho
(copinhos e potinhos estimulam
a percepgao da crianga).

Na mobilidade:

« Carregar a crianga olhando
para frente para que receba a
maior variedade de estimulos e
interaja com o ambiente, sempre
que possivel;

« Promover o encontro com
outras criancas, em ambientes
externos para que receba
estimulos diferentes;

« Estimular que toque plantas e
animais ajuda na diversédo no e
entretenimento.

South Australian Government.
Inclusive play: Guidelines
for accessible playspaces/
Australia/2019

O Guia orienta a criagao de
espacos que promovam a inclusao
e o brincar, criando experiéncias
sensoriais e interativas.

Brincadeiras sensoriais a partir de
objetos com diferentes texturas.
Parques com brinquedos
inclusivos, com elementos que
sejam do alcance da crianga e com
acesso a cadeira de rodas.

« Usar nas brincadeiras objetos
com texturas diferentes;

« Parques com brinquedos
inclusivos (balangos com
cadeiras de rodas) e que
estejam ao alcance das
criangas.
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Titulo/Pais/Ano

Conteudo extraido

Recomendacao de atividades
de brincar-interagir

Potencial de aplicagdo a
CRIANES-CCC*- Crianca
com necessidades de saude
especiais com demandas
de cuidados clinicamente
complexos

Sensory Design Guidelines:
Inclusive Children’s Treatment
Centres/Canada/2020

O material propde diretrizes
para a concepgao de ambientes
sensoriais e inclusivos em centros
de tratamento infantil, objetivando
melhorar as experiéncias e o bem-
estar. Somado a isso, também
propde o desenvolvimento de uma
matriz de ambiente sensorial que
aborde os cinco sentidos (audigao,
visao, tato, olfato e paladar).

Criar espacgos ao ar livre, tendo
contato com elementos da
natureza (terra, folhas, agua),
que contenham objetos com
superficies lisas, asperas e/ou
texturas moles; e utilizar musicas
e objetos musicais para promover
a interacdo com as criangas ou
musicas ambientes para manté-
las relaxadas,, podem promover

Criar espacgos ao ar livre para
estimacao sensorial por meio
dos elementos da natureza
(terra, folhas, agua) e superficies
e objetos de diferentes texturas;
Utilizar musicas e objetos
musicais para promover a
interacdo com as criancas ou
musicas ambientes para manté-
las relaxadas.

interesse, engajamento e aumentar
a estimulagao tatil.

*CRIANES-CCC = Crianga com necessidades de salide especiais com demandas de cuidados clinicamente complexos

Figura 2 - Procedimento de andlise dos documentos recuperados sobre brincar-interagir com CRIANES-CCC 2010-

2020. Brasil, setembro de 2022

Em um novo movimento analitico, as unidades foram
reagrupadas e indexadas em trés temas: estimulagéo
sensorial, estimulagcdo a interacdo adulto-crianca,
e estimulagdo das potencialidades.

Resultados

Dos 200 materiais que resultaram da estratégia
de busca, nove atenderam aos critérios de elegibilidade
e responderam a questdo analitica. Quatro dos nove
documentos foram produzidos no Brasil e abordam diretrizes
que asseguram o direito de brincar. O brincar inclusivo prop&e
atividades de estimulo ao desenvolvimento neuromotor de
criangas com microcefalia e atraso de desenvolvimento
neuromotor, em geral. Dois em nove foram publicados em
paises da América do Norte (Estados Unidos e Canadad) e
recomendam, respectivamente, diretrizes para criangas com
deficiéncia multipla, e diretrizes sensoriais inclusivas para
criangas atendidas em centros de tratamento. Dois guias

publicados na Australia e Nova Zelandia recomendam,
respectivamente, o brincar inclusivo e brincadeiras ativas
para menores de cinco anos. O guia clinico do Fundo das
NagBes Unidas para a Infancia (UNICEF) recomenda um
conjunto de diretrizes para estimular o desenvolvimento da
crianga com necessidades de salde especiais.

As atividades com potencial para promover as
potencialidades, a interagdo e a estimulagao sensorial
(tato, audicdo e visdo) de CRIANES-CCC foram agrupadas
em trés temas, conforme Figura 3: estimulagdo das
potencialidades, com um subtema (crenca da sociedade
no potencial de convivéncia da crianga); estimulacdo
a interagdo adulto-crianca com dois subtemas (voz
e expressdo corporal do adulto como mediadores do
interagir-brincar; gestdo da brincadeira); e estimulacdo
sensorial (tato, visdo e audicdo), com quatro subtemas
(finalidades dos brinquedos e objetos, posicionamento
dos brinquedos e objetos, interagir-brincar no banho,
estimulo a mobilidade, sempre que possivel).

Estimulagéo das potencialidades

Crenga da sociedade no potencial de convivéncia da crianga

« encorajamento de brincadeiras fora de casa, em parques ou outras areas publicas, sempre que houver oportunidades;
« exposigcdo a brinquedos inclusivos (balangos com cadeiras de rodas) e que estejam ao seu alcance;

« estimulo para desenvolver brincadeiras na brinquedoteca ou fora do ambiente hospitalar com outras criangas;

« manutengdo do foco nas potencialidades e ndo na falta de habilidade;

« promocao do potencial de brincar com atividades na agua, em condi¢des de seguranga.

Estimulagéo a interagdo adulto-crianca

feito e facilita a interagao;
« conversando até obter uma resposta (som ou gestos);
« chamando a crianga pelo nome;
« repetindo a mesma brincadeira mais de uma vez;
* movimentando o corpo dangando para a crianga;
< brincando de esconde-esconde.
Gestédo de brincadeiras
« gerenciar programas e espacos de brincadeira préximo ao leito;

Voz e expresséo corporal do adulto como mediadores do interagir-brincar
* avoz é um objeto do brincar usado para estimular o reconhecimento da pessoa que conversa com a crianga; informa sobre o que esta sendo

« usar brinquedos, brincadeiras e jogos facilitadores de interagao e participagéo da crianga.

(continua na proxima pagina...)
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(continuagéo...)

Estimulagdo sensorial (tato, audigdo e visgo)

Finalidades dos brinquedos e objetos:

controle de tronco) em diregdo ao objeto;

« livros sonoros e musicais para usar nas histérias;

sensorial.
Posicionamento dos brinquedos e objetos:
* mais préximo (do tato, escuta e visdo) da crianga;
* movimentando-os para que a crianga 0s procure;

Interagir-brincar no banho:
« para explorar a agua e se divertir com ela;
* use no corpo esponjas com texturas e formas diferentes;

Estimulo a mobilidade, sempre que possivel

* que produzam som; com cores fortes, para estimular a percepgao de contrastes entre aqueles com baixa viséo;
< grandes e adaptados as fungdes sensoriais (auditiva, tatil, proprioceptiva e vestibular), para estimular o olhar e o movimento da cabega (se houver

« com tamanhos e tipos variados, coloridos com alto contraste (amarelo e preto e/ou vermelho e branco) brilhante e iluminados;
< com diferentes texturas para promover a estimulagao tatil, por exemplo: gréos, esponjas, algodéo etc.;

* que sejam coloridos (copo), usados na brincadeira para estimular a interacdo deixando a crianga mais alerta e ativa;

« usando a musica (para tocar e cantar no ambiente), como recurso sonoro para interagir e relaxar;

« para morder e que seja flutuante, tais como o mobile, chocalho e objetos musicais;

« livros interativos e fantoches, como recursos para a contagéo de histérias e despertar a atengéo da crianca;
* em espagos ao ar livre, contato com a natureza (plantas, terra, folhas, agua), contato com insetos e animais de estimacéo promovem a estimulagao

« dentro do campo visual e/ou horizontalmente, movimentando brinquedos sonoros (chocalhos) lentamente, para frente e para tras;
« ao alcance da mao para que consiga pegar (preenséo) e produzir sons (chocalhos).

* mantenha contato da pele com a agua, colocando pouca agua na banheira;
< use brinquedos ou objetos simples (copinhos e potinhos) que estimulam a percepgéo da crianga.

< transporte a crianga mantendo-a posicionada de frente, para que receba a maior variedade de estimulos e interaja com o ambiente;
* promova o encontro com outras criangas, em ambientes externos para que receba estimulos diferentes.

Figura 3 - Atividades de brincar e interagir recomendadas para criangas com necessidades de salde especiais com

demandas de cuidados clinicamente complexas. Brasil, setembro de 2022

Discussao

Na maioria das vezes, a centralidade dos cuidados
estd em atender a necessidade de sobrevivéncia
das CRIANES-CCC, priorizando uma assisténcia de
enfermagem que garanta uma respiracdo pérvia,
alimentacdo segura, pele integra e administracdo de
medicamentos de uso continuo, entre outros aspectos.
Esses cuidados de sobrevivéncia sdo continuos,
prolongados e intensos, e desviam os profissionais de
enfermagem e familiares cuidadores para eles. Nesse
sentido, esta secgdo discute os achados com base nos
pressupostos do Cuidado de Colliere®® e a concepcgao de
brincar, segundo Walter Benjamin(b,

Colliere® compreende os cuidados como aqueles
que sdo vivificantes e convidam a vida, descrevendo-os
em sete tipos, porém, sem hierarquiza-los por grau de
relevancia. O primeiro, de manutencéo, relaciona-se com
as necessidades psicoldgicas, afetivas e sociais que fazem
parte do cotidiano da vida. O segundo, de reparacgéo,
tem como finalidade a recuperacao da doenca por
meio de um tratamento. O terceiro, de confortagéo,
refere-se a renovagdo e a integragdo da experiéncia
que promove bem-estar. O de parecer corresponde ao
quarto, contribui para a valorizagdo da imagem que
a pessoa tem de si mesma para fortalecer o senso de
identidade e pertencimento ao grupo social em que vive.
O de compensacdo, quinto tipo de cuidado, envolve
agoes substitutivas do que ainda nao foi adquirido e/ou
compensacgdo por aquilo que a pessoa ainda ndo é capaz
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de fazer por si mesma. O de apaziguamento, sexto tipo,
tem como objetivo o repouso e a liberagao de tensodes,
permitindo apaziguar o que causa turbuléncia e o que esta
em desassossego. O sétimo, de estimulagdo visa o estimulo
as capacidades fundamentais, dos sentidos, da percepcao
e da representacdo; destaca-se uma variedade de cuidados
capazes de produzir expectativas, desejos, interesse e
afetividade. O brincar, na compreensdo de Colliere, é um
cuidado de manutengdo®®,

Contudo, segundo as caracteristicas singulares das
CRIANES-CCC, o brincar é uma atividade substantiva
que mobiliza a vitalidade e o potencial de interagao;
portanto, aplica-se mais de um tipo de cuidado na
perspectiva de Colliere.

Por vezes, as condicdes motoras e psicossociais
limitadas dessas criangas impedem que os adultos,
profissionais de enfermagem ou familiares cuidadores
percebam as potencialidades que elas possuem para
participar de interacdes e brincadeiras que promovem o
bem-estar e a conexdo com o mundo. A condigdo limitante
e clinicamente complexa se constitui em barreiras ao brincar
e interagir ndo sendo reconhecidos como uma atividade de
valor, tanto na comunidade, na escola, como nos servigos de
saude, especialmente no hospital. Nesse sentido, precisa-se
langar um olhar para a unicidade do brincar/brincadeira
como atividade humana que conecta a CRIANES-CCC com
o mundo de adultos.

Para uma melhor compreensdo do lugar da
brincadeira na vida da crianga, tomamos o pensamento
de Benjamin®Y como marco referencial. Segundo o autor,
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a brincadeira promove libertacdo, cria para a crianca um
pequeno mundo que é préprio dela e estad cercado pelo
mundo de adultos. E desse momento de criacdo que se
extrai o prazer e é ele que faz a crianga sentir-se livre.
A brincadeira é a faculdade mimética cuja esséncia é a
inovagdo do “fazer de novo”, de repetir a experiéncia
que a brincadeira proporciona. Ela envolve a capacidade
de a crianga sair de si, perder-se no outro (podendo
ser este outro uma situacao, lugar, pessoa, objeto ou
palavra) e retornar a si mesma de modo transformado
pela experiéncia de ser outro. Ou seja, no brincar,
ela consegue diluir-se no espago, no lugar e no tempo para
dar significado ao objeto que manipula ou aos inUmeros
papéis que ele pode representar.

Desse modo, as interagdes sao limitadas pela baixa
responsividade aos estimulos que sdo normalmente
esperados para as criancas tipicas(?2-23),

H& uma tendéncia nos servigos de saude de valorizar
a abordagem biomédica priorizando as questdes organicas
inerentes a condicdo da crianca. No Canada, os programas
institucionais priorizam o “ser crianga”, buscando o seu
bem-estar, repouso e conforto, centrado no modelo
de atencgdo psicossocial. Por essa razao, investem no
potencial de desenvolvimento interacional da crianga no
seu mundo social®*3:29),

Destaca-se que, para as CRIANES-CCC, os cuidados
devem estimular suas potencialidades. Contudo, ha uma
crenca ontoldgica sobre o potencial da crianca com
paralisia cerebral para interagir durante a brincadeira.
Estudo destacou que alguns profissionais nao creem no
potencial da crianga e expressam sua visdo ontoldgica ao
dizerem que ndo ha necessidade de retirar do leito para
brincar, pois a mesma nao fazia nada®®. Crianca acamada,
com déficit neuroldgico grave, mesmo tendo brinquedos
dispostos em sua cama, com quem nenhuma pessoa
interagiu, dando-lhe atengdo ou mesmo brincando com ela.
A crianga esforgava-se para alcancar um dos brinquedos,
cansava-se e voltava para observa-los, sem que nenhum
adulto utilizasse os objetos como recurso para promover
a interacdo mediada pelo brincar®®, Ambas as situagoes
reforcam a necessidade de se romper preconcepgdes para
que os adultos se engajem em atividades que estimulam
as potencialidades das CRIANES-CCC. Essas evidéncias
precisam ser traduzidas nas ferramentas de interacdo no
cuidado vivificante, para que os objetos do brincar e da
brincadeira produzam significado para a crianga.

Destaca-se que tais atividades requerem ambiente
seguro, sejam aquelas realizadas na ou com agua ou outro
ambiente que implique em risco a integridade fisica da
crianga. E preciso ainda encorajar profissionais de saude
a interagir com a crianga, bem como os familiares, para
que ndo deixem essas criangas confinadas as suas casas.

Leva-las para ambientes externos a casa, como parques,
por exemplo, contribui para prover estimulos mediados
por animais e plantas, além de ter a oportunidade de
usar brinquedos inclusivos (balancos com cadeiras de
rodas) e que estejam ao alcance delas. Contudo, caso
haja hospitalizacdo, em especial aquelas prolongadas,
a brinquedoteca e ambientes externos ao hospital sao
também recomendados. Esse conjunto de evidéncias,
quando traduzidos em ferramenta de cuidado, favorece
o desenvolvimento do potencial interacional da CRIANES-
CCC com o adulto, seja ele profissional de enfermagem
ou familiar cuidador, que faz parte do seu mundo social
no ambiente do hospital.

Para Colliére, os cuidados implicam em um
compromisso pessoal e social do cuidador com aquele que
€ cuidado®, O cuidar pode ser somente um gesto simples
ou trivial, mesmo assim é um ato de vida. Somado a
isso, representa uma diversidade de atividades que visam
sustentar e/ou manter a vida, isto €, permitir continuar
a viver em todo seu potencial®®. Nesse sentido, criar
espacos que estimulem o potencial das CRIANES-CCC é
um ato de vida e investimento no seu potencial e ndo na
sua falta de habilidade®*?,

Na estimulagcdo das potencialidades, a sociedade
precisa ser acolhedora para a CRIANES-CCC, e as pessoas
precisam acreditar no potencial de convivéncia que elas
proporcionam, encorajando-as a brincar fora de casa
(parque ou outras areas publicas), na brinquedoteca
hospitalar ou em &reas externas do hospital. Esses
ambientes geram oportunidades de encontro com outros,
bem como a possibilidade de elas interagirem com outras
criangas e brinquedos. Além disso, quando ha uma condigdo
segura, deve-se realizar atividades na agua, quando
incorporado como evidéncia em ferramentas de cuidado.

Estimular as potencialidades das CRIANES-CCC,
mediada por brincadeiras, representa a regulamentagao
do brincar, um dos direitos fundamentais previstos
no Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA)
(Lei n.° 8.069/1990)¢%), para efetivar uma das facetas
do cuidado. Além disso, cumpre com outras diretrizes
legais previstas no Estatuto da Pessoa com Deficiéncia
(Lei n.2 13.146/2015)” e na obrigatoriedade de instalar
brinquedotecas em unidades de internacdo pediatrica (Lei
n.° 11.104/2005)?®, Somado a isso, a Politica Nacional
de Atencdo Integral a Saude a Crianca (PNAISC) destaca
que cabe a familia, a comunidade, a sociedade em geral
e ao Poder Publico a responsabilidade pela efetivagdo dos
direitos da crianca, tais como o direito a vida, ao lazer,
a convivéncia familiar e a comunidade, a participacéo
e ao respeito a liberdade®®. As evidéncias legais,
correspondentes as regulamentaces na forma de lei
e portarias governamentais, fundamentam o direito da
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CRIANES-CCC ao brincar e precisam ser traduzidas em
ferramentas orientadoras de cuidar.

Para o grupo de CRIANES-CCC, que é totalmente
dependente do outro para brincar e interagir,
ha necessidade de fomentar iniciativas que estimulam
a interacdo adulto-crianca. Assim, atividades mediadas
pela voz e expressao corporal do adulto tornam-se
objeto do brincar, o meio pelo qual se estabelecem a
interacdo e um didlogo capturado pela emissdo de
sinais®%31. E recomendavel que, durante a prestacdo de
cuidado, a CRIANES-CCC seja chamada por seu cuidador
(profissional ou familiar) pelo seu nome, que ele converse
com ela informando sobre o que sera feito, brinque
de esconde-esconde, e repita essas agbes até que se
obtenham repostas, como a emissao de sons guturais
ou movimentagdo espontanea ou reflexa.

Ao se repetir a mesma brincadeira mais de uma
vez, a exemplo do esconde-esconde ou movimentar
o préprio corpo (como uma danca) para elas, cria-se
um pequeno mundo préprio cercado pelo mundo dos
adultos, que proporciona prazer e promove libertagao.
A estimulagdo da interacdo adulto-crianca, quando se da
de forma repetida, segundo Benjamin significa mimesis,
ou seja, ocorre o registro das semelhancas e ndo da
igualdade. O “fazer de novo”, envolve a capacidade de
crianga sair de si, perder-se no outro (podendo ser este
outro uma situagdo, um lugar, uma pessoa, um objeto
ou uma palavra) e retornar a si de modo transformado
pela experiéncia de ser outro. Experiéncias semelhantes
permitem que a crianga se familiarize com o mundo
externo, com ideias, sentimentos e acdes, cujo potencial
pode ser transformador, permitindo vislumbrar novas
possibilidades de relagao entre os mundosGb,

O provimento de experiéncias semelhantes para as
CRIANES-CCC, em especial as que vivem hospitalizagdes
longas, incrementa o repertdrio relacional que as mantém
conectadas com o mundo e amplia sua convivéncia
social. Portanto, o gerenciamento de programas e
espacos de brincadeira, bem como brinquedos e jogos
proximo ao leito, que sejam facilitadores da interacéo e
participacdo da crianga, conforme sua habilidade, pode
ser enriquecedor, além de prover estimulos sensoriais
consistentes e diferentes.

Para estimular os sentidos (tato, visdo e audicado),
é importante conhecer as finalidades de cada brinquedo,
em especial aqueles objetos que se aplicam as
CRIANES-CCC. Portanto, precisa-se levar em conta
que esses materiais devem possuir cores estimulantes,
brilhantes, iluminadas, contrastantes, especialmente para
aquelas com baixa visdo. Além disso, objetos sonoros,
de variados tamanhos (bolas grandes) e diferentes
texturas estimulam o movimento da cabeca e/ou dos

br/rlae

olhos em direcao ao objeto, deixando a crianca mais alerta
e ativa na interagdo, bem como que sejam adaptados
as funcdes sensoriais que se pretende estimular(3,
Além desses brinquedos, como atividades que estimulam
os sentidos, recomenda-se cantar ou reproduzir musicas
infantis, contar historias e ler para a crianga, assistir TVG,
A brincadeira na interagdo com CRIANES-CCC precisa ser
acompanhada por estimulos sensoriais (audigdo, visdo
e tato) para elicitar respostas de prazer que podem ser
observadas na expressao facial (sorriso, olhar) ou de
outras partes do corpo. O estimulo desperta o interesse
pelo som, toque e outros elementos no ambiente, levando
a crianga a busca-los, dirigindo seu olhar para a origem
da voz e do toque, por exemploGt-32),

A voz humana é um potente objeto do brincar, seja
na conversa, na contacdo de histérias e livros musicais
(sonoros), do mesmo modo que a musica (tocar, cantar
no ambiente) representa um recurso sonoro de interagao
e relaxamento. Outras formas de estimular os sentidos
é utilizar elementos da natureza (terra, folhas, agua)
em espacos ao ar livre para que a crianga nao viva em
confinamento imposto pela complexidade clinica. Os dados
vdo ao encontro de um estudo realizado com criangas com
paralisia cerebral que participaram do grupo de contacao
de histérias multissensoriais em que aconteceram sua
participacdo e interagdo significativas®233,

Contudo, para promover a estimulagao sensorial,
é fundamental que os objetos do brincar sejam
disponibilizados horizontalmente dentro do campo
sonoro e visual da crianga, e que os adultos movimentem
brinquedos sonoros lentamente (como o chocalho),
para que a crianga os procure. Objetos que estimulam a
pega devem ser mantidos ao alcance das maos da crianca.

As sensacles experimentadas com a estimulagao
sensorial (tato, audicdo e visdo) sdo desencadeadas pelo
receptor do nervo neurossensorial ao tomar consciéncia,
reconhecer e interpretar esse estimulo. Ou seja, esse
conjunto de experiéncias sensoriais, seja por meio de
musica, brinquedos/objetos coloridos e sonoros e texturas
diferentes, permite as criangas a percepgdo de captar e
aumentar seu nivel de consciéncia relativo a comunicacao
e as emogoes de prazer(12-13),

Na perspectiva de Colliére, o cuidado de
estimulacdo visa despertar as capacidades mais
fundamentais, que sao o sentir, ouvir e ver, a fim
de desenvolver os sentidos e a capacidade motora.
Um cuidado estimulador cria expectativas, desejos,
interesse e reagoes afetivas, que sdo o ponto de partida
para a construcao do pensamento®9,

Consequentemente, despertar respostas de
prazer nas CRIANES-CCC é um cuidado de estimulacdo
estratégico quando o cuidador (equipe de enfermagem
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e/ou familiar) cria um ambiente acolhedor, prazeroso e
promotor de bem-estar, o que contribui para a criagéo
de vinculos afetivos baseados nas experiéncias dessas
sensagoes(239, Para as CRIANES-CCC, os cuidados devem
ser transmitidos numa interagdo com o outro por meio
do toque e do contato corpo a corpo, da voz humana,
permitindo que elas encontrem seu lugar no mundo e
se sintam seguras. Por exemplo, o banho (na banheira
ou leito) cria a oportunidade de estimular os sentidos,
pois permite que elas explorem a agua para se divertir
quando a tocam; e usar objetos (esponja) e brinquedos
com texturas diferentes que chamem a atengdo.

Contudo, antes de implementa-las, faz-se necessario
saber a condigdo clinica da crianga e a possibilidade para
executa-lo dessa forma. J& na mobilidade, caso a crianga
possa ser transferida do leito para a cadeira de rodas ou
carregada no colo, deve-se posiciona-la de modo que a
mesma olhe para frente e assim receba mais estimulos e
interacOes vindos de ambientes externos e pessoas com
as quais ndo estd habituada®?.

Todas essas praticas, quando experimentadas de
forma lUdica, suscitam prazer, satisfacdo e se trocam
na reciprocidade de um enriquecimento mutuo ao
interagirem e brincarem®?., Portanto, a interagao e o
brincar sdo cuidados vivificantes, ou seja, que convidam
a vida, restituindo um sentido as criangas que o recebem,
em especial, para as CRIANES-CCC que ainda sdo
invisibilizadas quanto ao seu potencial pela sociedade.

Para tanto, é necessario repensar o modelo
de cuidado vinculado exclusivamente ao paradigma
biomédico, para introduzir novas praticas baseadas
num paradigma emergente de cuidado centrado nas
necessidades de criancas hospitalizadas®®#. Assim, faz-se
necessario que tanto instituicdes de salde quanto os
profissionais de salde se aproximem das produgoes
cientificas sobre o brincar e o interagir na mediacdo do
cuidado. O desenvolvimento de atividades interacionais
no cuidado pode promover a sociabilidade, despertar
o potencial de CRIANES-CCC, reduzir a lacuna entre a
assisténcia e a ciéncia e fomentar uma pratica eficiente e
humanizada. Para tanto, guias de cuidados se constituem
em ferramentas cujos conteldos possam instrumentalizar
profissionais e familiares sobre atividades estimuladoras.

Conclusao

Os guias clinicos recuperados na estratégia de busca
apontaram dois grupos de contetudo. O primeiro trata do
brincar e o interagir com destaque para as atividades a
serem realizadas com aquelas criangas com necessidades
de salde especiais (CRIANES) (microcefalia, atraso de
desenvolvimento neuromotor, baixa visdo, deficiéncias

multiplas). O segundo, indicativos das atividades com
potencial de aplicabilidade as CRIANES clinicamente
complexas (CRIANES-CCC). Essas evidéncias, originarias
de documentos como fontes primarias de analise,
revelam o potencial de traducdo e transferabilidade para
a producao de ferramenta integradora do interagir no
cuidado cotidiano de CRIANES-CCC.

Nessa ferramenta, o brincar e interagir com
CRIANES-CCC pode ser agrupado em trés conjuntos de
atividades: a primeira, sdo aquelas que estimulam as
potencialidades da crianga, baseadas na crenca ontoldgica
da sociedade e das pessoas na capacidade de convivéncia
no espacgo social; a segunda, baseia-se na necessidade
de interagdo adulto-crianga como fonte de estimulagéo
com a voz e expressao corporal do adulto e na gestdo da
brincadeira; a Ultima, redne atividades que promovem a
estimulacado sensorial, segundo os tipos e as finalidades de
brinquedos e objetos, bem como os cuidados ao posiciona-
la durante o banho e a mobilidade.

E importante reforgar, ainda, a necessidade de os
profissionais de salde e familiares romperem com a
invisibilidade dessas criangas, investindo e valorizando
suas conquistas. O conteldo especifico para a estimulagdo
dos sentidos (tato, visao, audicdo) de CRIANES-CCC
pode ser mediado por objetos do brincar e brincadeiras,
desde que o conhecimento seja traduzido em ferramenta
orientadora de profissionais de saude (enfermagem,
em especial) e familiares cuidadores, visando a promocéo
de um cuidado estimulador e vivificante.

Como limitagdo do estudo, as guias e diretrizes
encontradas ndo abordam as questGes raciais, de género e
socioecon6micas das criancas com necessidades de salde
especiais. Nesse sentido, ha necessidade de realizagdo de
pesquisas que possam cobrir a diversidade étnico-racial,
de equidade de género e social, ampliando o espectro
de inclusdo social na construcao do conhecimento sobre
CRIANES-CCC. Além disso, a busca limitou-se aos idiomas
inglés e portugués, com a estratégia de busca aplicada
em uma Unica fonte de informacédo, o Google Search®.
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