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APRESENTAÇÃO

A coleção “Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil 2” é 
uma obra composta de quatro volumes que tem como foco as bases e as interfaces 
multidisciplinares dos trabalhos desenvolvidos em diversos locais do país que 
compõe os diversos capítulos de cada volume. De forma categorizada os trabalhos, 
pesquisas, relatos de casos e revisões tentarão demonstrar ao leitor os princípios de 
cada área da saúde assim como suas peculiaridades.

Aqui no segundo volume  o leitor encontrará estudos desenvolvidos em várias 
instituições de ensino e pesquisa do país com um enfoque bem claro e direcionado 
ao sistema fisiológico, muscular e locomotor. Deste modo temos uma abordagem 
específica e ao mesmo tempo interdisciplinar em torno de conceitos como  
fibromialgia, cinesioterapia, adaptação, dança, postura, ergonomia, psicomotricidade, 
coordenação, equilíbrio, puericultura, reflexos primitivos, paralisia cerebral, 
educação profissional, Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica, alfabetização em 
saúde, saúde coletiva, mecânica respiratória, incontinência urinária, fonoaudiologia, 
esporte, pneumonia nosocomial, assistência de enfermagem, acidentes de trabalho, 
farmacologia, microagulhamento, Síndrome de Down, Doença de Parkinson, dentre 
outros diversos.

A fundamentação, e o estabelecimento de conceitos e padrões básicos é muito 
importante na ciências da saúde uma vez que novos estudos e pesquisas tanto de 
revisão quanto experimentais sempre se baseiam em técnicas e fontes já publicadas. 
Assim, destacamos a relevância deste material com informações recentes sobre 
diversas temáticas da saúde. 

Portanto a obra “Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil 2” 
oferece ao leitor teoria bem fundamentada aliada à resultados práticos obtidos pelos 
diversos grupos de pesquisa em saúde do país, que arduamente desenvolveram seus 
trabalhos aqui apresentados de maneira concisa e didática. A divulgação científica 
de qualidade, em tempos de fontes não confiáveis de informação, é extremamente 
importante. Por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz 
de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
apresentarem e divulguem seus resultados. 

Desejamos à todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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O USO DO BRINQUEDO TERAPÊUTICO NA 
ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM A CRIANÇA 

HOSPITALIZADA

CAPÍTULO 21
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RESUMO: A criança hospitalizada passa 
por diversas experiências difíceis, como os 
processos invasivos, que podem diminuir a 
sua autoconfiança. Surge assim a importância 
da implementação de atividades lúdicas no 
ambiente hospitalar, o brinquedo terapêutico 
(BT) é uma excelente forma de libertar o 

stress e o medo inerentes, é um recurso, que 
representa uma alternativa educacional, pois 
favorece o desenvolvimento social, emocional 
e terapêutico da criança. Destacar a influência/
benefícios que o brinquedo terapêutico exerce 
na recuperação da criança hospitalizada 
diante da assistência de enfermagem. Trata-
se de uma revisão integrativa de literatura, o 
material utilizado para a execução da pesquisa 
constituiu-se de livros e artigos disponíveis na 
integra e de forma gratuita. encontrados nas 
bases de dados Scientific Electronic Library 
Online (SCIELO) e Biblioteca Virtual em Saúde 
(BVS). Publicados entre os anos de 2011 a 
2018, encontrados inicialmente 19 artigos e 
utilizados 7. O levantamento das informações 
diante da literatura investigada mostra que o 
brinquedo representa para a criança um meio 
de inserção na realidade, com ele, a criança 
deixa de ser um simples espectador e passa 
a ser agente transformador. Ele expressa a 
maneira pela qual a criança reflete, ordena e 
desordena, constrói e destrói um mundo que 
lhe seja significativo e que corresponda às 
suas necessidades. Concluir que o objetivo 
foi alcançado, visto que o brincar deve ser 
considerado pelo enfermeiro como uma das 
maneiras mais adequadas de se aproximar da 
criança, capaz de desenvolver empatia entre 
ambos, estabelecendo vínculos afetivos e 
principalmente ajudar na sua recuperação.
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PALAVRAS-CHAVE: Brinquedo. Hospitalização. Assistência de enfermagem.

THE USE OF THE THERAPEUTIC TOY IN THE NURSING ASSISTANCE OF THE 

HOSPITALIZED CHILD

ABSTRACT: The hospitalized child undergoes several difficult experiences, such as 
invasive processes, which can diminish their self-confidence. Thus, the importance 
of the implementation of play activities in the hospital environment, therapeutic toy 
(BT) is an excellent way to release the stress and fear inherent, is a resource, which 
represents an educational alternative, as it favors social, emotional and therapeutic 
use of the child. To emphasize the influence / benefits that the therapeutic toy exerts in 
the recovery of the hospitalized child before the nursing care. It is an integrative review 
of literature, the material used for the execution of the research consisted of books and 
articles available in full and for free. found in the Scientific Electronic Library Online 
(SCIELO) and Virtual Health Library (VHL) databases. Published between the years 
2011 to 2018, initially found 19 articles and used 7. The survey of the information before 
the investigated literature shows that the toy represents for the child a means of insertion 
in reality, with it, the child ceases to be a simple viewer and becomes a transforming 
agent. It expresses the way in which the child reflects, orders, and disarms, builds and 
destroys a world that is meaningful to him and that matches his needs. To conclude 
that the goal was achieved, since play should be considered by the nurse as one of the 
most appropriate ways to approach the child, capable of developing empathy between 
them, establishing affective bonds and mainly helping in their recovery.
KEYWORDS: Toy. Hospitalization. Nursing care.

1 | 	 INTRODUÇÃO

	 Dentre os principais motivos de hospitalização infantil destacam-se as doenças 
do trato respiratório, podendo o grau de prevalência e incidência destes casos serem 
associada diretamente com fatores socioeconômicos, grau de instrução dos pais e 
acesso aos serviços de saúde, o que pode favorecer ao desenvolvimento de maiores 
agravos à saúde dessa população (BARBOSA; COSTA; VIEIRA, 2017).

	 A hospitalização infantil é marcada principalmente para a criança por 
sentimentos de ansiedades e medo, estando estes associados a diversos motivos, 
seja pelo contato de pessoas tidas como estranhas do seu convívio (profissionais 
de saúde), pelo tratamento ofertado muitas vezes doloroso, ou até mesmo, por 
estarem em um ambiente desconhecido, em alguns casos isolados, o que favorece 
o desenvolvimento de situações estressoras a criança e familiares (AZEVÊDO; 
LANÇONI JÚNIOR; CREPALDI, 2017).

	 Na equipe de saúde hospitalar, o enfermeiro destaca-se por prestar grande 
parte da assistência, apresentando-se em maior período de tempo junto à criança 
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nos serviços hospitalares diante da vulnerabilidade em que ela encontra-se. O 
reconhecimento do sofrimento gerado pela dor, separação de seu contexto social 
e desconforto físico/emocional é de suma importância para tal profissional, que 
deverá projetar toda prestação de cuidados diante das reais necessidades do infante 
naquele momento dependente de seus cuidados (SANTOS, et al., 2016).

	 Neste sentido, a utilização de artifícios que minimizem tais fatores estressantes 
por profissionais da saúde, em especial a equipe de enfermagem deverão ser 
adotadas, dentre elas a utilização de estratégias humanizadas no atendimento 
a criança, a fim de proporcionar um maior conforto e superação do momento de 
enfrentamento ao tratamento proposto (AZEVÊDO; LANÇONI JÚNIOR; CREPALDI, 
2017).

	 O desenvolvimento de atividades lúdicas no ambiente hospitalar proporciona 
efeitos positivos as crianças durante o período de internação nosocomial. O alívio 
emocional é um dos principais pontos mencionados por Lopes et al., (2017) em um 
estudo que aborda o lúdico como meio efetivo para a redução de sentimentos de 
angústia, ansiedade, tristeza e insegurança dos pacientes infantes em situação de 
internamento e vivência hospitalar.

	 Os brinquedos e as brincadeiras favorecem o desenvolvimento cognitivo 
e emocional das crianças, o que facilita a assimilação de conceitos e maior 
compreensão dos acontecimentos, deixando assim de ser apenas uma mera 
distração, divertimento. A ludoterapia é uma ferramenta que potencializa um melhor 
enfrentamento do contexto de saúde em que as crianças vivenciam (BARROS; 
LUSTOSA, 2009).

	 O Brinquedo Terapêutico (BT) é um brinquedo que estrutura-se com a 
finalidade de proporcionar alívio de ansiedade em crianças, geradas por situações 
atípicas como a hospitalização, além de fornecer ao enfermeiro uma melhor e maior 
compreensão das necessidades da criança envolvida no processo de saúde em 
discussão, auxiliando-o no preparo adequado da assistência de saúde (CALEGARI, 
et al., 2018).

	 O enfermeiro nesse cenário deve desenvolver ações que despertem no infante 
em situação hospitalar, boa interação e confiança no vínculo criança-profissional, 
sendo o Brinquedo Terapêutico (BT) importante aliado neste contexto, uma vez que 
este pode ser desenvolvido em diversos ambientes, tais como enfermaria, quarto, ou 
ate mesmo em brinquedotecas como forma de enaltecer a educação em saúde por 
meio do processo lúdico no contexto intra-hospitalar (MARQUES, et al., 2015).

	 Diante do contexto apresentado, o presente trabalho objetivou destacar a 
influência/benefícios que o brinquedo terapêutico exerce na recuperação da criança 
hospitalizada diante da assistência de enfermagem.
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2 | 	MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, compreendida como a análise 
sistemática e síntese da investigação sobre um assunto característico de finalidade 
ampla ou restringida com análise descritiva (Stetler, et al., 2016).

O material utilizado para a execução da pesquisa deve ter sido publicado, 
constituído, principalmente, de livros e artigos disponíveis na íntegra, publicados 
entre os anos de 2011 a 2018. O levantamento da literatura se deu através das 
bases de dados: ScieLO (Scientific Electronic Library Online) e BVS (Biblioteca 
Virtual em Saúde) no mês de fevereiro a junho de 2018, utilizando como descritores: 
Brinquedo. Hospitalização. e Assistência de enfermagem.

Quanto aos critérios de inclusão para a seleção dos artigos foram: estar na 
modalidade artigo ou livro e disponível na integra, textos completos e gratuitos, em 
língua portuguesa ou inglesa. Assim foram excluídos do estudo as teses e demais 
trabalhos de conclusão de curso. Após o refinamento de busca, foram encontrados 
19 artigos, e pelos critérios de inclusão, foram utilizados apenas 7 artigos, sendo 
utilizado o critério de saturação de dados.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Foram analisados sete artigos que atenderam aos critérios de inclusão e 
exclusão da pesquisa, os mesmos destacam os benefícios que as atividades lúdicas 
juntamente com o uso do brinquedo terapêutico proporcionam para a criança 
hospitalizada, os mesmos estão listados na tabela abaixo (tabela 1), em seguida 
criaram-se dois tópicos: Processo de hospitalização e dificuldades encontradas 
pelos profissionais na implementação do brinquedo terapêutico e benefícios 
proporcionados pela prática do brinquedo terapêutico, os quais foram discutidos de 
acordo com a literatura.

AUTOR/ANO TÍTULO OBJETIVO CONCLUSÃO 

Engenheiro O. et 
al., 2016

Benefícios do Brincar 
Terapêutico em Crianças 
Hospitalizadas: uma 
revisão integrativa da 
literatura

Identificar a tendência 
de artigos publicados 
por enfermeiros em 
base de dados, sobre 
os benefícios do brincar 
terapêutico em crianças 
hospitalizadas.

As características do brinquedo 
facilitam a comunicação, participação, 
aceitação de procedimentos e a 
motivação da criança, o que possibilita 
a manutenção da individualidade, 
diminuição do stress e a possibilidade 
de implementação de um cuidado não 
traumático à criança e família.
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Lima MS; Barbosa 
FAS; Monteiro LB, 
2015

A IMPORTÂNCIA DO 
LÚDICO À CRIANÇA 
H O S P I T A L I Z A D A : 
Revisão Integrativa

Descrever a importância 
da ludicidade à criança 
dentro do ambiente 
hospitalar.

O lúdico no ambiente hospitalar deixa a 
criança menos estressada, angustiada 
e mais compreensiva, sendo também 
uma forma de aproximação entre 
família paciente-profissional, um elo 
de confiança, na qual os profissionais 
de saúde conseguem entender o 
paciente (criança).

Oliveira SR; 
Almeida AN, 2016

As expressões lúdicas 
como terapêutica na 
hospitalização: revisão 
integrativa

Destacar os fatores que 
auxilia o uso dos recursos 
lúdicos na enfermagem 
como terapia auxiliar na 
melhoria da qualidade 
de saúde de crianças 
hospitalizadas.

O brinquedo terapêutico permitiu uma 
amenização dos fatores negativos, tais 
a ansiedade, nervosismo, cansaço, 
agitação e impaciência, ocasionados 
pela ociosidade da internação, 
favorecendo o bom comportamento 
das crianças, demonstração de alegria, 
tranquilidade e bom humor, trazendo 
um bem-estar único às crianças do 
hospital.

Marques DKS. et 
al., 2015

Benefícios da aplicação 
do brinquedo terapêutico: 
visão dos enfermeiros de 
um hospital infantil

Compreender a visão 
dos enfermeiros sobre 
os benefícios e as 
dificuldades do uso da 
técnica do Brinquedo 
Terapêutico na 
hospitalização infantil.

A utilização do Brinquedo Terapêutico 
promove individualização do cuidado e 
auxilia a criança a entender e enfrentar 
o processo da hospitalização.

Franc isch ine l l i 
AGB; Almeida FA; 
Fernandes MSO, 
2012

Uso rotineiro do brinquedo 
terapêutico na assistência 
a crianças hospitalizadas: 
percepção de enfermeiros

Identificar a percepção 
de enfermeiros em 
relação ao uso rotineiro 
do brinquedo terapêutico 
na assistência à criança 
hospitalizada.

A construção do conhecimento a 
respeito do brinquedo terapêutico 
ainda se constitui em um vasto campo 
de investigação, especialmente, 
quanto à aplicação e dificuldade de 
interpretação da sessão de brinquedo.

Silva SGT, et al., 
2016

Influência do Brinquedo 
Terapêutico na ansiedade 
de crianças escolares 
hospitalizadas: Ensaio 
clínico

Avaliar os efeitos da 
aplicação da técnica do 
Brinquedo Terapêutico 
Dramático no grau de 
ansiedade em crianças 
escolares hospitalizadas 
submetidas a punção 
intravenosa periférica.

As crianças submetidas ao BTD 
apresentaram o mesmo grau de 
ansiedade que as do grupo controle. 
Entretanto, sugere-se que novos 
estudos sejam realizados com maior 
número de crianças em variados 
cenários da hospitalização.

Silva LD. et al., 
2018

O BRINCAR NO 
E N F R E N T A M E N T O 
DO PROCESSO DE 
HOSPITALIZAÇÃO

Compreender a 
importância do brincar 
para cuidadores e 
crianças durante 
o processo de 
hospitalização.

O lúdico beneficia os cuidadores, 
trazendo o conforto no sorriso e 
alegria da criança, o relaxamento, 
a tranquilidade dos mesmos, 
fortalecendo o vínculo entre ambos e 
proporcionando bem-estar à família.

Tabela 1. Quadro de dados dos estudos analisados

3.1	Processo de hospitalização e dificuldades encontradas pelos profissionais 

na implementação do brinquedo terapêutico

A hospitalização de uma criança é marcada por insegurança, desconforto, 
anseios e medo, isto por estar rodeada de pessoas desconhecidas em um ambiente 
hostil. Pode ser o primeiro impacto de crise enfrentados por uma criança, mudando 
totalmente a rotina das mesmas e dos seus familiares. (GONÇALVES et al., 2017). É 
de suma importância que os profissionais saibam acolher as crianças para que elas 
e seus familiares sintam-se seguros nesse momento, o ambiente hospitalar deve 
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ser composto por uma equipe que entenda que a criança não depende apenas de 
procedimentos hospitalares, mas também necessitam de um olhar para os fatores 
psíquicos e emocionais (MARQUES et al., 2015).

A prática do brincar é direito de toda criança, quando empregada no 
ambiente hospitalar auxilia no enfrentamento da ansiedade e do medo inerente. As 
brinquedotecas hospitalares brasileiras foram inseridas na da década de 80, com o 
intuito de oferecer a criança hospitalizada um ambiente onde ela possa interagir com 
outras crianças através das atividades lúdicas, como a contação de histórias, jogos 
e brinquedos (SILVA et al., 2018). Além disso, o uso do brinquedo/BT é uma prática 
recomendada e regulamentada pelo Conselho Federal de Enfermagem, de acordo 
com a Resolução nº 295/2004 (FRANCISCHINELLI et al., 2012)

É possível observar que poucos profissionais utilizam do BT no ambiente 
hospitalar, isto se deve a pouca preparação dos mesmos, e ainda a falta de tempo 
nas unidades hospitalares. Dentre as principais dificuldades na implementação do 
brinquedo terapêutico estão: não valorização do recurso, por não compreender a 
importância, infraestrutura inadequada, falta de materiais e também pelo despreparo 
dos enfermeiros em relação à aplicabilidade do brinquedo, por vezes ocorre uma má 
aceitação da ludoterapia pela equipe (OLIVEIRA; ALMEIDA, 2016). Francischinelli 
et al., (2012) acrescenta ainda a preocupação com as outras atividades a serem 
desenvolvidas na unidade e interrupção constante de outros profissionais.

3.2	Benefícios proporcionados pela prática do brinquedo terapêutico

O brinquedo terapêutico serve como suporte para que a criança atinja seu 
desenvolvimento emocional e cognitivo (MARQUES, et al 2015). A equipe de 
enfermagem percebe que o uso dessa técnica proporciona benefícios para seu 
próprio trabalho, onde ocorre mudanças consideradas positivas durante a realização 
da consulta de enfermagem (OLIVEIRA, et al 2016).

De acordo com a análise dos artigos destacam-se os benefícios que o 
brinquedo terapêutico exerce na criança que está hospitalizada: Lima et al., (2015) 
o ato de brincar contribui na recuperação da criança e melhora para seu alto-estima 
favorecendo seu tratamento, recuperação e reabilitação. Oliveira et al., (2016) 
através das atividades lúdicas a criança tem oportunidade de raciocinar, descobrir, 
persistir e perseverar; tornando-a capaz de aprender a perder ao identificar que 
haverá novas oportunidades para ganhar, faz com que ela aprende a esforçar-se e 
ter mais paciência, evitando que ela desista ao se deparar com problemas a enfrenta. 
Marques et al., (2015) ameniza o desconforto causado pelas normas e rotinas do 
hospital, minimiza a ansiedade e ajudar a entender os procedimentos que precisam 
ser realizados durante a internação. 

Um estudo sobre o uso do BT na ansiedade realizado por Silva et al., (2017) 
mostra que o uso do brinquedo terapêutico nas crianças hospitalizadas apresentou 
o mesmo grau de ansiedade que as do grupo controle, mas ele sugere que novos 
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estudos sejam realizados com maior número de crianças em variados cenários 
da hospitalização. Para Silva et al., (2018) quando a criança brinca ela acaba 
esquecendo sua dor e o estado de doença, diminui o estresse e a tensão gerada 
durante a hospitalização. Sentimento de alívio, tranquilidade e relaxamento surgem 
melhorando seu estado emocional e minimizando possíveis traumas. Os demais 
estudos analisados obedeceram ao critério de saturação de dados.

4 | 	CONCLUSÃO

Através desse estudo certifica-se que os profissionais de enfermagem devem 
utilizar do brinquedo terapêutico para amenizar traumas e angústias vivenciadas 
pelas crianças que se encontram em processo de hospitalização, ajudando assim 
a melhorar o seu estado emocional e cognitivo, como também aumento do vínculo 
entre os profissionais, pacientes e familiares. 

Portanto, o enfermeiro por ser o profissional que passa maior tempo com a 
criança é também o principal responsável pela implementação dessas atividades. 
É importante que cada unidade hospitalar tenha um espaço específico para o 
desenvolvimento das atividades lúdicas, como também ocorra uma reorganização 
no tempo de trabalho dos profissionais, para que eles possam realizar essa prática 
sempre que possível.

Neste sentido conclui-se que o objetivo foi alcançado, visto que o brincar deve 
ser considerado pelo enfermeiro como uma das maneiras mais adequadas de se 
aproximar da criança, promovendo assim uma melhora na recuperação do paciente. 
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