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APRESENTAÇÃO

A obra “Diário da Teoria e Prática de Enfermagem” aborda uma série de estudos 
realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações realizadas pela Atena 
Editora. Em sua totalidade está composta por 2 volumes, sendo eles classificados de 
acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em seus 25 capítulos, o 
volume I aborda a Enfermagem como atuante na saúde materno-infantil, na assistência 
ginecológica e obstétrica, além da saúde da criança e do idoso, trazendo abordagens 
específicas e voltadas para cada público de uma forma especial.

A sensibilidade diferenciada diante das especificidades inerentes a cada público 
promove o conhecimento e, consequentemente, a qualidade na assistência. Sendo 
assim, a prestação dos serviços ocorre de forma eficaz, gerando resultados cada vez 
mais satisfatórios.

Colaborando com as mais diversas transformações no contexto da saúde, este 
volume I é dedicado ao público de mulheres, incluindo a atuação da enfermagem em 
ginecologia e obstetrícia, e na vertente materno-infantil. As publicações tratam sobre a 
humanização da assistência obstétrica no parto normal, cesáreo e abortamento; além 
de atualizações sobre aleitamento materno; complicações obstétricas e gestação de 
alto risco; e estudo voltados à violência contra a mulher. Além disso, as publicações 
também oferecem suporte com evidências relacionadas à saúde da criança como 
alimentação infantil, arboviroses, ludoterapia, dentre outros. Em relação ao público 
idoso, as publicações envolvem estudos sobre sexualidade, maus tratos, doença de 
Alzheimer, dentre outros. 

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsídios para uma atuação 
qualificada, humanizada e com um olhar especial no que diz respeito à saúde da 
mulher e da criança, bem como do binômio mãe-filho e saúde do idoso, buscando 
cada vez mais a excelência no cuidado em enfermagem, e disseminando práticas 
promotoras da saúde com embasamento científico.

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: O processo de hospitalização é 
uma fonte de estresse para criança e família 
em detrimento da patologia e alteração das 
atividades cotidianas vividas. O presente 

estudo tem por objetivo descrever os benefícios 
da ludoterapia na recuperação de crianças 
hospitalizadas. Trata-se de uma revisão 
integrativa de modo descritivo, com abordagem 
qualitativa, e a pergunta norteadora deste estudo 
foi: “Quais são os benefícios da ludoterapia 
em crianças hospitalizadas?” Para a busca 
na literatura, utilizaram-se as bases de dados 
BVS, LILACS, BDENF e MEDLINE. Adotaram-
se como critérios de inclusão: artigos completos 
disponíveis em língua portuguesa, inglesa ou 
espanhola, que contemplassem o tema em 
questão, publicados entre os anos 2010 e 2017 
e que possuíssem mais de um descritor no título. 
Como critérios de exclusão estabeleceram-se: 
artigos que não abordam o tema proposto, que 
não obedeçam aos critérios de inclusão e que 
fossem revisões da literatura. Inicialmente foram 
encontrados 206 artigos, posteriormente foram 
utilizados os filtros e demais critérios de inclusão, 
obtendo-se como resultado final nove artigos. 
A análise dos artigos gerou três categorias: a) 
Estratégias lúdicas de enfrentamento utilizadas 
nos estudos; b) Benefícios da ludoterapia 
em crianças hospitalizadas; c) Percepção do 
familiar cuidador e da equipe de enfermagem 
quanto à hospitalização e à ludoterapia.
PALAVRAS-CHAVE: Ludoterapia, Criança 
hospitalizada. Infância. Psicoterapia.

ABSTRACT: The hospitalization process is a 
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source of stress for children and families to the detriment of pathology and alteration 
of daily activities. The present study aims to describe the benefits of play therapy in 
the recovery of hospitalized children. This is a descriptive integrative review, with a 
qualitative approach, and the guiding question of this study was: “What are the benefits 
of play therapy in hospitalized children?” For the literature search, we used the VHL 
databases, LILACS, BDENF and MEDLINE. Inclusion criteria were: complete articles 
available in Portuguese, English or Spanish, covering the theme, published between 
2010 and 2017 and with more than one descriptor in the title. As exclusion criteria 
were established: articles that do not address the proposed theme, that do not meet 
the inclusion criteria and were literature reviews. Initially, 206 articles were found, later 
filters and other inclusion criteria were used, resulting in the final result of nine articles. 
The analysis of the articles generated three categories: a) Playful coping strategies 
used in the studies; b) Benefits of play therapy in hospitalized children; c) Perception of 
family caregivers and nursing staff regarding hospitalization and play therapy.
KEYWORDS: Ludotherapy, Hospitalized child. Childhood. Psychotherapy.

INTRODUÇÃO

O processo de hospitalização é fonte geradora de estresse tanto para criança 
internada quanto para a família, uma vez que envolve diversos fatores estressores, 
entre eles a alteração na saúde e a mudança na rotina habitual da criança (ROCHA 
et al.,2016). Dessa forma, o cliente pode apresentar sentimentos negativos que 
repercutem diretamente em seu quadro clínico, pois a criança pode apresentar 
perda de interesse pelo ambiente, depressão, desespero e resistência ao cuidado. 
É importante ressaltar que as reações manifestadas pelas crianças quanto às 
hospitalizações variam conforme a idade em que elas se encontram. 

Paixão, Damasceno e Silva (2016) destacam que as brincadeiras fazem parte 
da infância e do desenvolvimento da criança e, independentemente das limitações 
existentes, elas devem usufruir desses momentos de descontração. Diante disso, 
os autores apontam que a ludoterapia, sendo uma prática psicoterapêutica que visa 
diminuir o sofrimento de crianças hospitalizadas, apresenta resultados positivos 
para as mesmas, uma vez que, no ato de brincar, elas expressam suas emoções e 
experiências. Além disso, a ludoterapia proporciona à criança melhor aceitação do 
ambiente hospitalar. 

No estudo de Nicola et al (2014) apontam que o cuidado lúdico se manifesta 
através de brincadeiras, descontração, diálogo, música, desenhos, pinturas, 
dinâmicas, entre outras técnicas capazes de diminuir fatores estressores. Dessa 
forma, as técnicas de ludoterapia são coadjuvantes no processo de restabelecimento 
tanto físico quanto emocional, o que ajuda a diminuir os traumas decorrentes da 
hospitalização.

Diante dos fatores supracitados, o cuidado humanizado mostra-se de suma 
importância, uma vez que interfere diretamente na formação de vínculos com o 
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paciente, além de auxiliar no processo de enfrentamento de forma que a hospitalização 
seja menos traumatizante. 

A equipe de enfermagem configura-se como a protagonista do cuidado, sendo 
responsável por desenvolver intervenções que visem ao restabelecimento da 
saúde do paciente, logo é imprescindível que a enfermagem conheça os efeitos da 
ludoterapia sobre a hospitalização e saiba como aplicá-la. Nesse contexto, o objetivo 
deste estudo é descrever os benefícios da ludoterapia em crianças hospitalizadas.

MATERIAIS E MÉTODOS 

Trata-se de um estudo de revisão integrativa da literatura, produzido com o 
objetivo de agrupar e sintetizar os resultados de outras pesquisas sobre os benefícios 
da ludoterapia em crianças hospitalizadas. Dessa forma, a questão que norteou este 
estudo foi: quais os benefícios da ludoterapia em crianças hospitalizadas? Para a 
busca na literatura, utilizaram-se as bases de dados da Biblioteca Virtual da Saúde 
(BVS): Sistema Latino-Americano e do Caribe de informação em Ciências da Saúde 
(LILACS), Banco de Dados em Enfermagem (BDENF) e Sistema On-line de Busca 
e Análise de Literatura Médica (MEDLINE). Nessa sequência, foram usados os 
descritores cadastrados nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS): “Ludoterapia” 
e “Criança hospitalizada”. As combinações foram realizadas com o operador booleano 
“AND”. 

Adotaram-se como critérios de inclusão: artigos completos disponíveis em língua 
portuguesa e inglesa que contemplassem o tema em questão, publicados entre os 
anos 2010 e 2017. Como critérios de exclusão utilizaram-se: artigos que não abordam 
o tema proposto, que não obedeçam aos critérios de inclusão, artigos repetidos, que 
fossem derivados de teses ou revisões integrativas. As etapas da pesquisa estão 
ilustradas na Figura 1.



Diário da Teoria e Prática na Enfermagem Capítulo 19 176

Figura 1 - Fluxograma das etapas da metodologia.
Fonte: os autores

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Após o levantamento inicial, os artigos foram lidos na íntegra e analisados de 
acordo com os critérios de inclusão e exclusão defi nidos. Na Tabela 1, está apresentada 
a caracterização dos estudos quanto a título, periódico, autores e ano de publicação.

ARTIGO TÍTULO DO ARTIGO AUTORES PERIÓDICO/ANO

A Importância das atividades lúdicas na tera-
piaoncológica infantil.

Paixão, Damas-
ceno e Silva

Revcuidarte,2016

B
Contribuição do brinquedo terapêutico es-
truturado em um modelo de cuidado de 
enfermagem para crianças hospitalizadas

 Rocha et al. Rev. Gaúcha En-
ferm. vol.37 no.2 
Porto Alegre  2016

C
Brinquedo terapêutico no procedimento de 
punção venosa estratégia para reduzir al-
terações comportamentais. 

Lemos et al. RevCuidarte, 2015

D
Jogos como intervenções para reduzir a 
ansiedade e as emoções negativas em pa-
cientes hospitalizados crianças

Li et al. Rev BMC pediatria, 
2016

E
Repercussões da clownoterapia no pro-
cesso de hospitalização da criança.

Martins et al. Rev de pesquisa cui-
dado é fundamental 

online, 2016

F A ludoterapia e a criança hospitalizada na 
perspectiva dos pais.

Fioreti, Manzzo 
e Regino

Rev Mineira de En-
fermagem, 2016

DESCRITORES
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G
Cuidado Lúdico à criança hospitalizada: 
perspectiva do familiar cuidador e equipe 
de enfermagem.

Nicola et al. Rev de pesquisa cui-
dado é fundamental 

online, 2014

H

Um ensaio controlado randomizado da efi-
cácia de uma intervenção de brincadeira 
terapêutica em resultados de crianças in-
ternadas submetidas a cirurgias eletivas: 
protocolo do estudo

HE et al. Journalofadvanced, 
2013

I O lúdico como estratégia no cuidado à 
criança com câncer

Lima e Santos Rev. Gaúcha enfer-
magem, 2015

Tabela 1 - Identificação dos artigos selecionados com os descritores “Ludoterapia” e “Criança 
Hospitalizada”.
Fonte: os autores

ARTIGO TIPO DE ESTUDO OBJETIVO LOCAL DE ES-
TUDO

POPULAÇÃO 
DE ESTUDO

A
Revisão bibliográfica

Objetivo geral é dis-
cutir a importância da 
ludoterapia no cuidado 
à criança hospitaliza-
da por câncer.

Bases de dados

artigos indexa-
dos sobre a rele-
vância do brincar 
para crianças em 
tratamento de 
câncer.

B

Pesquisa convergen-
te-assistencial de 

abordagem qualita-
tiva.

Analisar como o Brin-
quedo Terapêutico 
estruturado em um 
Modelo de Cuidado de 
Enfermagem contribui 
no cuidado à criança 
hospitalizada.

Hospital Público 
da grande Floria-
nópolis

Sete crianças de 
4 a 12 anos de 
idade.

C
Pesquisa analítica 

exploratória de abor-
dagem quantitativa.

Objetivo comparar as 
reações comporta-
mentais manifestadas 
pela criança frente ao 
preparo para punção 
venosa antes e após o 
uso do brinquedo tera-
pêutico instrucional.

Hospital privado 
conveniado ao 
Sistema Único de 
Saúde, no Esta-
do do Ceará.

Crianças hospita-
lizadas em idade 
pré-escolar e es-
colar.

D Estudo semiexperi-
mental

Objetivo foi testar a efi-
cácia das intervenções 
do jogo hospitalar em 
minimizar os níveis de 
ansiedade e emoções 
negativas de crianças 
chinesas hospitaliza-
das em Hong Kong.

Hospitais pú-
blicos de Hong 
Kong

Crianças Chine-
sas entre 3 e 12 
anos de idade.
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E
Estudo exploratório- 
descritivo com abor-

dagem qualitativa 

Analisar as repercus-
sões da clownterapia 
no processo de hos-
pitalização da criança, 
apontando as princi-
pais problemáticas re-
lacionadas à hospitali-
zação da criança.

Hospital público 
de referência em 
pediatria no Mu-
nicípio de Caja-
zeiras-PB

Integrantes da 
equipe de enfer-
magem que atua-
vam nas práticas 
assistenciais à 
crianças hospita-
lizada

F
Estudo descritivo de 
abordagem qualita-

tiva

Objetivo: busca anali-
sar o uso do brincar na 
assistência à criança 
hospitalizada na pers-
pectiva dos pais.

Unidade Pediátri-
ca de um hospital 
de Belo Horizon-
te

13 pais/acom-
pa-nhantes de 
crianças hospita-
lizadas

G
Pesquisa exploratória 
descritiva de aborda-

gem qualitativa.

Objetivo: conhecer 
como o cuidado lúdi-
co vem sendo incor-
porado na fazer dos 
profissionais de en-
fermagem e do fami-
liar cuidador durante 
a hospitalização da 
criança.

Unidade Pediátri-
ca de um
Hospital de mé-
dio porte na re-
gião do Rio Gran-
de do Sul.

Ser familiar cui-
dador de crian-
ças internadas
na Unidade Pe-
diátrica; enfer-
meiro ou técnico 
de enfermagem

H Ensaio controlado 
randomizado.

Verificar a eficácia da 
ludoterapia na redu-
ção de ansiedade pe-
rioperatória, manifes-
tações emocionais e 
dor pós-operatória em 
crianças internadas 
submetidas a cirurgias 
eletivas. 

Hospital Público 
de Cingapura

Crianças interna-
das submetidas a 
cirurgias eletivas.

I
Pesquisa exploratória 
descritiva de aborda-

gem qualitativa.

Compreender a in-
fluência do lúdico para 
o processo de cui-
dar, na percepção de 
crianças com câncer.

Um setor de on-
copediatria, no 
município de Na-
tal, Rio Grande 
do Norte

Crianças com 
idadeentre 6 e 12 
anos internadas 
para tratamento 
oncológico.

Tabela 2 - Caracterização dos artigos selecionados quanto ao tipo de estudo, objetivo, local e 
população de estudo.

Fonte: os autores

A análise dos artigos gerou três categorias: a) Estratégias lúdicas de 
enfrentamento utilizadas nos estudos; b) Benefícios da ludoterapia em crianças 
hospitalizadas; c) Percepção do familiar cuidador e da equipe de enfermagem quanto 
à hospitalização e à ludoterapia.

a) Estratégias lúdicas de enfrentamento
O principal objetivo da utilização da intervenção com ludoterapia é ajudar a 

criança a recuperar o senso de controle a fim de aliviar a sua ansiedade diante da 
hospitalização e seus procedimentos envolvidos (HE et al. (2013). Isto é, colaborar 
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para a formação de melhores formas de enfrentamento da criança frente aos fatores 
estressores advindos do processo de hospitalização. 

 A partir da leitura do estudo de He et al. (2013), identificou-se que a ludoterapia 
pode desempenhar esse papel através de duas linhas gerais de abordagens: Técnicas 
lúdicas de enfrentamento focadas no problema e Técnicas lúdicas de enfrentamento 
focadas no emocional. Essas técnicas consistem em modificar, evitar ou minimizar o 
estresse, caracterizando-se como uma tentativa de restabelecer o controle da situação 
e eliminar as emoções indesejáveis decorrentes dos estresses da hospitalização.

Ao analisar os demais artigos selecionados, foi possível identificar as linhas 
de abordagens lúdicas utilizadas pelos autores em seus estudos, delineando-
as da seguinte forma: os artigos B, C, D e H fizeram uso das técnicas lúdicas de 
enfrentamento focadas no problema, com a finalidade de promover entendimento, 
adaptação e redução de ansiedade periprocedimentos por meio de demonstrações 
de procedimentos como: injetar soro no nariz de uma boneca; utilizar a bombinha 
para asma, máscara de oxigênio e de anestesia, estetoscópio, eletrodos em bonecas; 
exibir fotos do local de procedimentos (como sala operatória); estimular interação 
em meio às brincadeiras a fim de sanar dúvidas, além de possibilitar às crianças 
oportunidade de realizar os procedimentos em bonecas. 

Já os artigos A, D, H demonstraram a utilização de técnicas lúdicas de 
enfrentamento focadas no emocional, visto que seus métodos de ludoterapia utilizados 
objetivavam reduzir sentimentos negativos e tensões relacionadas ao processo de 
hospitalização, como distração do ambiente e da dor. Para isso, os autores em seus 
estudos fizeram uso de brinquedoteca, contendo jogos de tabuleiro, bolas, bonecas, 
brinquedos artesanais e escuta terapêutica para redução de ansiedade.  

O artigo E trabalha indiretamente com as técnicas de enfrentamento focadas 
no emocional, uma vez que se volta às percepções dos profissionais de enfermagem 
acerca da clownterapia de maneira a promover o bem-estar das crianças, pais 
cuidadores e profissionais como um todo, e não exatamente como uma estratégia 
focada na redução de estresses e ansiedade periprocedimentos, como mostrar os 
materiais e procedimentos a serem utilizados, fazer orientações sobre os mesmos 
ou sanar dúvidas das crianças hospitalizadas. Assim como o artigo E, o artigo F 
também aborda essas técnicas de enfrentamento focadas no emocional de forma 
indireta, visto que se preocupa com a percepção dos pais cuidadores em relação ao 
processo de hospitalização das crianças e à utilização e importância da ludoterapia na 
recuperação delas, destacando técnicas especialmente para distração delas quanto 
ao ambiente e à dor. 

O artigo I apresenta utilização de técnicas de enfrentamento voltadas ao 
emocional, porém, diferentemente dos demais estudos, esse artigo fez maior uso 
de aparelhos eletrônicos como computadores, televisores e máquinas fotográficas, 
além de jogos mais restritos ao leito. Isto é, atividades que pudessem preservar 
as restrições de movimentos apresentadas pelas crianças, uma vez que o estudo 
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se passou em setor oncológico, onde comumente os pacientes se encontram com 
muitas fragilidades.

b) Benefícios e eficácia da ludoterapia na recuperação de crianças 
hospitalizadas 

Lemos et al (2015) apontam em seu estudo uma expressiva redução de 
comportamentos de menor aceitação e adaptação aos procedimentos de punção 
venosa realizados em crianças hospitalizadas após a utilização de formas de 
ludoterapia, como o Brinquedo Terapêutico Instrucional. Comportamentos como 
solicitar a presença da mãe, evitar olhar para o profissional, apertar os lábios, 
gritar, solicitar a interrupção do procedimento diminuíram significativamente, como 
de 81% para 19%, 85,7% para 4,8%, 66,7% para 19%, 57,1% para 19%, 42,9% 
para 14,3%, após a intervenção com ludoterapia, quando comparados à sua não 
utilização. Segundo os autores, esses resultados indicam uma melhor aceitação dos 
procedimentos e adaptação a estes, bem como manejo da dor e da ansiedade da 
criança hospitalizada diante de um procedimento doloroso ou estressante.

No estudo de He et al (2013) reforçam os benefícios da ludoterapia em seu estudo, 
salientam os efeitos negativos dos fatores estressores nas crianças hospitalizadas, 
em especial a ansiedade, pois, segundo os autores, esta estaria ligada diretamente 
ao aumento das respostas simpáticas do sistema nervoso central, o que eleva a 
sensação e percepção de dor. Além disso, a ansiedade também estaria ligada à 
dificuldade dessas crianças em lidar com as situações estressoras, caracterizando a 
perda de controle, e afetaria também o seu processo de recuperação. 

Corroborando com os autores anteriores, Fioreti, Manzzo e Regino (2016) 
ressaltam através da perspectiva dos pais cuidadores das crianças hospitalizadas, 
efeitos positivos das estratégias de ludoterapia na redução das tensões causadas 
pela hospitalização, de sentimentos negativos e queixas, dos impactos negativos 
da experiência, promovendo alívio, distração da dor. Isso pode ser evidenciado em 
trechos de falas de pais: “Teve uma contação de estória, meu filho ficou supercontente, 
sabe? Esquece que está com soro, esquece que está internado. Então, eu acho muito 
bacana” (A3), (FIORETI; MANZZO; REGINO, 2016, p. 4-5). 

Segundo He et al (2013) e Fioreti, Manzzo e Regino (2016), os benefícios 
advindos das estratégias de ludoterapia também atingem os pais cuidadores dessas 
crianças, já que a técnica contribui para diminuição de ansiedade e tensões, o que, 
de acordo com os autores, também é benéfico para a criança, pois elas possuem 
uma relação de certa proporcionalidade entre a ansiedade de seus pais e sua própria 
ansiedade. Isto é, a ansiedade dos pais interfere direta ou indiretamente na ansiedade 
de seus filhos hospitalizados. Em vista disso, a utilização da ludoterapia é capaz de 
minimizar a ansiedade de ambos e aproximá-los, uma vez que foi evidenciado nas 
falas dos pais: reflexões sobre os problemas gerados pelo cotidiano - como a falta de 
tempo para brincar com o filho - e vantagens da ludoterapia no hospital, por ser capaz 
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de tornar o período da hospitalização menos doloroso e propiciar as brincadeiras 
entre ambos.

De acordo com Nicola et al (2014) e Martins et al (2016), que corroboram 
as dificuldades enfrentadas pelas equipes no momento da internação da criança, 
essa redução de fatores estressores (através da ludoterapia) tanto para as crianças 
hospitalizadas quanto para seus pais mostra-se benéfica inclusive para os profissionais 
de saúde da instituição. Isso porque, como os familiares comumente se apresentam 
revoltados, ansiosos, inseguros, pouco flexíveis, arredios, agressivos e com medo 
devido ao estresse que este momento proporciona e interpretam mal a atuação da 
equipe, dificultando a comunicação e formação de vínculo entre equipe e família, 
essa minimização do estresse facilita a atuação dos profissionais.

Salienta-se, portanto, através dos estudos de Li et aI (2016), a importância 
da implementação de medidas terapêuticas da enfermagem voltadas aos clientes, 
especialmente ao público pediátrico. Segundo os autores, Florence Nightingale já 
enfatizava a relevância do brincar para a recuperação de crianças hospitalizadas, 
uma vez que melhora a compreensão da criança quanto ao ambiente em que está 
inserida e o domínio de si mesma. Além disso, “o brincar deve ser considerado, 
pelo enfermeiro, a maneira mais adequada de desenvolver a empatia, sendo uma 
possibilidade de entender o mundo a partir das concepções da criança e, assim, 
favorecer o estabelecimento de vínculos” (LIMA; SANTOS, 2015, p. 77).

c) Percepção do familiar cuidador e da equipe de enfermagem quanto à 
hospitalização e à ludoterapia

Os autores Fioreti, Manzzo e Regino (2016) afirmam que as mães se sentem 
mais calmas ao perceberem os resultados da utilização do brincar com seus filhos, 
os quais expressam sinais de distração, alegria e adaptação quanto à hospitalização, 
uma vez que, durante o brincar, as crianças se distraem e se esquecem do ambiente 
em que se encontram. Além disso, essas atividades são eficazes na distração da dor, 
na redução de sentimentos negativos e nas queixas, fazendo com que, muitas vezes, 
a criança não sofra demasiadamente devido a esse sintoma. No entanto, Nicola et al 
(2014) apontam, em seu estudo, que o esgotamento físico e emocional, causado ao 
longo dos vários dias de hospitalização e noites em claro, dificulta a participação do 
familiar cuidador na realização do cuidado lúdico.

Diante das afirmações feitas pelos autores nos seus respectivos estudos, 
observa-se que o processo de hospitalização, quando não acompanhado do cuidado 
lúdico, gera estresse tanto para crianças quanto para seus familiares, dificultando, 
também, o trabalho da equipe de saúde. Além disso, o cuidado lúdico é capaz de 
proporcionar um melhor relacionamento entre a equipe de saúde, a criança e o familiar, 
uma vez que se mostrou eficaz na diminuição dos fatores estressores envolvidos no 
processo de hospitalização da criança. 

Quanto ao processo de hospitalização na percepção da equipe de enfermagem, 
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Martins et al (2016) destacam um aspecto importante revelado em seu estudo, refere-
se à questão do reconhecimento dos profissionais de saúde quanto à problemática 
enfrentada em relação aos acompanhantes das crianças hospitalizadas, que, devido 
às variáveis envolvidas nesse processo, demonstram falta de compreensão referente 
ao tratamento e/ou a algum procedimento adotado, assim como falta de colaboração 
com a equipe nos cuidados básicos prestados aos seus referidos internos.

Nicola et al (2014) também ressaltam que uma das dificuldades referidas pelos 
profissionais é a de lidar com a família, uma vez que afirmam que alguns familiares 
cuidadores atrapalham a recuperação da criança devido a ansiedade, falta de 
colaboração e dedicação. Os autores abordam ainda a questão da percepção da 
equipe de enfermagem quanto ao cuidado lúdico, por meio dos relatos dos profissionais 
quanto às dificuldades encontradas para a realização da ludoterapia. Os obstáculos 
declarados incluíram: o despreparo da equipe, falta de tempo e de funcionários para 
a realização das atividades lúdicas e, por fim, a dificuldade de lidar com a família do 
paciente pediátrico.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante da análise dos artigos selecionados, no que se refere à categoria “a)”, 
a ludoterapia manifesta-se como estratégia que apresenta extrema relevância para 
redução de fatores de estresse como: ansiedade de separação, medo de lesão 
corporal, perda de controle, mudança de rotina, entre outros fatores comuns em 
crianças hospitalizadas, além daqueles apresentados pelos pais cuidadores e equipe 
de saúde que são capazes de impulsionar os benefícios ou os estresses para as 
crianças. Sendo assim, foi possível perceber, a partir da análise dos diversos autores 
citados neste estudo, a contribuição expressiva e a eficácia da ludoterapia no processo 
de recuperação e desospitalização de crianças. 

A respeito da categoria “b)”, percebeu-se que a maioria dos estudos aplica como 
abordagens de enfrentamento para as crianças hospitalizadas técnicas de focadas 
no emocional, de forma que estimulam a distração e interação das crianças em meio 
ao ambiente em que se encontram, isto é, essencialmente voltadas a minimizar 
angústias, sentimentos negativos, medos, percepção da dor a fim de promover sua 
melhor adaptação.

 No que concerne a categoria “c)”, é notório que o posicionamento dos pais 
é fundamental para o desenvolvimento da ludoterapia. O ideal seria que eles 
colaborassem nessa prática com a equipe de enfermagem, porém alguns estudos 
apontaram que os pais, muitas vezes, atrapalham a realização dessa atividade, pois 
se encontram estressados devido à hospitalização de seu filho. Isso reforça ainda 
mais a necessidade de os pais participarem de técnicas de ludoterapia, uma vez que 
a mesma também é capaz de lhes trazer benefícios. Outra questão inerente a essa 
categoria são as dificuldades encontradas para a realização da ludoterapia, entre 
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elas estão: despreparo profissional; número reduzido de profissionais da equipe de 
enfermagem; enfermagem tecnicista, priorizando a patologia; falta de estrutura nos 
hospitais com ausência de salas de brinquedoteca, apesar de estar previsto em lei. 

Mediante isso, faz-se necessária a sensibilização dos pais e capacitação 
dos profissionais para o desenvolvimento da ludoterapia, visto que essa prática se 
configura como um cuidado de enfermagem; exigindo planejamento, execução e 
avaliação dessa intervenção. Como exposto, a ludoterapia traz benefícios para a 
criança hospitalizada, família e até mesmo para o governo, pois ela se caracteriza 
como uma tecnologia leve, de baixo custo e importante na diminuição do tempo de 
internação, representando redução de gastos públicos.
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