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Hospitalar; ao ambiente hospitalar e suas especificidades; a atuagdo multiprofissional na Pediatria Hospitalar; e a
relevancia do desenvolvimento infantil correlacionado as brincadeiras.
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Introdugao

Parte consideravel das teorias do desenvolvimento, no inicio do século XX, era baseada em
um modelo que considerava apenas aspectos bioldgicos ou maturacionais. (GOMES et al., 2016;
KRAMER; LEITE, 2003). Ao lado dessa visdo, no senso comum, a crianca era compreendida como
um ser passivo e a infancia era concebida como um processo etapista, caracterizado por quais
atividades as criancgas seriam capazes de realizar em cada faixa etdria em que se encontrassem,
de acordo com o que era esperado cognitivamente em relagdo a sua idade cronoldgica. Esta
concepgao, porém, como afirmam Kramer e Leite (2003, p. 45), “[...] fragmenta a crianga em areas
ou setores de desenvolvimento (cognitivo, afetivo, social, motor, linguistico...)”. Nesse aspecto,
o enfoque historico-cultural, ancorado em Vigotski (2012), surge como uma proposta critica e
torna relevante o papel ativo da pessoa no seu processo de desenvolvimento, considerando as
dimens0es simbdlicas e sociais, ampliando, assim, a visdo restrita do desenvolvimento humano,
como mencionada, para a compreensao desse como um processo complexo e dinamico.

Segundo Vigotski (2012, p. 263), “devemos entender por dindmica do desenvolvimento o
conjunto de todas as leis que regulam a formacao, as trocas e as relages das novas formagGes de
estrutura em cada idade”. Para definir a dindmica da idade, é necessario entender que as relagdes
entre a personalidade da crianca e o seu meio social se ddo de forma dinamica em cada etapa,
passando, desse modo, a compreender que a crianga € abarcada por contextos histéricos, sociais
e culturais. Assim, para Vigotski (2012), ndo ha apenas uma dire¢do em que a vida do individuo
podera seguir, ou seja, ndo ha um determinismo, acredita-se, dessa forma, que o individuo e a
cultura estdo em interacdo dinamica na qual um transforma e é, ao mesmo tempo, transformado
pelo outro (DESSEN; JUNIOR, 2005; GOMES et al., 2016; KRAMER; LEITE, 2003).

Nesse sentido, consideramos que todo sujeito esta imerso em um mundo sociocultural e
gue consegue refletir e adquirir seus sentidos, significados, valores a cada experiéncia vivenciada,
afinal sdo sujeitos que estdo ativamente construindo o seu processo desenvolvimentista de
modo singular. Cabe ressaltar que Vigotski (2012) ndo desconsidera as evolugGes bioldgicas, que,
naturalmente, acontecem, mas acrescenta os aspectos da cultura e da linguagem como fungdes
essenciais, tendo em vista que a relagdo do individuo com o mundo externo é mediada pelo
simbdlico e a mediagdo simbdlica, por sua vez, é estabelecida através da linguagem, que possibilita
as relacGes e interagdes humanas.

Conforme apresentado por Vigotski (2010), as criancas sdo capazes de realizar criticas
e reflexdes, falando sobre as suas vivéncias, no que diz respeito a forma como tém consciéncia
e se relacionam afetivamente com o ambiente, visto que, para andlise dos processos ocorridos
no desenvolvimento de uma crianga, devemos considerar a sua relagdo com o meio na qual se
encontra: familia, escola, vizinhanga, entre outros, a exemplo do hospital, quando é o caso. Tendo,
entdo, como ponto de partida nesta pesquisa reflexdes sobre o processo de desenvolvimento da
crianga hospitalizada, assumimos a crianga em situacdo de adoecimento como um sujeito ativo e
participante na hospitalizagdo.

Diante do entendimento desses aspectos e dominios que envolvem o desenvolvimento
humano da criancga, apoiamo-nos em Cruz (2015) quando diz que

A infancia é uma construgdo sdcio-histdrica. Nesse sentido,
o olhar para a infancia brasileira deve ser contextualizado,
considerando as varias condigles sociais e culturais. Essa
concepgdo permite ndo falar de infancia no singular, uma vez
que os diferentes contextos de desenvolvimento propiciam
diferentes formas de imersdo nas experiéncias do cotidiano
[...]. (CRUZ, 2015, p. 329)

O exposto por Cruz (2015) encontra respaldo nas constatacdes de Muller e Carvalho (2009)
guando pontuam que a infancia é e deve ser vista como plural, coexistindo com os aspectos social
e cultural, de modo que, muitas vezes, os processos que dizem respeito a infancia, tal como o
brinquedo, sdo representados a partir do que é possibilitado pela cultura.

Desse modo, a brincadeira ndo pode ser ponderada fora de todos esses contextos da infancia,
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afinal é, também, por meio do brinquedo e da brincadeira, que a crianga pode se expressar e
dar sentido e significado as experiéncias que presencia. E, nesse sentido, considerar a brincadeira,
dentro do hospital, produz maior aproxima¢do com a vida da crianga fora daquele contexto,
podendo, ainda, auxiliar no processo de estabelecimento de vinculos entre elas e os profissionais,
como desejado nesta pesquisa e intervengdo.

Assim, ponderando sobre o desenvolvimento da crianga e sua dinamica sociocultural,
é passivel de compreensdo que hd possibilidades da ocorréncia de algumas situagdes que
desestruturem o seu desenvolvimento. Essas situagdes podem envolver, nas mais diversas nuances,
as mudangas da dindmica familiar e/ou o adoecimento/hospitalizacdo, por exemplo, como
pretendemos abordar.

De acordo com Saccol, Fighera e Dorneles (2007), o adoecimento &, na maioria das vezes,
sentido como ruptura nos padroes esperados do desenvolvimento e, quando esse ocorre nainfancia,
torna-se ainda mais inesperado e costuma trazer sentimentos de medo, angustia, apreensao,
mudancas corporais e desconforto para a crianga (MITRE; GOMES, 2007), conduzindo-a para uma
nova realidade, diferente de tudo que estava, até ento, acostumada a viver. E interessante citar,
ainda, que o adoecimento ndo acomete exclusivamente o paciente, mas, também, a familia e o
circulo social em que a crianga esta inserida. Por isso, no intuito de intervir e minimizar as restri¢des
e prejuizos ocasionados pela hospitalizacdo, ressaltamos a necessidade de conhecer a dinamica do
desenvolvimento da crianga que esta hospitalizada.

Partindo dessa contextualizagdo histdérica e compreendendo a importancia do estudo da
infancia enquanto parte de um processo do desenvolvimento humano, que vai para além do quesito
fisioldgico e conta com aspectos culturais e sociais, temos o propdsito de apresentar, neste artigo,
uma investiga¢do acerca de como ocorre a atuagdo do psicélogo em Pediatria Hospitalar, bem como
a concepgdo dos profissionais de psicologia sobre o desenvolvimento infantil e a importancia dada
a brincadeira a partir de uma pesquisa de campo realizada em um Hospital Estadual localizado na
regido sudoeste da Bahia.

Metodologia

Mediante a intengdo de investigar sobre a atuagdo dos psicdlogos em Pediatria Hospitalar
e sobre a concepg¢do desses profissionais a respeito do processo de desenvolvimento infantil e
do brincar, no ambito especifico da Pediatria, com énfase no acolhimento e acompanhamento
da crianga, mediado pelo brincar, foi realizada uma pesquisa qualitativa, de cunho exploratdrio-
descritivo, que levou em consideragao uma andlise institucional do I6cus de pesquisa. Desse modo,
buscamos a andlise e a compreensdo da realidade concreta no Hospital em que realizamos a
pesquisa para, a partir de uma apropria¢do social e subjetiva, propor uma atuagdo transformadora
da realidade sécio-politica (ROCHA, 2003, p.67).

Partindo dessa pretensdo e compreendendo que os profissionais psicdlogos atuantes no
referido hospital seriam os mais adequados participantes da pesquisa sobre criangas, uma vez
que poderiam colaborar com a amplia¢do do nosso olhar, além de possibilitar o contato com a
realidade instalada, aplicamos um Questiondrio, via Google Forms, para obtengdo de informagoes
pessoais e profissionais no intuito de realizar uma triagem, verificando quais psicélogos ja atuaram
na pediatria do Hospital Geral de Vitéria da Conquista, para, assim, convida-los para a entrevista.

Através da triagem, via Questionario, identificamos que 4 (quatro) psicdlogas seriam
potenciais participantes da pesquisa, no que tange a entrevista. A potencialidade considerada
deveu-se ao fato de serem psicdlogas que tivessem atendido ou acompanhado, minimamente, um
caso no setor da Pediatria. Desse modo, a amostra populacional deste estudo foi composta por essa
quantidade de profissionais, sendo todas do género feminino. Esclarecemos que, nesta pesquisa,
as participantes foram nomeadas por Pino Amarelo, Pino Azul, Pino Verde e Pino Vermelho, para
fazermos alusdo a pegas que compdem um Jogo de Trilhas, uma vez que seguiram percorrendo a
trilha da pesquisa conosco.

Cumprindo com os principios éticos, as entrevistadas foram consultadas quanto a sua
disponibilidade e ao seu interesse em participarem da pesquisa. Destarte, houve o consentimento e
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a disponibilidade de todas, que foram informadas sobre a relevancia, os objetivos, os instrumentos
utilizados, a finalidade do estudo e sobre o sigilo concernente as informagdes obtidas através das
entrevistas e analises, bem como sobre a preservagao dos nomes e identificacdo dos participantes.

As entrevistas realizadas e a utilizagdo do instrumento de completar sentengas possibilitaram
a obtencdo de informagBes expressas na fala das participantes da pesquisa, uma vez que essas
estavam vivenciando o foco da realidade almejada. Apds a coleta dos dados e com a gravagdo das
entrevistas, foram feitos os registros das entrevistas por meio de transcri¢des.

Ancoradas no enfoque histérico-cultural de Vigotski (1966/1984), utilizamos, para andlise de
dados, a Analise de Conteddo em uma vertente qualitativa, sendo analisados os contetdos obtidos
através das entrevistas semiestruturadas. Assim, o material foi transcrito e lido, os dados foram
filtrados e decodificados e, sequente a isso, os resultados obtidos foram organizados a partir da
proposta de Aguiar e Ozella (2006, 2013) de construgdo de nucleos de significagdo para analise
de significados e sentidos dos objetos pesquisados com a organizacdo em trés fases, quais sejam:
pré-indicadores, indicadores e nucleos de significacdo. Na analise das trés fases, consideramos as
dimensdes da atuagdo das psicdlogas na Pediatria e demais aspectos que envolvem todo o processo
pesquisado, o que sera apresentado de forma mais acurada na discussao.

Ressaltamos que a pesquisa foi apreciada pelo Comité de Etica de Pesquisa da Universidade
Federal da Bahia e autorizado sob o CAAE n2 40328620.0.0000.5556, seguindo os Critérios da
Etica em Pesquisa com Seres Humanos conforme Resolugdo n2 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude. Para tanto, foram aplicados o Termo de Autoriza¢do de Uso de Imagem e Depoimentos e
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Além dessas documentagdes, o projeto foi
devidamente apresentado e aprovado pelo Nucleo de Estudos Permanentes (NEP) do Hospital em
voga.

Resultados e discussao

Na construgdo deste artigo, ancoradas nos pressupostos da Psicologia Histdrico-Cultural,
articulamos os dados obtidos na pesquisa com a discussao de trés eixos temdticos que envolvem:
(1) a atuagdo do psicologo hospitalar; (2) a concepgdao dos psicologos sobre o processo de
desenvolvimento infantil; e (3) a concepgao dos psicologos sobre o brincar. Priorizamos, dessa
forma, os trés principios de andlise dos processos que dizem respeito ao humano, que formam a
base do enfoque de Vigotski (1966/1984): analisar processos e ndo objetos; revelar a génese e as
bases dinamico-causais desses processos; e considera-los em constante mudancga.

Concernente ao proposto por Aguiar e Ozella (2006, 2013), inicialmente, identificamos os
pré-indicadores, palavras e trechos obtidos através da andlise de cada entrevista. Em um segundo
momento, agrupamos os pré-indicadores, transformando-os em indicadores, ou seja, fizemos uma
articulagdo a partir das semelhangas encontradas nas releituras do material coletado, de modo que
pudemos atribuir maior profundidade sobre os significados, que passaram a ser compreendidos
em conjunto e ndo mais de maneira isolada. No terceiro momento, realizamos a transformacao
e 0 agrupamento dos indicadores em nucleos de significagdes, isto é, constituimos uma defini¢do
mais sistematica capaz de promover uma articulagdo dialética e dialégica, uma vez que os nucleos
foram definidos através dos sentidos apreendidos pelas falas manifestas das participantes que
representam relages historicas, culturais e sociais que perpassam a atua¢do na Pediatria. O
processo de analise dos dados pode ser visualizado no Quadro 1.

Quadro 1. Processo de andlise dos dados

Participantes Pré-indicadores Indicadores I\.Iuc.lejos (ie
Significacdo
Pino Vermelho 130 14 4
Pino Verde 82 12 4
Pino Amarelo 206 14 4
Pino Azul 61 12 4

Fonte: Dados da pesquisa elaborada pelas proprias autoras (2022).
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Percebemos, no Quadro 1, uma variagdo de 61 até 206 pré-indicadores. Amplitude
justificada pela atuagdo de cada pino na Pediatria Hospitalar, de modo que a maior quantidade
de pré-indicadores foi atribuida a psicéloga atuante, neste momento, na Pediatria do HGVC. Esta
psicdloga, "Pino Amarelo", foi quem conseguiu nos possibilitar acesso a uma maior quantidade
de elementos significativos para a pesquisa. Em segundo lugar, no referente ao quantitativo de
pré-indicadores, encontra-se o Pino Vermelho, quem teve atuagdo maior na Pediatria ao longo
dos anos de atuacdo, pois, ainda que conciliasse com atuagdo em outros setores hospitalares, era
qguem, por muito tempo, estava direcionada a solucionar e promover os atendimentos infantis.
Desse modo, os pinos com menores quantidades referem-se as psicélogas que possuem contatos
pontuais com a Pediatria e que, na maior parte do tempo, atenderam em outros setores, ou seja,
foram solicitadas apenas em momentos emergenciais em que o Pino Vermelho, por exemplo, ndo
apresentava disponibilidade para realizar a intervencao.

Assim, a partir dos dados apresentados, consideramos que, mediante a pretensdo de
investigar tematicas que envolviam a atuagao do psicdlogo hospitalar, a concepg¢ao dos psicdlogos
sobre o processo de desenvolvimento infantil e a concep¢do dos psicélogos sobre o brincar,
avaliamos que houve essa contemplagdo, uma vez que todos os indicadores supramencionados
dialogaram sobre o proposto.

Quando mencionamos sobre os nucleos, unidades de anadlise em que nos debrugamos,
avaliamos que sdo elementos representativos da realidade complexa vivenciada pelas psicélogas,
bem como consideramos que sdo unidades capazes de representar a interdependéncia entre
os fendmenos estabelecidos e nomeados nas etapas anteriores. Apoiadas em Vigotski (2012),
argumentamos que a analise de processos psicoldgicos deve ser pautada em unidades de analise,
pois consideramos que as propriedades desse todo sdo tdo expressivas quanto os elementos
singulares que o compdem, uma vez que as partes ndo perdem as suas propriedades e fundamentam
os sentidos e significados atribuidos.

Frisamos a relevancia do todo e suas partes e do global e local, acessando-os pelas falas
das participantes nas entrevistas, tendo ciéncia de que as falas estdo vinculadas aos pensamentos
de cada participante/pino, que refletem, desse modo, o contexto histdrico, cultural e social em
que cada sujeito da pesquisa esta imerso e, conforme asseverado por Vigotski, "estudar alguma
coisa historicamente significa estuda-la no processo de mudanca: este é o requisito basico do
método dialético” (VIGOTSKI, 1966/1984, p.74). E é nesse processo de mudanca, considerando
tanto as condigGes atuais das psicélogas como também as experiéncias e trajetdrias percorridas,
que alcangamos a discussdo de quatro nucleos de significacdo: Amplitude do fazer psicoldgico na
Pediatria Hospitalar; O ambiente hospitalar e suas especificidades; A atuagdo multiprofissional na
Pediatria Hospitalar e O desenvolvimento infantil e as correlagbes com a brincadeira.

A amplitude do fazer psicolégico na Pediatria Hospitalar

Nesse nucleo de significagdo, os sentidos foram apreendidos por meio da contemplagdo das
atividades desenvolvidas pelas profissionais psicdlogas em Pediatria Hospitalar, pontuagdes acerca
da atuacdo frente ao luto/dbito de criancas, objetivos, funcbes e habilidades necessérias para
atuagdo na Pediatria Hospitalar, protocolos e instrumentais envolvidos na atuagdo, e a percep¢ao
sobre cuidadores e responsaveis/atividades em grupo e assisténcia.

Através da coleta e andlise do material, foi identificado, por exemplo, que Pino Verde considera
que fez poucos e pontuais atendimentos na Pediatria Hospitalar. Nos casos em que acompanhou,
ela alega ter tido um maior contato e acesso a familia da criancga internada e que, nessa condigdo,
buscava entender (i) o contexto de hospitalizacdo, para obter melhores informagdes, bem como
o tempo em que a crianga estava ali; e (ii) quais eram as dificuldades que essa familia enfrentava
no cuidado com a crianca ou, se, por exemplo, a familia estava tendo condigGes de frequentar o
hospital, e, caso ndo, entender o porqué disso. Esses relatos sdo consonantes ao dissertado por
Piske et al. (2013) ao dizerem que, quando uma crianga é hospitalizada, ha também uma mudanga
na dinamica da familia, em nuances que envolvem desde a autodeprecia¢do ou culpabilizagdo pela
hospitalizagdo até a sensagdo de impoténcia ao cuidar da crianga naquelas novas condigGes.
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Nessa Gtica, Pino Verde afirma que era nesse contexto que entrava a sua atuagdo como
psicdloga hospitalar, uma atuacdo marcada pelo processo de escuta e da realizagdo da entrevista
com a familia, o que permitia que, em momento posterior, fossem realizadas as orientag¢des que se
faziam pertinentes.

Pino Verde sinalizou que, por vezes, acompanhava o “boletim médico”, momento em que
era dada a atualizagdo sobre a situagdo da crianga internada. Nesse caso, tinha a percepg¢do de
que a fungdo da Psicologia era traduzir uma fala médica, mediante a dificuldade de compreensao
por parte da familia. Essa percepgdo de Pino Verde ndo é uma excegdo, pois, conforme Cachapuz
(2006) alude, algumas equipes hospitalares compreendem de maneira equivocada qual é a fungao
do psicélogo em uma equipe, entendendo como se esse profissional fosse apenas uma figura
mediadora do didlogo e ndo um profissional da satide. O que sinaliza, minimamente, duas questdes:
as falhas na efetividade dessa comunicagdo e a atuagdo psicoldgica como ponte mediadora desse
dialogo.

Para Pino Amarelo, suas atividades na Pediatria Hospitalar centram-se em realizar admiss3o;
entender a dinamica familiar, o processo de adoecimento e o histdrico de vida da crianga. Mesmo
tendo uma predominancia em abordar, conjuntamente, responsavel e crianga, Pino Amarelo
ressalta que ha ocasiGes em que julga necessario intervir com a mae fora da enfermaria.

Fazer escuta, acolhimento, validagdo emocional, clarificagdo sobre quaisquer duvidas que
surjam, a¢Bes que refletem uma ampliagdo perceptiva a respeito da hospitalizagao, bem como
um treino assertivo para desenvolvimento de repertdrios que sao importantes nesse processo de
hospitalizagdo sdo, ainda, algumas das atividades desenvolvidas por Pino Amarelo na Pediatria.

No momento de admissdo, a psicdloga proporciona algumas atividades para a crianga fazer
enquanto esse dialogo entre os adultos acontece. E avaliado, por Pino Amarelo, que essa forma de
agir, entretém a crianga e, também, promove espago de acolhimento a mae/responsavel, o que é
posto, por Motta e Enumo (2010), como o valor terapéutico ou os efeitos benéficos do brincar.

Pino Amarelo exemplifica, correlacionando a sua atuagdo com a abordagem tedrico-
metodoldgica em que fundamenta a sua pratica (a saber: Andlise do Comportamento), que ha
casos em que necessita realizar uma dessensibilizagdo sistematica; ha casos em que se coloca
como figura de referéncia para a crianga; ha casos em que trabalha a prevencao de respostas; ha
casos em que enfoca o processo de adaptacgao; e ha casos em que ha possibilidade de trabalhar
programacdo pds-alta. No entanto, independentemente do foco dado e das técnicas que utiliza,
um fator predominante no seu fazer profissional é utilizar atividades ludicas, o brincar, pois avalia
que tais atividades propiciam espago para a expressdo de pensamentos e sentimentos, além de dar
espago para compreensdo da hospitalizagao,

Pino Azul, ao discorrer sobre as atividades desenvolvidas na Pediatria Hospitalar, enfatizou
sobre a pequena quantidade de atendimentos realizados nesse setor. Afirmou, no entanto, que,
quando realizava esses atendimentos, o seu trabalho tinha foco na assisténcia a triade que é
preconizada pela Psicologia Hospitalar: o paciente (a crianga), a familia e a equipe, destacando, em
maior parte, a crianca, tendo em vista que é o paciente que esta sendo atendido. Ela considerou que
nunca foi referéncia para atendimentos psicoldgicos na Pediatria, pois ia de modo muito pontual.

A alusdo que Pino Azul faz ao atendimento ser prioritario a crianga corrobora com o que
Piske et al. (2013) apresentam de que o ambiente hospitalar, na maioria das vezes, ndo possui
condigBes e preparagbes adequadas para ofertar suporte e acolhimento as familias, de modo que,
normalmente, o atendimento a familia esta em segundo plano.

Nesse sentido, Pino Vermelho, ao revelar sua percepgao sobre cuidadores, conta que, em
muitos atendimentos a familia, foi necessério realizar um trabalho de psicoeducagdo sobre como
abordar as questoes com a crianga, como manejar as situagdes, culminando em uma orientagdo
parental que envolve o acolhimento e o ensinamento de como cuidar (ARIENTI; PORTELA, 2018).
Nesses momentos também, Pino Vermelho orientava aos cuidadores a prestar atengdo no que
estava sendo manifestado e expressado pelas criangas.

Quando investigamos, nas entrevistas, sobre a percep¢ao que as psicélogas tinha, sobre os
objetivos, fungdes e habilidades que julgavam necessarias para atuagdo na Pediatria Hospitalar,
foi notdrio que os quatro pinos (Verde, Amarelo, Azul e Vermelho) tiveram uma similaridade
quanto a (i) compreensdo, no que diz respeito a entrega e afinidade com o processo que envolve

215

Revista Humanidades e Inovagdo - ISSN 2358-8322 - Palmas - TO - v.10, n.02



Humanidades

&’ Inovacao

o atendimento infantil, ou seja, com a tematica e com o publico; e a (ii) necessidade de estar em
constante atualizacdo sobre a Psicologia/o desenvolvimento infantil, tendo abordagens terapéuticas
bem estabelecidas e atuando de modo humanizado.

O ambiente hospitalar e suas especificidades

O nucleo de significagdo “o ambiente hospitalar e suas especificidades” abrange algumas
nuances, tais como consideragfes sobre aspectos do hospital como um todo e da Pediatria,
considerando aspectos fisicos e de estruturagdo; e as altera¢des provocadas na dinamica local e de
funcionamento hospitalar devido a pandemia do Covid-19 e possiveis mudangas e implementac¢des
para o hospital.

Nas consideragdes sobre o hospital, especificamente sobre a Pediatria, Pino Verde indica
que o hospital é um “ambiente que de forma geral é tdo pouco acolhedor” (Pino Verde), com
pouca humanizagdo e opina que “tinha que ter uma coisa mais cara de crianga naquela pediatria,
uma coisa mais colorida”(SIC) (Pino Verde), ou seja, no hospital, deveriam existir elementos que
se aproximassem da emogdo de alegria, que proporcionassem mais animo e que remetessem
ao universo infantil, uma vez que, nesse ambiente, a crianga ja estd imersa em um contexto mais
adverso. Pino Verde acredita que tornar o espago mais aprazivel poderia ser um modo de acolher
mais essa crianga que ora se encontra hospitalizada, tendo em vista a ciéncia de que a sua atuagdo
enquanto psicéloga da Pediatria Hospitalar pode contribuir para que o processo de hospitalizacdo
se torne mais suportdvel (CAPRINI; MOTTA, 2017).

A necessidade de colocar uma “coisa mais cara de crianga”, relatada por Pino Verde, reflete
um processo criativo que poderia percorrer caminhos que levassem a imaginagdo. Neste sentido,
recorremos ao que Vigotski (2018) argumenta sobre imaginacdo ou fantasia, “tudo o que ndo é
real, que ndo corresponde a realidade e, portanto, ndo pode ter significado pratico sério”, para
inferir que produzir um ambiente mais colorido, sem um significado Unico atribuido, poderia torna-
lo interessante no que diz respeito as representa¢bes imaginarias de uma crianga, constituindo,
assim, como uma forma de motivo para uma vinculagdo a este ambiente e a nova realidade.

Pino Amarelo e Pino Vermelho pontuam sobre as restrigdes encontradas no setor da Pediatria.
Inicialmente, apontam uma questdo de estruturagdo, relacionada a dificuldade de realizagdo de
grupos de criangas devido as enfermarias serem separadas. As psicologas fazem referéncia também
a limitacdo de espagos que permitam o brincar um pouco mais livre, conforme as possibilidades.
Segundo Pino Amarelo, na Pediatria, 0 ambiente é desfavoravel para brincadeiras, inclusive por ndo
haver uma brinquedoteca. Ela relata que, antes da pandemia, era possivel explorar o ambiente,
mas, no atual momento pandémico, tudo ficou mais dificil. Pino Amarelo, a esse respeito, ainda
assegura “Oh! Eu me sinto mais limitada até nos recursos ltdicos que eu posso ou ndo utilizar, me
sinto muito limitada, com relagdo a isso, os espa¢os do hospital que eu posso ou nao utilizar.”. Essa
angustia é apoiada por Pino Vermelho no que toca a restricao de uma atividade-guia para o periodo
pré-escolar que é a brincadeira. Portanto, ao passo em que o brincar é restrito, ha também uma
restricdo na articulacdo de diversas fungdes psiquicas possibilitadas por essa atividade principal
e no estimulo as representa¢des de papéis que viriam a culminar em efeitos propulsores do
desenvolvimento.

Ainda no que tange as restri¢des, Pino Amarelo e Pino Vermelho ressaltam a disponibilidade
restrita, no almoxarifado do hospital, de lapis de cor, de hidrocor. Sobre essa questdo, relataram que
ndo ha material em quantidade e que, para obter tais recursos, é preciso um investimento particular
da psicdloga atuante no setor. As quatro participantes da pesquisa, embora avaliem negativamente
as condicdes fisicas e de estruturagdo, asseveram sobre a fundamental importancia do setor de
Pediatria. Nesse sentido, indicam que poderiam ser realizadas mudancas e implementagGes para

1 Doenga causada pelo novo Coronavirus, que pode ser manifestada por quadros que variam de infec¢des
assintomaticas a sintomas respiratorios graves. Inicialmente, essa infeccdo foi designada como Coronavirus
Disease (Doenga do Coronavirus), mas, em fevereiro de 2020, teve sua terminologia alterada oficialmente pela
OMS, passando a ser nomeada por Covid-19. (DOMINGUEZ, 2020) Informagdo obtida em: https://portal.fiocruz.
br/noticia/covid-19-que-virus-e-esse.
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o Hospital, a exemplo de: melhorar e ampliar o espaco fisico da Pediatria; possibilitar um local
de armazenamento de brinquedos como uma caixa para essa finalidade; ter livros que permitam
a contagdo de histdrias; ter a possibilidade de explorar ambientes externos para realizar um
piquenique; possibilitar o acesso a musicas; possibilitar uma brinquedoteca (inexistente no hospital).
Em outras palavras, tornar esse ambiente hospitalar mais acolhedor e infantil.

Pino Verde ainda sugere “uma mao de tinta colorida ((risos)) né?” (SIC). Metaforizando a
“mao de tinta colorida”, entendemos essa expressdao como uma avaliagdo que as participantes,
especialmente Pino Verde, fazem da necessidade de inclusdo da brincadeira no ambiente hospitalar
para tornar esse ambiente mais favordvel a crianga, o que é respaldado por Vigotski (2008, 2018)
a0 apontar a relevancia da importancia da brincadeira no desenvolvimento infantil. Nessa mesma
perspectiva, podemos considerar que uma mao de tinta estaria vinculada ao que Vigotski (2008,
2018) nomeia como atividade reconstituidora ou reprodutiva, isto é, uma atividade vinculada as
fungdes psiquicas superiores relacionadas a memdria e afetividade. Podemos afirmar que, ao passo
em que hd manutencgdo das experiéncias de vida anteriores a hospitaliza¢do, ha o favorecimento
da adaptacdo e da elaboragdo de novas situagdes que surgem, pois os elementos das experiéncias
podem ser agrupados de formas distintas, proporcionando, assim, novas situagdes ou novos
comportamentos. Dessa maneira, por exemplo, o adoecimento e, consequente, internamento,
situagdo que emerge repentinamente e que a crianga e familia precisem se adaptar, podem passar
a envolver aimaginagao e a fantasia, ressignificando, dessa forma, esse periodo tao dificil de ruptura
ao desenvolvimento infantil.

No ponto tangente as alteragdes provocadas na dinamica local e de funcionamento
hospitalar devido a pandemia do Covid-19, as quatro participantes afirmaram sobre a atuagdo
estar limitada, referindo-se ao local fisico e as possibilidades de levar brinquedos ou das criangas
receberem visitas, devido aos protocolos de higienizagao, bem como as restrigdes de possibilidades
de atendimento e atividades grupais.

A atuac¢ao multiprofissional na Pediatria Hospitalar

O nucleo de significagdo “a atuagdo multiprofissional na Pediatria Hospitalar” versa sobre
elementos que retratam a percepgdo sobre o trabalho multiprofissional e quais sdo os entraves neste
sentido, da mesma forma como profere sobre a comunicagao, a articulagdo e os encaminhamentos
internos ou externos para a rede setorial, além de mencionar possiveis tematicas para educagao
continuada.

Pino Verde acredita que a percepcdo da equipe multiprofissional sobre a atuagdo da
Psicologia, por muitas vezes, é equivocada. Ela assegura isso quando diz que: “a sensag¢do é assim,
a equipe ndo sabe muito bem como lidar com aquela situagdo, ndo sabe exatamente o que ta
acontecendo, ai pede socorro porque a crianga ta chorando, ai é Psicologia né?” (SIC). Nesse
sentido, revela, em seu discurso, a incompreensdo do papel e da atuagao do profissional psicélogo,
atribuindo a este apenas a fun¢do de “conten¢ao” do choro ou de emogles que, aparentemente,
possam transparecer em demasia. Pino Amarelo, nitidamente, corrobora com a informacdo de
Pino Verde, quando traz em seu discurso a percepg¢ao de que a equipe espera “uma Psicologia da
contengao” (SIC), referindo-se a uma atuagdo que contenha o choro e a agitagdo.

Nessa 6tica, Wendling et al. (2019) pontuam que, quando ha o desejo pelo silenciamento de
choro ou agitagdo de uma crianga, os profissionais devem se atentar para a necessidade de voltar o
olhar para esses comportamentos colocados como disfuncionais, por serem, as vezes, os meios de
comunicacdo e expressdo da crianca/individuo internado.

Pino Verde afirmou que as solicitagGes para atendimentos psicoldgicos, muitas vezes, se
reduzem ao desejo dos profissionais de que a crianga ou a familia sejam escutados, asseverando
este pensamento através da fala: “muitas vezes sao intervencgdes tao simples, né? Que eu acho que
qualquer pessoa pode oferecer uma escuta breve” (SIC). Nesse sentido, ela revela as dificuldades
da equipe se dispor a conversar com a familia e paciente, apenas focando no adoecimento e nos
procedimentos interventivos que deveria fazer, desconsiderando a necessidade de promover a
integralidade da saude.
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Pino Azul exemplificou que, em alguns momentos, foi solicitada, também, para ampliagdo
de hordrio de visita, porque a crianga estava sentindo muita falta da familia. Entdo, diante dessa
demanda, a Psicologia emergiu como necessaria para realizar uma entrevista com a familia, saber
quem da familia poderia ficar mais tempo com a crianga para que a crianga/paciente ndo sofresse
mais tantos impactos emocionais e psicoldgicos por conta de uma internagdo de longo prazo. Essa
é uma outra intervengdo que foi atribuida, pela equipe, como exclusiva da Psicologia, mas, que, no
entanto, poderia ser realizada por qualquer profissional da equipe.

Albuquerque (2019) relata sobre a incipiente inser¢cdo de psicdlogos em equipes
multiprofissionais de saude no contexto hospitalar. Por esse motivo e por avaliar que os psiclogos
hospitalares vivenciam realidades distintas e multifacetadas pela prépria dinamica singular
do hospital, a autora alega que os psicélogos ancoram os seus atendimentos e interveng¢des
psicoterapicas em multiplos modelos tedrico-clinicos. Portanto, conforme o entendimento de
Albuquerque (2019), essa variedade de teorias que rege o fazer hospitalar leva a uma confusdo
a respeito da funcdo que o psicdlogo deve ocupar em uma equipe. Auxiliando essa discussao,
Doca e Costa Junior (2011) evidenciam a caréncia de uma “definicdo operacional das intervengdes
psicolégicas” (p.85), pois acreditam que a padronizagdo de termos facilitard as relagdes
comunicacionais, tanto entre grupos de psicélogos como em equipes de saude.

Essa dificuldade na comunicacgdo foi revelada por Pino Verde na hora do boletim médico, em
que ela diz que ha uma falta de cuidado para passar as informagdes aos responsdveis. Desse modo,
argumenta que era, também, atribuido ao servico de Psicologia o “traduzir” o boletim médico para
as familias, o que é comentado por Almeida (2000 conforme citado por CACHAPUZ, 2006) como
uma ampliagdo do papel do psicélogo, uma atuagdao como mediador ou facilitador do didlogo entre
os saberes da equipe interdisciplinar. Pino Verde faz o contraponto, informando que acredita que
deveria haver mais trocas da opinido do profissional psicélogo com a equipe, de maneira que a
equipe deveria aceitar ou dialogar sobre as sugestGes para uma melhor condugdo do tratamento
no ambiente hospitalar.

Nesse sentido, Azevédo e Santos (2011) versam sobre a importancia de haver uma partilha
de informagGes entre a equipe de saude, pois acreditam que isso proporcionard a compreensao
de comportamentos emitidos e o acompanhamento da evolugdo dos casos. Os autores, ainda,
sublinham a necessidade e relevancia de um contato respeitoso e empatico dos profissionais com
o paciente. Neste sentido, conforme Silva et al. (2012), a atuagdo do psicélogo junto a equipe inter
ou multiprofissional é de fundamental importancia por estar vinculada a promogdo de saude, bem-
estar e pela oferta de ambiente que preconize e priorize em suas ag¢les a integralidade da crianga
hospitalizada.

Em alguns momentos, referente a atuagdo em equipe multiprofissional, a discussdo também
perpassou pela articulagdo e encaminhamentos internos (no hospital) ou encaminhamentos para a
rede setorial. Desse modo, Pino Amarelo e Pino Vermelho exemplificaram alguns casos de violagdo
de direitos, de maneira que o setor de Psicologia se torna responsavel pela escuta e acolhimento da
crianga e, em casos de suspeita de abuso/violéncia fisica ou sexual, a psicdloga orientava a equipe
a comunicar a crianga todo o procedimento que fosse fazer.

Para além dessas orientagGes entre equipe, também, é realizada uma comunicagdo com a
rede socioassistencial para os devidos encaminhamentos e garantia do cuidado efetivo a paciente/
familia. Pino Vermelho exemplifica que, em outras situagdes, quando hd reconhecimento de
necessidade de acompanhamento fora da rede hospitalar, em termos de satide mental ou saide
fisica, sdo realizados encaminhamentos externos.

Para isso, portanto, podemos assegurar que, para além da pluralidade de conhecimentos
acerca da Psicologia Hospitalar, os profissionais atuantes devem ampliar e integrar saberes que
envolvem diferentes dreas como saude, direito, educagdo e assisténcia social. (CACHAPUZ,
2006). E no que diz respeito aos atendimentos internos, a psicdloga diz ter experenciado mais
encaminhamentos em casos de 6bito, nos quais precisou direcionar e orientar os familiares para os
setores internos da rede hospitalar.
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O desenvolvimento infantil e as correlagées com a brincadeira

O nucleo de significacdo que envolve o desenvolvimento infantil e as correlagdes com a
brincadeira trata de uma discussao sobre compreensdo da infancia e processos de desenvolvimento,
bem como a ocorréncia do brincar. Pino Verde revela que o desenvolvimento infantil possui
caracteristicas muito peculiares e préprias. Essa avaliagdo condiz com o que é apontado pelo
Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) quando esclarece e justifica a prioridade que deve ser
dada a crianca em qualquer situagdo. Na legislagdo, portanto, considera-se que estamos retratando
sobre “pessoas em condi¢do peculiar de desenvolvimento” (BRASIL, 1990).

Além disso, chamamos a atengdo para a correlagdo que Vigotski (2008) indica entre
desenvolvimento infantil e brincadeira, propondo que possamos compreender a brincadeira a
partir das necessidades e dos impulsos afetivos que a crianga tem. Mediante a compreensdo de
que as criangas, em torno do seu desenvolvimento etario e cognitivo, passam de um estagio para
outro, adquirindo maturagdo, ha também mudancas no que diz respeito aos motivos, impulsos e
necessidades para a brincadeira.

Em concordancia com Vigotski (2008), Pino Verde pontua a necessidade de que a profissional
atuante na Pediatria seja cautelosa e busque sempre identificar as necessidades da crianca e o
que elas estdo desejando expressar através do comportamento e das falas que tém. Pino Verde
da importancia ao uso de recursos ludicos, uma vez que considera que, a partir da ludicidade,
consegue obter as percepcdes reais de cada crianca. Nesse sentido, ela fala que “as criangas sao
inteligentissimas, sdo grandiosas assim, num mundinho, na realidade delas, acho que a gente tem
muito a aprender com elas [...]" (SIC). Pino Vermelho, também, defende a importancia dos recursos
lidicos e da existéncia da brincadeira.

Ao elucidar sobre as brincadeiras, Pino Amarelo informa que, em momentos sequentes a
avaliagdo, também utiliza recursos, como cartilha, em que, através da histdria da turma da Monica,
consegue comunicar sobre doengas, como a diabetes. Podemos abordar sobre esses materiais como
mediadores ludicos para uma intervengdo psicoldgica no contexto de hospitalizacdo pediatrica. As
cartilhas, assim como os desenhos ou outros recursos, proporcionam uma comunicagdo mais ludica
entre emissor e receptor (DIB; ABRAO, 2013).

PinoVerde atribuiimportanciaavalorizacdo de todo o conhecimento que as criangas possuem,
ou seja, considera necessario ter a compreensdo de que a aprendizagem da crianga estd relacionada
com as experiéncias que ela tem, protagonizando-a no seu processo de desenvolvimento. Dessa
maneira, a brincadeira converge na potencializacdo do desenvolvimento infantil, estimulando
evolugGes que vao para além dos comportamentos habituais (VIGOTSKI, 2008).

Nesse sentido, Pino Amarelo avalia a necessidade de estimulacdo nos contextos em que a
crianga esta inserida, fazendo uma correlagdo com a hospitalizagdo, de modo que julga que esse
ambiente, por si s6, apresenta algumas privacdes. Dessa forma, considerando que havera privagdo,
ela avalia que o desenvolvimento pode ser potencializado de outras formas. Pimenta (2017)
aponta que poucas vezes as criangas sao estimuladas em momentos de adoecimento, no entanto,
considera que algumas estimulagées podem ocorrer por meio da atividade de estudo, por meio de
atividades ludicas (estruturadas ou ndo) ou por meio da arteterapia.

Pino Verde considera indissocidvel a brincadeira, a infancia e o processo de desenvolvimento
humano. Sobre essa questdo, pondera que a brincadeira se apresenta para as criangas como uma
das formas de comunicagdo, de expressdao mais natural. Ela retrata que a brincadeira no hospital se
constitui como ferramenta para mediar a expressao do que a crianga sente, estando no contexto
hospitalar. Quanto a mediacgdo da brincadeira, propde que: “Se vocé quer fazer um trabalho efetivo
com uma crianca a via é essa, eu acho que € isso, a via é o brincar, é o ludico, a brincadeira, é o faz-
de-conta.” (SIC).

Nessa Otica que envolve a brincadeira, Pino Amarelo revela humanizagdo da brincadeira,
quando assegura que, antes de propor o brincar, realiza uma investigagdo sobre o que a crianga
gosta, se ha preferéncia por personagens e que, ainda, utiliza o “super poder” (SIC) com as criangas,
fazendo aqui referéncia aos interesses e motivos da crianca, que Vigotski (2008) sublinha como
fundamentais para o foco de quem acompanha e trabalha com criangas. Sobre o “super poder”,
a psicologa revela que esse é um dos recursos mais interessantes na Pediatria Hospitalar, pois

219

Revista Humanidades e Inovagdo - ISSN 2358-8322 - Palmas - TO - v.10, n.02



Humanidades

&’ Inovacao

consegue conhecer e adentrar mais ao universo de cada crianga que serd atendida por ela.

Pino Vermelho exemplificou, também, o uso de recursos de desenho e escrita, pois eram
recursos mais possiveis de serem utilizados e trabalhados no leito. No entanto, revela que, em
um momento, havia uma caixa lidica dentro do hospital com brinquedos plasticos (passiveis de
higienizacdo), lapis, brinquedos de montagem, quebra-cabegas e animais. Ao exemplificar sobre
essa caixa ludica, Pino Vermelho assegura que era uma das formas de humanizar a pediatria,
tornando o ambiente mais colorido e infantil, ou seja, levando alguns estimulos para essa crianga
que estava com restri¢des e proporcionando a elaboragao de novos processos de desenvolvimento
e aprendizado de novas habilidades. (VITORINO; LINHARES; MINARDI, 2005)

Consideragoes Finais

Neste artigo, com o propdsito de apresentar uma investigagao acerca da atuagdo do psicélogo
em Pediatria Hospitalar e da concepgdo desses profissionais sobre o desenvolvimento infantil e
a brincadeira, apresentamos uma pesquisa sobre criangas realizada em um Hospital Estadual do
Sudoeste da Bahia.

Diante dos significados produzidos e apresentados pelas entrevistas, constituimos 0s nossos
préprios sentidos, apreendidos ao longo da nossa pesquisa, correlacionando-os com a literatura
pautada na Psicologia Hospitalar e ancoradas na Psicologia Histdrico-Cultural. Desse modo,
quanto a amplitude do fazer psicoldgico na Pediatria Hospitalar, ressaltamos os sentidos do fazer
profissional permeados pela atuagdo, desde o acolhimento e admissdo do paciente, perpassando
pelas interagdes entre equipe e percorrendo todo o acompanhamento ao paciente e sua familia.

Nesse sentido, enfatizamos que as intervengdes psicoldgicas estdo presentes desde a coleta
de informagdes (histdrico de vida da crianga, nuances prdprias do processo de desenvolvimento,
aspectos das condi¢des proprias da dinamica familiar, capacidade de compreender o adoecimento
e os procedimentos hospitalares) até o planejamento para tornar o ambiente mais propicio ao
desenvolvimento infantil, culminando, assim, no foco assistencial ao paciente e a sua familia, que
podem ocorrer de maneira individual e até mesmo coletiva.

Comiisso, constatamos que ha uma auséncia de sistematiza¢do do fazer psicoldgico que pode
se justificar pela variabilidade da rotina e imprevisibilidade diante de atividades que demandam
atengdo psicoldgica no hospital, ou seja, verificamos que o fazer psicoldgico das profissionais
é constituido ou confundido pela disponibilidade para fazer o que forem demandadas, o que
significaria para nds uma inviabilizagdo ou mesmo uma invisibilidade desse fazer.

No que tange ao ambiente hospitalar e suas especificidades, revelamos, em maior parte, as
peculiaridades de aspectos fisicos, concretos e que contenham uma maior estruturagdo direcionada
para o universo infantil. No entanto, ao passo em que se nota a auséncia de uma estrutura ludica,
divertida, com recursos brincantes disponiveis, é emergida a necessidade de inclusdo da brincadeira
de modo mais fluido e que reverbere as possibilidades envolvidas no processo criativo desde a
transformagdo de objetos disponiveis, como os materiais hospitalares, a criagdo de brincadeiras
imaginativas, que envolvam fung¢des simbdlicas, pensamentos mais abstratos. Constatamos,
conjuntamente as psicdélogas, a modificacdo da rotina anterior a hospitalizacdo, o que implica a
apreensdo de sentido sobre aimportancia dada ao brincar como forma de resgatar a rotina anterior
e como forma de validagdo e expressdo de sentimentos das criangas.

Com relagdo a atuagdo multiprofissional na Pediatria Hospitalar, apontamos os impactos
de um trabalho realizado em equipe e a necessidade de compreensdo sobre cada profissdo, de
um modo em que, por vezes, a Psicologia aparece inviabilizada pela falta de compreensdo do fazer
perante outros profissionais. Sendo, assim, percebemos, ao longo do tempo e pelo que a literatura
nos apresenta, que a Psicologia vem sendo acoplada as equipes de satde diante da compreensao de
que esta profissdo, ao tratar questdes emocionais, possibilita a efetivagdo para um cuidado integral
aos pacientes. E extremamente necessaria, no entanto, uma partilha de informagdo, para que a
inviabilizacdo pela falta de compreensdo nao se transforme ou tenha a possibilidade de fortalecer
uma invisibilidade da Psicologia, ciéncia e profissdo essencial para a assisténcia a satde.

No nucleo concernente ao desenvolvimento infantil e as correlagdes com as brincadeiras,
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pontuamos o brincar para além de ser um direito estabelecido nas diretrizes estatutdrias que
regem a infancia e a adolescéncia. Trazemos, ainda, o brincar enquanto forma propulsora do
desenvolvimento, tendo em vista a ocorréncia desse brincar de modo a legitimar o protagonismo
da crianca sobre a sua condi¢do de desenvolvimento, que, por ora, pode aparentar estar em
restricdo fisica pelo ambiente, mas que pode ser estimulada e protagonizada nos niveis cognitivo,
social e relacional.

A brincadeira, na vivéncia de hospitalizacdo, pode, entdo, servir como ferramenta aliada
ao desenvolvimento, como ferramenta de criagdo e manutenc¢do de vinculo e como ferramenta
comunicacional sobre os desejos afetuosos, sendo um elemento necessario e potente para o
trabalho acerca do desenvolvimento infantil.

A partir de todo o estudo realizado, entendemos a necessidade de contribuir para uma
melhor relagdo da crianga com o seu processo de adoecimento e, consequente, promogao de
saude. Portanto, ancoradas em RevisGes de Literatura, dos dados apreendidos das entrevistas, da
fundamentacao vigotskiana e inspiradas na obra de Morais et al. (2019), elaboramos um protocolo
de acolhimento e acompanhamento que podera auxiliar a hospitalizagao infantil de maneira e
estimular e potencializar o desenvolvimento infantil, através de brincadeiras. Acreditamos, assim,
que o protocolo contribuird com a saude (mental) das criangas hospitalizadas e podera funcionar
como a sistematizagdo do fazer psicolégico do Hospital. Do mesmo modo que, acreditamos que
este artigo poderad trazer contribuicdes cientificas para a Psicologia Pedidtrica Hospitalar, bem como
aos estudos sobre as multiplas infancias.
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