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ARTIGO ORIGINAL

The influence of playful activities
on children’s anxiety during the preoperative period
at the outpatient surgical center

A influéncia da atividade ludica sobre a ansiedade da crianca
durante o periodo pré-operatdrio no centro cirtrgico ambulatorial

Fernanda Seganfredo Weber*

Resumo

Objetivo: Verificar a influéncia das atividades lUdicas realizadas
durante o pré-operatdrio sobre a ansiedade de criangas participantes
do projeto de recreagdo terapéutica desenvolvido no Centro Cirtrgico
Ambulatorial (CCA) do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, Porto Alegre
(RS).

Métodos: Para a realizagdo do estudo, foi aplicada a Escala de An-
siedade Pré-operatdria de Yale modificada (modified Yale Preoperative
Anxiety Scale, mYPAS) em 50 criangas de 5 a 12 anos submetidas a
procedimentos médicos no CCA. As criangas foram divididas em dois
grupos: grupo recreagdo (participou de intervengdes ludicas na sala de
recreacao) e grupo controle (ndo participou de interveng@es lidicas). A
ansiedade foi mensurada através da escala mYPAS em dois momentos:
logo que os individuos chegaram ao CCA (minuto 0) e 15 minutos apds
a primeira medida.

Resultados: Os resultados mostraram que, logo ao entrar no CCA,
os pacientes ndo apresentaram diferengas significativas com relagdo a
ansiedade, sendo os valores elevados. No entanto, apds 15 minutos de
espera ou intervengdo, as criangas do grupo recreagdo diminuiram a
ansiedade, e as do grupo controle permaneceram ansiosas.

Conclusdes: Durante o periodo pré-operatdrio, criangas que
participam de atividades ludicas na sala de recreagdo diminuem a sua
ansiedade em comparag&o aquelas que somente ficam na sala de espera
pelo menos durante 15 minutos.

J Pediatr (RioJ). 2010,86(3):209-214: Crianga, ansiedade, atividade
ltdica, pré-operatorio.

Introdugao

A ansiedade é definida como um conjunto de manifestacGes
que podem serdivididas em estado e trago. Ansiedade-estado
é uma condicdo emocional transitéria que varia de intensi-
dade e grau o tempo todo; ja ansiedade-trago é o traco de
personalidade que permanece relativamente estavel!. Estudos
apontam que, durante o periodo pré-operatorio, a ansiedade
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é caracterizada por sentimentos de tensdo, nervosismo,
preocupacdo, angustia e estresse psicoldgico?:3. Ela parece
estar presente em grande parte dos pacientes submetidos
a procedimento cirurgico pediatrico, podendo se manifestar
através de um comportamento que expresse medo, tremor,
panico, choro ou agitagdo2:4.5.
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A ansiedade proporcionada pelo ambiente hospitalar, em
conjunto com o procedimento cirdrgico, pode ser prejudicial
durante o periodo pré-operatério, pois podera afetar o de-
senvolvimento cognitivo, social e afetivo, além de aumentar
as condutas negativas no periodo pds-operatério da crian-
cab-8, A experiéncia negativa da crianca durante o periodo
que antecede a cirurgia podera ocasionar alguns disturbios,
como alimentares e de sono, e uma série de mudangas de
atitude por alguns dias®. Embora existam tantos disturbios
negativos, as reagdes frente a cirurgia podem também ser
positivas, quando proporcionam autoconhecimento e conse-
quente amadurecimento frente a esse tipo de situagao, tanto
da crianga quanto do seu acompanhantel0,

Foi realizado um projeto operacional dirigido pelo Servigo
de Recreacdo Terapéutica no Centro Cirurgico Ambulatorial
(CCA), de junho de 2004 a dezembro de 2007, no Hospital de
Clinicas de Porto Alegre (HCPA), Porto Alegre (RS). Pode-se
dizer que foi diferenciado dos informativos e educativos mais
conhecidos, pois teve como objetivo principal proporcionar
um ambiente que oferecesse alegria, conforto e bem-estar
ao paciente e seu acompanhante durante a espera, com
uma abordagem lItdica. Foi escolhido o trabalho ludico, pois
ele instrumentaliza a crianca mediante seu carater sim-
bélico para a resolugcdo de problemas de ordem imediata
ou remota, bem como facilita a comunicagdo com os seus
iguais e com o meio em que estd inserida®. Desta forma, a
crianga tem a possibilidade de enfrentar os seus medos com
brincadeiras e jogos e também colaborar com a equipe que
esta Ihe atendendo, deixando-os realizar os procedimentos
e respondendo quando questionada.

No ambiente hospitalar é possivel caracterizar a brin-
cadeira como terapéutica, pois tanto brincar quanto jogar
auxilia na promogdo do bem-estar, sendo indispensavel a
salde fisica, intelectual e emocional do ser humano®. Tendo
em vista essa importancia, em 2005 foi criada no Brasil a
Lei n® 11.104, a qual obriga os hospitais publicos e privados
que tenham servigos de internagdo pediatrica a instalarem
brinquedotecas para as criangas hospitalizadas!!. A sala de
recreacao na qual foram desenvolvidas atividades ludicas
caracterizava-se como uma brinquedoteca, pois dispunha de
varios jogos e brinquedos a escolha da crianga. A presenca
de tantos objetos que podem ser manipulados livremente faz
com que o paciente se identifique com o local, aproximando-o
da sua realidade. Portanto, é de grande importéncia, pois a
ansiedade causada pelo impacto com o ambiente hospitalar
parece diminuir dentro desse espago.

Poucos estudos preocupam-se em relacionar ansiedade,
atividades Iudicas e cirurgia com o objetivo de proporcionar
maior cuidado e equilibrio emocional para a crianga. Portanto,
a presente pesquisa teve por objetivo verificar a influéncia
das atividades ludicas realizadas durante o pré-operatorio
sobre a ansiedade de criangas participantes do projeto de
recreacdo terapéutica desenvolvido no CCA do HCPA.

Métodos

ApOs aprovacgdo desta pesquisa pelo Comité de Etica do
HCPA em maio de 2007, foi realizado um ensaio clinico rando-
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mizado. Os responsaveis pelos pacientes foram previamente
avisados sobre a realizacdo da pesquisa e permitiram sua
participagao assinando um termo de consentimento livre e
esclarecido. Foram incluidas na pesquisa criancas de 5 a 12
anos que realizaram procedimentos cirdrgicos no CCA do
HCPA no turno da manha nos meses de julho a setembro
de 2007. Como critério de exclusdo, foram considerados uso
de medicamentos ansioliticos e tempo de espera menor de
15 minutos.

Durante o periodo de coleta, foram realizados os seguintes
procedimentos médicos no CCA: adenoidectomia, amigda-
lectomia, laringoscopia, bidpsias de medula dssea, pungdo
lombar, quimioterapia intratecal, retirada de cateter, colo-
cacdo de cateter, colonoscopia, endoscopia, cirurgia plastica
e de estrabismo. Todos necessitavam de anestesia geral e,
no momento da sua realizagdo, um acompanhante poderia
ficar com o paciente na sala de cirurgia. Ressaltamos que
durante o periodo de espera, apesar de estarem no local por
diferentes motivos, os individuos tiveram o mesmo modelo
de atendimento médico.

Para caracterizagdo da amostra, foi aplicado um questio-
nario sobre informagdes pessoais do paciente ao responsavel.
Para arealizagdo das observagdes, as criangas foram divididas
em dois grupos de acordo com a ordem de chegada no CCA.
As criangas do grupo controle (GC) foram observadas em
dois momentos: logo que entraram no CCA (minuto 0) e 15
minutos apds a primeira medida (minuto 15), no mesmo
local de espera. As criangas do grupo recreagdo (GR) foram
também observadas em dois momentos: logo que entraram
no CCA (minuto 0) e 15 minutos apds a entrada na sala
de recreagao (minuto 15). Quem observou as criangas foi
sempre a mesma pessoa, assim como quem as auxiliou nas
atividades ludicas.

As atividades na sala de recreacdo foram realizadas
em grupos de, no maximo, quatro criangas de acordo
com a vontade delas e os materiais disponiveis. Nessa
sala, havia jogos, brinquedos, livros, gibis, materiais para
desenho (folhas, caneta hidrocor, lapis de cor, giz de cera,
régua, lapis e borracha), filmes e televisdo. Para medir o
nivel de ansiedade, foi aplicada a Escala de Ansiedade Pré-
operatdria de Yale modificada (modified Yale Preoperative
Anxiety Scale, mYPAS) traduzida para o portugués e ja
utilizada para avaliar a ansiedade em criangas brasileiras
no estudo de Guaratini et al.12, A mYPAS é uma escala
de observacdo que contém 22 itens divididos em cinco
categorias: atividade, vocalizagbes, expressao emocional,
estado de consciéncia e uso dos pais. O escore varia
de 23-100, sendo obtido através da escolha do numero
correspondente a conduta da crianga com relagdo a cada
categoria. Foram consideradas criangas ansiosas aquelas
que tiveram escore maior do que 30.

Esse instrumento é validado para medir a ansiedade de
criangas durante o pré-operatorio e ja foi utilizado em diversos
estudos para medir o nivel de ansiedade no pré-cirlrgico e
sua relacdao com intervengdes com brinquedos3, videogamess,
presenca de palhacgos!?, brincadeira de médico e filmes?.
Porém, ndo foi encontrado nenhum trabalho brasileiro com
a proposta do presente artigo.
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Andlise estatistica

Foi realizada analise estatistica descritiva de distribuicéo
de frequéncia e mediana, pois se tratam de varidveis ndo
continuas. Posteriormente, procedeu-se a comparagdo dos
valores da escala de ansiedade entre os grupos e entre os
minutos através do teste ndo-paramétrico U de Mann-Whitney.
As analises foram realizadas com auxilio do software SPSS
14.0, e o nivel de significancia considerado foi p < 0,05.

Resultados

No total, foram observadas 50 criancas (média de idade
8,4+2,15); destas, 25 eram do GC e 25 do GR, 22 eram
meninas e 28 eram meninos.

Os dados coletados através do questionario estdo presen-
tes na Tabela 1. Ao analisar a diferenga entre os sexos e o
nivel de ansiedade nos escores da escala, ndo foi constatada
diferenca significativa entre eles (p > 0,05).

Tabela 1 - Dados do questionario e caracteristicas da amostra

Caracteristicas Frequéncia, n (%)

Idade
5-12 50 (100)
Sexo
Feminino 22 (44)
Masculino 28 (56)
Acompanhante
Mae 36 (72)
Pai 6 (12)
M3e e pai 3(6)
Outros 5 (10)
Ja estiveram no CCA?
Sim 25 (50)
N&o 25 (50)
Ja estiveram na recreacgdo do CCA?
Sim 19 (38)
N&o 31 (62)

CCA = Centro Cirurgico Ambulatorial.

Os dados coletados através da mYPAS podem ser visua-
lizados na Tabela 2. No minuto 0, o GR apresentou mediana
de 38,32, e no minuto 15 ela diminuiu significativamente
(p = 0,00) para 23,32. Ja o GC, no minuto 0, apresentou
mediana de 41,66, e no minuto 15 ela aumentou para 46,66,
porém ndo foi uma mudanca significativa (p = 0,44). E pos-
sivel visualizar esses resultados na Figura 1.

O ponto de corte da escala é igual a 30, ou seja, criangas
abaixo de 30 ndo sdo consideradas ansiosas, e acima de 30
sao consideradas ansiosas. Foi visto que, no minuto 0, 28%
das criancas do GR ndo estavam ansiosas e 72% estavam
ansiosas. Apds 15 minutos na recreacdo, 92% das criangas
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Tabela 2 - Mediana dos valores obtidos através da observagédo
utilizando a mYPAS nos minutos O e 15 para os grupos
recreagdo e controle

Grupo/minuto Mediana
Grupo recreagao
Minuto 0 38,32
Minuto 15 23,32%
Grupo controle
Minuto 0 41,66
Minuto 15 46,66*

mYPAS = Escala de Ansiedade Pré-operatdria de Yale modificada (modified
Yale Preoperative Anxiety Scale).

* Valores significativamente diferentes (p = 0,00) entre o grupo recreagao e o
grupo controle.

50 46,7 *
45 41,7

40 38,3
35
30
25 23,3
20
15
10

mYPAS

GC GR

] Minuto 0 I Minuto 15

GC = grupo controle; GR = grupo recreagdo; mYPAS = Escala
de Ansiedade Pré-operatéria de Yale modificada (modified Yale
Preoperative Anxiety Scale).

*p<0,01.

Figura 1 - Mediana dos valores coletados na mYPAS, no minuto
0 e no minuto 15 dos grupos controle e recreagdo

passaram a ndo apresentar ansiedade e somente 8% ainda
apresentavam ansiedade. No GC, foi visto que, no minuto
0, 12% das criancas nao estavam ansiosas e 88% apre-
sentavam ansiedade. Apds 15 minutos na sala de espera,
apenas 16% das criangas ndo estavam ansiosas e 84% ainda
apresentavam ansiedade.

Através da aplicacdo do U de Mann-Whitney, pode ser
visto que, no minuto 0, ambos os grupos apresentavam
niveis semelhantes de ansiedade, ou seja, ndo havia dife-
renca significativa entre eles. Apds a intervengdo, houve
diferenga significativa entre os grupos, sendo que o GR
mostrou menores valores de ansiedade. Esses resultados
sdo apresentados na Tabela 3, na qual é possivel verificar a
diferenca entre os grupos apos os 15 minutos de espera ou
intervencdo ludica.

Discussao

Durante o periodo que antecede a realizagdo de uma
cirurgia, a crianga pode sentir medo, tristeza, ansiedade,
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enfim, ela tende a passar varias emogGes em poucos mi-
nutos*. Através dos dados coletados no CCA relacionados a
ansiedade, foi possivel verificar que ela estava presente em
mais da metade dos individuos. No periodo pré-operatorio,
a ansiedade é caracterizada por sentimentos subjetivos de
tensdo, nervosismo, angustia e medo derivados de antecipagao
de perigo, de algo desconhecido ou estranho?:13,

Tabela 3 - Numero de criangcas que se apresentavam ansiosas
ou nao, de acordo com o ponto de corte de 30 da

mYPAS
Até 30 Mais de 30
(nao ansiosas) (ansiosas)
Grupo/minuto n (%) n (%)
Grupo recreagao
Minuto 0 7 (28) 18 (72)
Minuto 15 23 (92)* 2 (8)*
Grupo controle
Minuto 0 3(12) 22 (88)
Minuto 15 4 (16)* 21 (84)*
Total
Minuto 0 10 (20) 40 (80)
Minuto 15 27 (54) 23 (46)

mYPAS = Escala de Ansiedade Pré-operatéria de Yale modificada (modified
Yale Preoperative Anxiety Scale).

* Valores significativamente diferentes (p < 0,05) entre os grupos controle e
recreagao.

Segundo Bar-Mor, as respostas da crianga ao processo
cirdrgico dependem do estagio de desenvolvimento (emocio-
nal e cognitivo), das experiéncias prévias, dos mecanismos
de enfrentamento, do significado da doenga ou estado de
salide e da percepcdo e interpretacdo que a crianca tem dela
e dos sentimentos e sensacdes despertados pelo ambiente
hospitalar®. Desta forma, acredita-se que o ambiente e as
sensacles que este desperta no individuo tenham grande
influéncia sobre a ansiedade dos pacientes. Isso pode ser
visto no minuto 0, no qual o GC e o GR apresentaram médias
elevadas de ansiedade.

Além da mudanca externa, existe também o preparo in-
terno da crianga para compreender todo o processo cirlrgico.
O CCA era desconhecido por 50% das criangas; sendo assim,
metade delas estavam passando por uma experiéncia nova.
Estas poderiam apresentar ansiedade por estarem frente
a algo desconhecido, que ndo se sabe se é bom ou ruim,
se trara dor ou ndo. Ja a outra metade poderia apresentar
ansiedade, pois conhece os incOmodos e os riscos que esta
correndo com os procedimentos.

A ansiedade pode ser desencadeada por qualquer fator que
interfira nas necessidades humanas basicas de alimentacao,
ar, conforto e seguranga e pode ser manifestada por sintomas
de cada categoria: fisioldgicos, emocionais e cognitivos4.15,
Considerando isso, é possivel concluir que, no periodo pré-
cirlrgico, a ansiedade dos individuos também pode ter sido
ocasionada pelo jejum de 8 a 12 h ao qual o paciente foi
submetido; pelo desconforto que pode ter sentido por estar
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em um lugar estranho e com roupas diferentes (aventais e
sem as roupas intimas); e pela inseguranga gerada ao pensar
no risco que acreditam estar correndo ao realizar procedimen-
tos que necessitam de anestesia. Varias das causas citadas,
nao necessariamente uma, mas a associacdo delas, podem
justificar os niveis elevados de ansiedade encontrados em
80% das criangas da amostra no minuto 0.

Permanecendo no mesmo local em que entraram no CCA,
apds 15 minutos, das 25 criancgas do GC, 21 ainda apresen-
tavam niveis elevados de ansiedade, mostrando também
um aumento significativo. Dos 25 individuos que foram para
a sala de recreacdo durante 15 minutos, 22 apresentaram
menores valores na escala de ansiedade. Acredita-se que, ao
deixar o ambiente um pouco mais familiar para o individuo,
pelo menos com alguns objetos conhecidos, o paciente se
sinta mais a vontade e, consequentemente, sua ansiedade
diminual®. Ja o contrario, permanecer em um ambiente sem
nenhum atrativo, junto com outros pacientes adultos, parece
impossibilitar a diminuigdo da ansiedade na crianga.

Além do ambiente, que por si s6 parece ser tranquilizador,
a sala de recreacdo contava com a realizagdo de atividades
|Gdicas, disponibilizando as criancas brinquedos, livros para
ler ou colorir, gibis, jogos, televisdo e DVD. Segundo Car-
valho & Begnis, recursos ludicos no contexto hospitalar tém
se mostrado catalisadores no processo de adaptagao das
criancas'®. No trabalho de Lindquist, o brinquedo é utilizado
como um recurso capaz de proporcionar as criangas ativi-
dades estimulantes e divertidas, mas que tragam calma e
segurancgal’. E exatamente com esses intuitos que se utiliza
o brinquedo nas atividades, tanto para adaptar a crianga
rapidamente ao meio, quanto para tranquiliza-la.

Acredita-se que a interagdo das criangas com os ma-
teriais e a estagiaria presentes no local também colaborou
para a diminuigao da ansiedade, pois pesquisas feitas com
interacdo ludica na prépria sala de espera, sem o ambiente
favoravel, apresentaram diminuicdo da ansiedade seme-
|hante3,8,10,14,18_

Os primeiros modelos de programas especificos para as
criangas que fariam cirurgia no hospital apareceram nos anos
19704. Nestes, a crianga tinha uma visdo prévia da anes-
tesia e cirurgia através de videos ou teatros de fantoches.
Mais tarde, na década de 1980, a literatura mostrou que
ndo bastava somente a crianca olhar, ela também precisava
interagir durante o pré-cirirgico para que a reducdo desses
sentimentos angustiantes fosse mais efetiva, o que se con-
firma com os resultados apresentados?8.

Kain et al. realizaram uma pesquisa comparando trés
programas de preparagdo pré-operatoéria: no primeiro, a
crianga fazia uma visita a sala de cirurgia e recebia infor-
magcodes; no segundo, a crianca visitava a sala de cirurgia e
assistia a um video; e no terceiro, a criancga visitava a sala
de cirurgia, assistia a um video e tinha uma interacdo com
bonecos através da brincadeira de médico. Como resultado,
0s pesquisadores viram que, realizando o terceiro programa,
a crianga apresentava menor ansiedade enquanto estava na
sala de esperal8. Mais uma vez, aparece a interagdo como um
fator que diminui a ansiedade em criangas neste momento de
espera. Os resultados da presente pesquisa foram semelhantes
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aos de Golden et al., que mostraram que criangas que rece-
beram brinquedos durante o tempo de espera diminuiram os
niveis de ansiedade significativamente, ao passo que aquelas
que ndo receberam aumentaram esses niveis3.

Segundo Isayama et al., o Iidico se manifesta com maior
intensidade durante a infancia e a sua vivéncia é fundamen-
tal, pois representa um espago para o seu reconhecimento
enquanto sujeito que decide, tem autonomia, repensa agoes,
avalia e busca as alternativas criticas e criativas para os
problemas que surgem no cotidiano. Ele também pode ser
marcado pela exaltacdo dos sentidos e das emogdes, mis-
turando alegrias e angustias, relaxamento e tensdo, prazer
e conflito e liberdade e concessado!®. No pré-cirurgico, existe
esse confronto entre a atividade luidica e prazerosa e o medo
da realidade, pois no mesmo tempo em que a crianga brinca
e joga, ela estd dentro de um hospital esperando por um
procedimento que apresenta risco de morte.

Ao atribuir a crianca a decisdo da atividade que ela quer
realizar, a estagiaria atuante na recreagdo proporciona aos
pacientes a criagdo do mundo deles, onde as atividades
sejam relevantes para lidar com a situagdo pela qual estao
passando e as experiéncias lhe propiciem satisfagdo e pra-
zer. Desta forma, é possivel promover uma ressignificagao
do ambiente hospitalar, passando de lugar frio e solitario
para um lugar caloroso e divertido, contribuindo para uma
melhoria nas relagdes humanas e mudanca de paradigmas
geralmente presentes nas agles de atendimento hospitalar,
como a dualidade mente-corpo e o conceito de salde res-
trito ao aspecto bioldgico!®:20, Mesmo sabendo que estdo no
hospital, ao entrar na brinquedoteca, parece que o paciente
entra em um lugar encantado, abre um sorriso e corre para
pegar os brinquedos sem se preocupar com o0 que estd
acontecendo ao seu redor.

Justus et al. citam que o desafio da preparagdo pré-ci-
rargica é desenvolver estratégias dentro do desenvolvimento
cognitivo e emocional de cada crianga“. Tendo em vista que
todos somos individuos diferentes, ndo é possivel realizar
sempre a mesma atividade para entreter todas as criangas.
A estratégia de trabalho no CCA, entdo, era de oferecer
opcOes de atividades com os materiais presentes na sala de
recreacao condizentes com o desenvolvimento maturacional,
emocional e preferéncias dos pacientes. Através das ana-
lises estatisticas obtidas no trabalho, mostrando que o GR
diminuiu significativamente a ansiedade, é possivel concluir
que essa forma de trabalho, apresentando um profissional
ou estagiario que motive e encoraje as criangas para a rea-
lizagdo de atividades a sua escolha e participe das mesmas,
vem desenvolvendo resultados positivos no pré-operatoério.

Além do ambiente e da intervencdo ludica, existe tam-
bém a interacdo da estagidria com a crianca, o que pode
ter influenciado os resultados. Segundo Bersch, quando ha
envolvimento pessoal de adultos nas atividades do brincar
da crianca, essa experiéncia pode ser bastante significativa
para elas, constituindo-se em uma base sdélida a partir da
qual ela construird diversas outras relagdes®. Isso leva a
reciprocidade, equilibrio de poder e sentimento afetivo,
assim como a seguranca e confianga, que sdo importantes
neste momento.
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Para finalizar, pode-se dizer que a realizagao de atividades
Itdicas durante 15 minutos dentro de uma sala com recursos
materiais recreativos pode ser um meio para diminuicdo da
ansiedade em criangas durante o periodo pré-operatorio,
porém ndo se sabe por quanto tempo, pois segundo Bougére
a brincadeira parece ter efeito imediato, mas ndo a longo
prazo?l,

Conclusao

Com a realizagdo deste estudo, conclui-se que, durante o
periodo pré-operatorio, criancas que participaram de ativida-
des ludicas na sala de recreagdo diminuiram a sua ansiedade
em comparagao com aquelas que somente ficaram na sala
de espera pelo menos durante 15 minutos. Considerando a
relagdo estabelecida da ansiedade com as condutas negati-
vas no pds-operatdrio, devemos considerar este meio ludico
como uma forma de qualificar o atendimento hospitalar de
pacientes pediatricos que necessitem realizar procedimentos
meédicos cirurgicos.

E necessario dar importancia as relagdes estabelecidas
entre o paciente e o meio no qual ele esta inserido, mesmo
que sua permanéncia seja de apenas poucas horas. Tudo que
ocorre nesse periodo de tempo podera influenciar a criancga
positiva ou negativamente, podendo afetar seu desenvolvi-
mento. Para comprovar a eficacia desta forma de trabalho,
podem ser realizadas outras pesquisas com objetivos seme-
lhantes em mais hospitais.
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