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RESUMO

Objetivo: Investigar, na literatura nacional e internacional, o uso da terapia do riso junto as criangas hospitalizadas. Método: Revisdo
integrativa da literatura. As bases de dados pesquisadas foram MEDLINE®, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature,
PsycINFO®, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, Banco de Dados em Enfermagem — Bibliografia Brasileira
e indice Bibliogrdfico Espafiol em Ciencias de la Salud. Os termos utilizados identificados nos Descritores em Ciéncia da Saude e nos
Medical Subject Headings foram “terapia do riso”, “crianga”, “pré-escolar” e “crianga hospitalizada”, além das palavras-chave
“risoterapia”, “riso-terapia” e “riso terapia” em diferentes combinagdes. O recorte temporal foi de 10 anos, a partir de 2008.
Resultados: A amostra final para a analise foi constituida de 17 artigos, que foram organizados em trés categorias: Risoterapia como
estratégia para a diminuigdo da dor, do desconforto e do sofrimento; A diminuicdo do medo, do estresse e da ansiedade com a
risoterapia e O Impacto psicossocial da risoterapia na crianga hospitalizada. Conclusdo: Foi possivel perceber beneficios da terapia
que incluem diminui¢do da dor, do estresse e da ansiedade e mudangas emocionais e sociais. Salienta-se a importancia da tematica,
por meio da qual é possivel oferecer ao paciente pediatrico um cuidado integral e humanizado.

Descritores: Crianga Hospitalizada. Terapia do Riso. Revisdo. Enfermagem Pediatrica.

ABSTRACT

Objective: To investigate, in the Brazilian and international literature, the use of laughter therapy with hospitalized children.
Methods: An integrative literature review. The databases searched were MEDLINE®, Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature, PsycINFO®, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde, Banco de Dados em Enfermagem — Bibliografia
Brasileira and Indice Bibliogrdfico Espafiol em Ciencias de la Salud. The index terms used on Descritores em Ciéncia da Satide and
Medical Subject Headings were “laughter therapy”, “child”, “preschool” and “hospitalized child”, and the keywords “risotherapy” in
different combinations. The timeframe was 10 years, starting from 2008. Results: The final sample for analysis consisted of 17 papers,
organized into three categories: laughter therapy as a strategy to reduce pain, discomfort and suffering; Decreased fear, stress, and
anxiety with laughter therapy; and the psychosocial impact of laughter therapy on hospitalized children. Conclusion: Some observed
benefits from laughter therapy include decreased levels of pain, stress, and anxiety, as well as emotional and social changes. We
emphasize the importance of this theme since it provides pediatric patients with a comprehensive and humanized care.
Descriptors: Child, Hospitalized; Laughter Therapy; Review; Pediatric Nursing.

RESUMEN

Objetivo: Investigar en la literatura nacional e internacional el uso de la risoterapia con nifios hospitalizados. Metodologia: Revisién
integrativa de literatura. Las bases de datos establecidas fueron: MEDLINE®, Cumulative Indexto Nursing and Allied Health Literature,
PsycINFO®, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satude, Banco de Dados em Enfermagem — Bibliografia Brasileira
e indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud. Los descriptores utilizados identificados en los Descritores em Ciéncia da Satide
y Medical Subject Headings fueron: “terapia de la risa”, “nifio”, “preescolar” y “hospitalizado”, y la palabra clave “risoterapia” en sus
diferentes combinaciones. El plazo fue de 10 afios, a partir de 2008. Resultados: La muestra final para el analisis consistié en 17
articulos, agrupados en tres categorias: La risoterapia como estrategia para reducir el dolor, las molestias y el sufrimiento;
Disminucién del miedo, el estrés y la ansiedad con la risoterapia y El impacto psicosocial de la risoterapia en los nifios hospitalizados.
Conclusidn: Fue posible obtener beneficios de la terapia que incluyen disminucién del dolor, estrés, ansiedad y cambios emocionales
y sociales. Se enfatiza la importancia del tema porque a través de él es posible ofrecer a los pacientes pediatricos una atencién integral
y humanizada.

Descriptores: Nifio Hospitalizado; Risoterapia; Revisidn; Enfermeria Pediatrica.
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INTRODUGAO

Atualmente, o humor tem sido indicado
como um estado emocional e uma forma de
manifestar sentimentos que motivam o bem-estar
pessoal. Ligado ao bom humor, esta o riso, que é
um fenémeno biolégico capaz de refletir um
relaxamento fisico e emocional e até agir como um
antidoto eficaz em momentos de adversidade. O
riso é contagiante, infalivel e libertador'®.

O bom humor e a alegria promovem
inumeros beneficios, tanto fisiolégicos quanto
emocionais e sociais. Sob a perspectiva de uma
abordagem fisioldgica, a alegria estimula a
modulacdo de hormbnios que promovem a
sensacgao de bem-estar e relaxamento. Ressalta-se
ainda que a simples tentativa de esbocar um
sorriso ja é o suficiente para a ativacdo do sistema
limbico. O riso eleva o ritmo cardiaco,
promovendo um maior bombeamento de sangue
e a absorcdo de oxigénio, além de atuar sob o
sistema imunoldgico. Além disso, ele possui
beneficios no contexto social, sendo capaz de
melhorar o vinculo entre as pessoas, aumentando
a comunicagdo, tornando-a mais clara e
envolvendo relacGes entre pessoas e a percepgao
do mundo, além do compartilhamento de
emogdes?.

Para a clientela pediatrica, o processo de
hospitalizacdo, juntamente com os procedimentos
invasivos e dolorosos, é um momento
extremamente dificil, pois traz  consigo
sentimentos como ansiedade, medo e estresse.
Assim, a insercdo de atividades ludicas, como o
brincar, pode ser uma estratégia para o plano de
cuidados a crianga, visando amenizar esse
sofrimento e promover o desenvolvimento fisico,
emocional e intelectual®.

O brincar faz parte da rotina da crianga
independentemente do ambiente no qual ela
esteja. Dessa forma, ndo deve ser interrompido,
durante o processo de adoecimento e
hospitalizacdo, pois, por meio dele, a crianca
desenvolve seu imagindrio, permitindo a
construcdo de uma realidade propria e singular,
que independe de suas condi¢des clinicas de
saude e capacidades fisicas. Brincadeiras
favorecem adaptacdo hospitalar da crianga,
minimizam os efeitos da hospitalizacdo, tornam o
ambiente menos traumatizante e favorecem o
reestabelecimento fisico e emocional da crianga
gue viveu essa experiéncia, sendo uma alternativa
na assisténcia para a equipe de saude®®%.

A terapia do riso, ou risoterapia, é um
método terapéutico existente desde a década de
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1960. Foi propagado pelo médico americano
Hunter Adams, que, ao observar o baixo estado de
alegria de seus pacientes, optou por inserir a
risoterapia no ambiente, propondo um
descondicionamento de atitudes e habitos
prejudiciais no comportamento humano para,
entdo, viver-se com amor e felicidade®. Nesse
sentido, atualmente, tém sido obtidos maiores
avancos referentes a atengcdo a crianga
hospitalizada, adaptando estratégias que visam
diminuir os impactos negativos da hospitalizagao,
utilizando-se o lidico como ferramenta para uma
abordagem menos prejudicial e tornando o
ambiente hospitalar mais alegre e divertido para
essa clientela®,

A criacdo de espacos para o ludico, como
brinquedotecas, programa de contadores de
histdrias, musica, magia e palhacos doutores,
intensificou-se a partir dessas recomendacdes. As
intervengdes ludicas em contexto hospitalar
atualmente sdo amplamente reconhecidas e tém
ganhado seu espaco em hospitais e clinicas".

Nessa perspectiva, a aceitacdo da terapia do
riso, por meio de palhagos, tem crescido nos
ultimos anos e trazido consigo beneficios variados
ao processo de internacdo infantil, como melhora
na comunicacdo com a equipe de saude e
aceitacdo da terapia, entre outros'?.

Este estudo tem como objetivo investigar,
nas literaturas nacional e internacional, os efeitos
da terapia doriso, junto as criancas hospitalizadas.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura desenvolvida, a partir de seis etapas:
definicao da guestdo de pesquisa;
estabelecimento de critérios de inclusdo e
exclusdo com a busca na literatura; sele¢do das
pesquisas que compuseram a amostra da revisao;
avaliacdo dos estudos incluidos e interpretacdo
dos resultados e sintese dos dados'®.

Nessa perspectiva, elaborou-se a seguinte
guestdo de pesquisa: Quais os efeitos da terapia
do riso na crianga hospitalizada?

Para a construcao da pergunta adequada,
utilizou-se a  estratégia PICO, com “P”
correspondendo a populacao (criancas
hospitalizadas), “I” a intervencao (terapia do riso),
“C” a comparacgdo (ndo se aplica, pois esse ndo foi
um estudo comparativo) e “O” ao desfecho
(efeito). A utilizacdo dessa estratégia facilita a
elaboragdao de uma pergunta, para a defini¢do
correta das informagOes necessdrias a resolucdo
da questdo pesquisada®®.
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A busca dos artigos foi efetuada, nos meses
de setembro de 2018 a abril de 2019 e, para a
construcao da amostra, os descritores utilizados,
identificados nos Descritores em Ciéncia da Saude
(DECs) e Medical Subject Headings (MESH), foram
“terapia do riso”, “crianga”, “pré-escolar” e
“crianga hospitalizada”; as palavras-chave foram
“risoterapia”, “riso-terapia” e “riso terapia” em
diferentes combinacGes e na lingua adequada
para cada base de dados. As bases de dados
estabelecidas foram: MEDLINE® (via PubMed® e
Biblioteca Virtual de Saude - BVS), Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL) e PsycINFO®, além das bases Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias de
Saude (LILACS), Banco de Dados em Enfermagem
— Bibliografia Brasileira (BDENF) e /ndice
Bibliogrdfico Espafiol em Ciencias de la Salud
(IBECS).

Os critérios de inclusdao foram artigos
publicados em Portugués, Inglés ou Espanhol, nos
ultimos 10 anos (2008 a 2018), sobre o uso da
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terapia do riso em criancas e adolescentes
hospitalizadas. Os critérios de exclusdo foram:
artigos de revisao, teses e dissertacOes e artigos
cuja populacdo era composta por adultos ou
criangas e adolescentes que se encontravam em
cuidados ambulatoriais, ou seja, nao
hospitalizadas.

A amostra inicial construiu-se de 389
artigos, sendo 54 artigos encontrados na base de
dados CINAHL; 126 na PsycINFO; 200 na
MEDLINE®; quatro na LILACS; trés no IBESC e dois
no BDENF.

Posteriormente a coleta de dados, realizou-
se a selecao dos estudos primarios, de acordo com
o objetivo da pesquisa e os critérios de inclusdo e
exclusdo citados. Dentre as 389 publicacdes
selecionadas, ap6s a leitura e analise por titulo e
resumo e, posteriormente a leitura dos textos na
integra, restaram 17 publicacbes para a
elaboracdo desta revisao.

O processo de selecdo é mostrado na Figura

Figura 1 - Fluxograma Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis.
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Fonte: os autores.

Para extracdo dos dados de interesse dos
estudos selecionados, utilizou-se um instrumento
criado pelos autores, para a coleta das
informagdes, visando a responder a questdo
norteadora da revisdo.

A analise dos dados foi elaborada de forma
descritiva. Utilizou-se um quadro, elaborado pelos
autores, para a extracdo e a sintese dos dados de
cada estudo incluido na revisdo, contendo as
seguintes informacgdes: titulo do artigo, autores,
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pais de origem, ano de publicacdo, objetivos,

participantes,

delineamento do

estudo e

principais resultados e conclusdes. Este quadro
permitiu a comparacgao e a organizagao dos dados,
de acordo com suas diferencas e similaridades e a
pergunta da revisdo, os quais foram analisados
criticamente e agrupados em trés categorias‘?.

Quadro 1 - Sintese dos estudos incorporados na revisao.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

De 389 publicacdes selecionadas, apds a
leitura e analise, restaram 17 publicacGes para a
elaboracgdo desta revisao.

Algumas informacgOes sobre os estudos

foram

sintetizadas

no Quadro 1, que foi

organizado por ordem cronoldgica crescente de
acordo com o ano de publicagdo dos estudos.

Autor, ano, pais

Objetivo e sujeitos

Tipos de terapia

Resultados positivos da terapia

Cantd et al.(11), 2008 Avaliar o efeito dos palhagos de hospital Palhagos no pré- Diminuigdo nos  niveis de
Espanha na ansiedade nas criangas no pré- operatorio ansiedade

operatorio.

- 60 criangas entre 6 e 10 anos.
Calmet et al.(2), 2008 Determinar a influéncia da terapia do Grupo Red Ball Influéncia positiva nas

Peru

riso sobre as caracteristicas psicoldgicas
e sociais da crianga hospitalizada.
- 30 criangas entre 6 e 12 anos.

Doctors (jogos,
teatros, fantoches e
musica)

caracteristicas  psicoldgicas e
sociais das criangas, diminuindo a
enurese, os pesadelos, o choroe a
inapeténcia e melhorando a
comunicagdo com 0s pais

Lima et al. 13), 2009
Brasil

Explorar a experiéncia do uso da arte
teatral clown, no cuidado com a crianga
hospitalizada, a partir de uma atividade

Grupo Companhia
do Riso (musica,
dramatizagao,

Incentivo a fantasia, ao riso, a
alegria e a apropriagdo do
cotidiano hospitalar

desenvolvida por estudantes de leitura infantil e
graduagdo da area da saude. magica)
- 20 criangas e 11 estudantes de
graduacgdo.
Meisel et al. (14, 2010 Determinar o efeito da presenca de Palhagos Diminui¢do dos comportamentos
Espanha palhagos no desconforto e desadaptativos pos-operatorios
comportamentos desadaptativos das
criangas hospitalizadas.
- 61 criangas entre 3 e 12 anos.
Mansson et al.(5), 2013 Investigar como as criangas percebem Palhagos Auxilio na vivéncia da
Suécia as visitas dos palhagos do hospital e permanéncia hospitalar,
descrever o comportamento e as tornando-a mais divertida,
reag0es das criangas durante essas ajudando-o a se sentir a vontade
visitas.
- 22 criangas entre 5 e 12 anos.
Quiles et al.16), 2014 Identificar o wvalor e impacto no Palhagos Diversdo e felicidade

Espanha

desempenho dos palhagcos do hospital
sobre o estado emocional da crianga.
- 182 criangas entre 4 e 14 anos.

Meiri et al.t17), 2015
Israel

Investigar a efetividade dos médicos
palhagos na redugdo da dor, choro e
ansiedade  durante  procedimento
invasivo.

- 100 criangas entre 2 e 10 anos.

Palhagos durante o
procedimento

Diminui¢do na duragdo do choro e
ansiedade com a distragdo do
palhago durante a pungdo venosa

Yun et al.(18), 2015
Coreia do Sul

Examinar os efeitos de uma intervengao
educativa de enfermeira-palhaco em
criangas submetidas a cirurgia para
estrabismo.

- 50 pré-escolares 3 a 6 anos e seus pais.

Enfermeira-palhago
e atividade
educativa

Reducdo de ansiedade,
preocupagoes, angustia e
respostas afetivas negativas de
criangas e pais, bem como dor
poés-operatéria em  criangas
submetidas a cirurgia no dia.

“continua na pagina seguinte”

Autor, ano, pais

Objetivo e sujeitos

Tipos de terapia

Resultados positivos da terapia
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Messina et al.(29),
2014
Italia

Avaliar a eficacia da terapia de palhagos
versus videogame durante a internagao
da crianga pré-operatéria.

- 885 criangas entre 5 e 12 anos.

Presenca de
palhago na sala de
cirurgia

Melhora do atendimento
hospitalar ao paciente pediatrico.

Phipps et al.(20),
2010
Estados Unidos

Avaliar a eficicia de terapias
complementares (massagem, terapia
de humor, relaxamento/ imagética)
para reduzir o desconforto associado ao
transplante de células  tronco
pediatrico.

- 178 criangas entre 6 e 18 anos.

Massagem e terapia
do humor a crianga

Relato de melhoria do
desconforto do paciente e do pai,
porém sem diferengas
estatisticamente significativas.

Alcantara et al.(21), 2016

Brasil

Comparar a comunicagao ndo verbal e
os sinais vitais das criangas antes e
durante a interagdo com palhagos.

- 41 criangas entre 7 e 11 anos.

Alunos de medicina
vestidos como
palhagos

Diferenga significativa, na pressdo
arterial sistdlica e diastdlica, na
dor e nos comportamentos nao
verbais das criangas com a
intervencdo.

Rimon et al.(22),
2016
Israel

Investigar as intervengdes médicas
assistidas por palhagos, para reduzir o
sofrimento da crianga durante a pungao
venosa e seu efeito sobre os niveis de
cortisol - 53 criangas entre 2 e 15 anos.

Palhago-médico
durante o
procedimento

Redugdo do sofrimento durante a
pungdo venosa em criangas.

Kocherov et al.(23),
2016
Israel

Investigar os beneficios potenciais da
participagdo dos palhagos-médicos no
programa ambulatorial de cirurgia
peniana pediatrica.

- 80 criangas entre 2 e 16 anos.

Palhaco-médico
como parte
integrante da
equipe médica

Reducdo da ansiedade no pré-
operatério e apds a cirurgia, no
tempo de indugdo para anestesia,
no tempo na sala de cirurgia e no
tempo para se recuperar da
cirurgia e receber alta.

Quiles et al.(24, 2016
Espanha

Avaliar a efetividade do desempenho de
palhagos na resposta ao medo em uma
unidade onco-hematoldgica, antes da
aplicagdo de um  procedimento
doloroso (pungdo lombar ou aspiragdo
espinhal).

- 30 criangas entre 3 e 11 anos.

Presenga de
palhago- médico
durante o
procedimento

Reducdo do medo pode ser
percebida em todas as medidas,
com excec¢do da escala de rostos.

Dionigi & Gremigni(23),
2017
Italia

Testar uma intervengdo combinada de
arteterapia e visitas de palhagos na
redugdo da ansiedade das criangas na
separagdo parental antes da indugdo da
anestesia.

- 78 criangas entre 3 a 11 anos.

Arteterapia e
palhagos na
chegada ao hospital
e no pré-
operatorio.

Redugdo da ansiedade.

Ford et al.(26), 2014
Australia

Compreender o impacto das visitas de
palhagos a uma pediatria geral dentro
de um hospital terciario.

- 14 criangas entre 5 e 14 anos e
familias.

Médicos-palhagos.

Efeitos  positivos  (brincaram,
esbogaram riso, divertiram-se)
em todos os grupos. No entanto,
nem todas as criangas gostaram
de sua visita.

Sanchez et al.(27),
2017
Colombia

Avaliar o impacto de um programa de
terapia de humor nos niveis de estresse
em pacientes pediatricos
hospitalizados.

- 306 criangas entre 2 e 14 anos.

Artistas treinados
em terapia do
humor

Redugcdo dos niveis de cortisol,
menores escores no teste de
Parker e maiores escores no teste
de Weisz.

Fonte: Os autores.

Dentre os 17 artigos sobre risoterapia em
criangas hospitalizadas, a maioria foi publicada em
201624 ou 2017%7%, indicando crescente
interesse da pesquisa pela tematica, a partir de
2016, com leve declinio no ano de 2018.
Identificaram-se varios paises pesquisando a
tematica, sendo a maioria (quatro estudos) na
Espanha“'l“'lﬁfz“.

Dentre as intervengdes, a maior parte dos
estudos utilizou intervengcdes com o uso de
palhacos exclusivamentel?13-17:19.21-23.26-27 - porém

também se encontraram estudos que utilizaram
terapia do humor??*?’ massagem mais humor?,
arteterapia mais palhaco®® e palhaco mais
atividade educativa®®,

Com relagdo a metodologia dos estudos, a
maioria era ensaio clinico randomizado
(seis)1719202325 No que diz respeito aos
participantes de pesquisa, as idades dos sujeitos
variaram de 2 a 18 anos, enquanto seu numero
variou de 14 a 885 participantes.
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Além de estudos que abordavam a
experiéncia das criancas como participantes da
atividade de riso, sua percepgao e impacto, muito
estudos avaliaram o impacto da terapia do riso em
sintomas como ansiedade, dor/desconforto,
estresse e medo e suas implicaces em sinais
vitais, no comportamento e nos niveis de cortisol.

As evidéncias encontradas nas publicacGes
foram agrupadas em trés categorias: Risoterapia
como estratégia para diminuicdo da dor, do
desconforto e do sofrimento, composta por cinco
artigos; A diminuicdo do medo, do estresse e da
ansiedade com a risoterapia, composta por sete
artigos e O Impacto psicossocial da risoterapia na
crianca hospitalizada, composta por cinco artigos.

Categoria 1: Risoterapia como estratégia para a
diminuicdo da dor, do desconforto e do
sofrimento

Cinco dos 17 artigos selecionados englobam
essa categoria (A4, A7, A10, Al1, A12)¥*172022 E|q
é composta de estudos que identificaram a terapia
do riso como estratégia eficaz na diminuicdo da
dor, do desconforto e do sofrimento.

No primeiro estudo (A11), observou-se uma
diferenca estatisticamente significativa na dor,
além de alteragGes na pressao arterial sistdlica e
nos comportamentos nao verbais das criangas,
apods a intervencao, utilizando a terapia do riso.
Participaram da pesquisa 41 criancas com idades
entre sete e 11 anos. A intervencao foi realizada
por alunos de medicina vestidos como palhagos,
os quais utilizaram a palhagaria junto a truques de
magicas, malabarismo, canto com as criangas,
bolhas de sabdo e encena¢bes comicas por 20
minutos?.

Outros dois estudos (A7, A12) investigaram
a eficdcia da risoterapia diante de procedimentos
dolorosos. De acordo com eles, o riso também
apresentou eficdcia, durante procedimentos
dolorosos em criangas, como, por exemplo,
durante punc¢des venosas'’-#2, Em um estudo com
cem criangas de dois e 10 anos, comprovou-se que
a distracdo, por meio da palhacaria, juntamente
com a musica e uma série de a¢des engracadas,
apesar de ndo propiciarem a redugdo da dor,
tiveram efeitos positivos na duracdo do choro e da
ansiedade’. Em outro A12, numa amostra de 53
criangas com idades entre dois e 15 anos,
identificou-se a reducdo da dor, por meio da
escala de faces (4 a 7 anos) e Visual Analdgica (8 a
15 anos), durante pung¢des venosas, apesar de ndo
ter sido encontrado nenhum efeito nos niveis
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séricos de cortisol medidos em amostras de
sangue obtidas por venopunc¢do®®.

Outros dois estudos (A4, A10) ndo
apresentaram diferencas significativas acerca da
terapia do riso*?°. Um deles (A10) pesquisou 178
criangas com idades entre seis e 18 anos e avaliou
a eficdcia de terapias complementares
(massagem, terapia de humor, relaxamento/
imagética) para reduzir o desconforto associado
ao transplante de células-tronco pediétrico®®. O
outro estudo (A4) sugere que, nas 61 criangas
entre trés e 12 anos, a terapia do riso diminuiu
comportamentos desaptativos das criangas no
pos-operatorio, embora a diminuicdo ndo tenha
sido estatisticamente significativa'®. Identificou-se
também que mais pesquisas sdo necessarias,
levando em consideracao idade, sexo, presenca
dos pais e diferentes tipos de ambientes
hospitalares(A4).

Corroborando os resultados apresentados,
afirma-se  que, entre as  experiéncias
desagradaveis no processo de hospitalizacdo e/ou
atendimento de salde, estd a dor, que pode ser
causada por procedimentos como punc¢do venosa,
coleta de sangue, curativos ou pelo proprio
processo patoldgico instalado. A maneira como a
crianga comunica sua dor e sua habilidade de
enfrenta-la esta relacionada a inUmeros fatores,
como, por exemplo, sua idade e seu
desenvolvimento®.

A International Association for the Study of
Pain (IASP) define a dor como experiéncia
sensorial e emocional desagraddvel associada a
um dano real ou potencial dos tecidos, podendo
ser classificada em trés estagios (aguda, crénica ou
recorrente), tratando-se de uma manifestagdo
subjetiva, que envolve mecanismos fisicos,
psiquicos e culturais?.

Cabe ressaltar que o gerenciamento
adequado da dor deve ser multiprofissional com
enfoque na equipe de enfermagem, sendo
prioridade no planejamento terapéutico da
crianca/adolescente. O reconhecimento e o
tratamento preventivo ou precoce da dor evitam
0 aumento de sua intensidade, o qual torna mais
dificil seu manejo. Estratégias  tanto
farmacoldgicas quanto ndo farmacoldgicas devem
ser consideradas.

Dentre as estratégias nao farmacoldgicas,
podem ser adotadas as compressas, a glicose a
25% por via oral, o apoio emocional, o
posicionamento, a redugdo de luminosidade, a
diminuicdo de ruidos, a amamentagao, a oferta de
leite materno e o contato pele a pele, entre
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outros®. Os métodos ndo farmacoldgicos n3o
substituem o tratamento farmacolégico, porém,
considerando que a dor é muito mais que uma
sensacdo e recebe influéncias psicoldgicas, sociais
e emocionais, entre outras, as associa¢des desses
métodos no tratamento do paciente apresentam
grande relevancia em seu controle, muitas vezes,
levando a uma diminuicdo mais rapida do
sintoma?®. A combinacdo de medidas n3o
farmacolégicas pode apresentar efeito protetor,
como, por exemplo, na utilizacdo da suc¢do nao
nutritiva e/ou solucdo oral de glicose a 25% em
bebés?*3L,

Outro método que pode ser utilizado para
finalidade de diminuicdo da dor é o brincar.
Embora ndo impeca a dor, oferece a crianca um
aporte para liberar sentimentos como raiva,
angustia e hostilidade, viabilizando a expressao
interior de medo e desespero. Trata-se de uma
opc¢do que minimiza os sentimentos negativos da
hospitalizacdo, além de potencializar a
recuperacdo infantil®2,

Apesar de trés dos cinco estudos
encontrados sobre a tematica terem apresentado
resultados significativos da terapia do riso, na
melhora da dor e do desconforto, esse achado
aponta a risoterapia como estratégia interessante
e a necessidade de mais estudos para melhor
compreensdo de seus beneficios.

Categoria 2: A diminui¢ao do medo, do estresse e
da ansiedade com o uso da risoterapia

Sete artigos (A1, A8, A9, A13, Al4, Al15, Al17)
selecionados englobam essa categoria®!11819.2%-
242527 Ela é composta de estudos que
identificaram a terapia do riso como estratégia
eficaz na diminuicdo do medo, do estresse e da
ansiedade.

Um desses estudos (Al17) avaliou a
risoterapia diante do estresse. Segundo ele, a
terapia do riso apresentou-se positiva dentre as
306 criangas participantes do estudo com idades
entre dois e 14 anos. Todas apresentaram
diminuicdo do nivel de estresse, medido por meio
de escores dos testes de Parker e teste de Weisz,
além do uso da saliva para a medicdo do cortisol.
As intervencgdes foram realizadas todos os dias, no
periodo da tarde, com excecdo de aos domingos,
por trés meses consecutivos (78 intervengdes), na
primeira fase da pesquisa e mais os trés meses
subsequentes (76 intervengbes), na segunda fase
e tinham como modelo de intervengdo a
palhacgaria, com dura¢do de 2 a 3 horas cada
sessdo?’.
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De acordo com a literatura, a crianca
hospitalizada vivencia indmeros sofrimentos que
influenciam diretamente em suas esferas afetiva,
psicolégica e emocional. A separacdo da familia, o
distanciamento de sua casa, a dor, o desconforto
fisico decorrente da intensa manipulagdo e a
doenca, além de numerosos procedimentos,
formam um conjunto de mudangas quase sempre
causadoras de estresse em criangas. Pensando
nisso, podem ser adotadas diversas estratégias, a
fim de minimiza-lo, como o uso do ludico, por
meio brinquedos/brinquedos terapéuticos, o
brincar, a contacdo de histérias, o toque, a
orientacao sobre o procedimento sempre com o
intuito de distrair e minimizar o sofrimento que
aquele ambiente e patologia podem causar, além
de esclarecer para a criancga suas duvidas sobre os
procedimentos hospitalares e sua patologia3!.

Outro estudo* complementa que a cria¢do
de brinquedotecas, em contexto hospitalar,
programas de contadores de histdrias, musica,
magia ou de palhagos de hospital surgem como
estratégias, para a minimizacdo do estresse e
melhora no enfrentamento de problemas por
parte da crianca.

Além disso, os profissionais de saude
acreditam que a possibilidade de utilizar o
brinquedo como instrumento de intervencdo
melhora a qualidade da assisténcia, oferecendo
maior conforto a criancga, diminuindo o estresse e
possiveis traumas, além de auxiliar no
tratamento.

O segundo estudo dessa categoria (Al4),
por meio de ensaio clinico randomizado com 30
criangas, entre trés e 11 anos, identificou
diferengas estatisticamente significativas com
relagido a diminuicdo da resposta de medo
(avaliada, por meio de alteragbes funcionais
produzidas no organismo, em resposta emocional,
como pulso e variagdes na pressdo arterial),
guando havia a presenca de palhagos durante o
procedimento onco-hematoldgico?.

Cinco estudos (A1, A8, A9, A13, A15)
avaliaram a terapia no riso na diminuicdo da
ansiedade!l 18192325 dentre os quais trés (A1, AS,
A9) identificaram diminuicdo nos niveis de
ansiedade nas criangas submetidas a cirurgia que
receberam  intervengbes por meio da
risoterapialt1&1%,

No estudo A9, realizado com a participacao
de 885 criangas com idades entre cinco a 12 anos,
utilizaram-se a palhagaria, o videogame e os
desenhos animados. A terapia, por meio de
palhacos, juntamente com a presenga de um dos

www.ufsj.edu.br/recom - 7



Beserra RA, Nunes MDR, Cibreiros SA, et al.

pais, foi realizada, durante a indugdo anestésica,
tendo sido observada a melhora nos niveis de
ansiedade (por meio da aplicacdo da escala Yale de
pré-operatério), além da contribuicdo para a
melhoria do atendimento hospitalar ao paciente
pedidtrico®.

O estudo A1 utilizou a presenca de palhagos
juntamente com o uso de brinquedos e fantoches
no pré-operatério de 60 criancas entre 6 e 10 anos
de idade. Por meio do uso de escalas, verificou-se
que as criangas do grupo controle estavam mais
alteradas 7 dias ap0s a alta hospitalar'®.

Resultados semelhantes foram encontrados
no estudo de Yun et al. (A8), realizado com 50 pré-
escolares de 3 a 6 anos e seus pais. Concluiu-se
gue a intervencao educativa com enfermeiras-
palhaco reduziu a ansiedade, as preocupacdes, as
angustias e as respostas afetivas negativas ndo sé
das criancas como também de seus pais®®.

A pesquisa A15 também constatou que a
terapia do riso foi positiva no pré-operatério. O
estudo foi realizado com 78 criancas com idades
entre trés e 11 anos. O grupo de intervencdo
recebeu a terapia, por meio de arte integrada a
visita dos palhacos a chegada ao hospital e, ao
longo do tempo, na sala do pré-operatdrio; o
grupo controle foi submetido a anestesia geral
seguindo a pratica padrdo. As criangas do grupo
intervencdo apresentaram reducdo significativa
nos escores da Escala de Ansiedade e Informacao
Pré-Operatéria em comparacdo com as do grupo
controle. Além disso, a maioria dos pais e
enfermeiros avaliou a intervengdo como eficaz
para reduzir a ansiedade das criangas®.

O dultimo estudo desta categoria (A13)
encontrou menor indice de ansiedade no pré-
operatério e, apds a cirurgia, depois da terapia do
riso em 80 criangas entre dois e 16 anos. Além
disso, os participantes do grupo intervencgdo
exigiram menor tempo de indugdo para a
anestesia, na sala de cirurgia e de recuperacdo e
alta. O tempo total de pré-operatdrio cirurgico e a
economia pos-operatoria foi de 20 e 155 minutos,
respectivamente e levaram a economia de
US$467,00, apresentando um dado positivo para
0s servicos de saude?,

De acordo com achados da literatura,
quando a crianca estd hospitalizada, apresenta
reacOes adversas que sdo potencializadas, caso
haja necessidade de ser submetida a algum
procedimento invasivo, como uma cirurgia®.
Mesmo quando essa cirurgia é considerada
eletiva, durante o pré-operatdrio, a crianga pode
experimentar uma ameaga a sua integridade fisica

Revista de Enfermagem do Centro-Oeste Mineiro 2020; 10/3797

acompanhada do medo da morte e da ansiedade.
Quando exacerbados, esses sentimentos podem
interferir no curso da patologia instalada e/ou da
propria cirurgia, além de poderem se manter por
1(um) més, por ser considerado um evento
traumatico para a crianca®.

Outros autores complementam que, como
a patologia fisica, a hospitalizacdo infantil
necessita ser tratada, para que nao deixe traumas
e marcas na saude mental das criancas®. Para a
minimizacdo dos impactos causados as criancas,
durante procedimentos dolorosos e
hospitalizacdo, entre outros, lanca-se mao de
intervencdes como o brincar, nas quais o0s
beneficios sdo inumeros, principalmente para
criangas que se encontram em situagdo de
ansiedade e medo, além de promoverem a
formacdo e a manutencao do vinculo terapéutico.
N3o somente o brincar, mas a musicoterapia tem
sua eficicia demonstrada por estudos que
apontam a musica como forma de intervencao,
em diversos campos da saude, entre eles, como
forma de auxilio no processo de enfrentamento da
crianca a hospitalizacdo e a seus
desdobramentos®®.

Os estudos da revisdo e os achados da
literatura salientam o potencial do uso da terapia
do riso com estratégia para amenizar o medo, o
estresse e a ansiedade da crianga hospitalizada.

Categoria 3: O impacto psicossocial da risoterapia
na crianga hospitalizada

Nessa categoria, os cinco estudos (A2, A3,
A5, A6, Al16) presentes demonstraram o impacto
psicossocial da risoterapia para a crianga
hospitalizada!?131516:25,

O estudo A6, com 182 criangas na faixa
etaria entre quatro e 14 anos, identificou que o
desempenho dos palhagos levou a diversdo e a
felicidade para as criangas. Além disso, a maioria
relatou querer a visita dos palhacos novamente®®,

0O estudo A5, com 22 criangas entre cinco e
12 anos, corrobora os achados de que os palhagos
doutores ajudam as criangas a vivenciarem sua
permanéncia hospitalar de forma divertida, o que
as auxiliou a se sentirem mais a vontade, tornando
as visitas evidentemente importantes para as
criangas. Ainda complementa que algumas
criangas preferiam ndo receber a visita dos
palhagos, em algumas ocasiGes, como quando
estavam se sentindo mal, a noite, quando comiam
ou quando a equipe do hospital coletava amostras
para exames®.
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Ainda, no estudo A3, a terapia do riso indica
experiéncia positiva, pois a intervengao valoriza o
processo de desenvolvimento infantil, abrindo
espaco para a fantasia, o riso, a alegria e a
apropriagdo do cotidiano  hospitalar. A
intervencdo foi realizada em 20 criangas com
idades ndo informadas e 11 graduandos de
diversos cursos da area da saude, utilizando-se
musica, dramatizac3o, leitura infantil e mégica®>.

Resultados na literatura corroboram os
achados da revisdo. A estratégia de promover a
terapia do riso, a fim de alegrar os espacos
hospitalares, tem acdo eficiente por contribuir a
adaptacdo da crianca ao espaco, além de
promover a alegria e a diversdo®’. Ao sorrir, o ser
humano sente prazer, estimulando a liberacdo e a
multiplicacdo de neuroendorfinas, linfécitos e
outras células encarregadas de combater virus e
bactérias que invadem o organismo, reforcando o
sistema imunolégico®.

Aterapia do riso possui efeitos ndo somente
sob a melhoria no aspecto emocional, como
também no fisico, mental e espiritual, atingindo
de varias maneiras as diferentes partes do corpo
humano. O ato de rir fortifica o sistema
imunolégico, estimula as fungdes cardiovasculares
e libera endorfinas, substancias que aliviam a dor.
No coracgdo, acelera o ritmo cardiaco e, com isso,
o sangue circula melhor, ocorrendo aumento
significativo na oxigenacdo de células, tecidos e
6rgdos. Nos pulmdes, acelera os movimentos
respiratdrios, promovendo maior absor¢do de
oxigénio pelos pulmdes. Com essa maior
ventilagdo pulmonar, eliminam-se o excesso de
dioxido de carbono e vapores residuais, o que
estimula uma limpeza®,.

J4 o estudo A2 realizou a intervengdo com
risoterapia com 30 criangas entre seis e 12 anos e
utilizou um roteiro de observa¢do com 11 itens de
avaliagdo composto de caracteristicas sociais e
psicoldgicas. Em seus resultados, observou-se que
a terapia do riso influencia positivamente nas
caracteristicas psicoldgicas e sociais da criancga,
diminuindo a enurese, os pesadelos, o choro e a
inapeténcia e melhorando a comunicagdo com os
pais e a salde pessoal®?.

O uso de atividades ludicas no sistema de
saude, sobretudo na pediatria, vai ao encontro da
proposta de humanizagao, a qual atenta para os
cuidados de forma integral, que ndo visem
somente a doenga, a cura e ao tratamento, mas
também as demandas psicoldgicas e sociais do
paciente e de sua familia®.
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Freitas et al.’’ complementam afirmando
que oferecer aos usudrios do sistema de saude
atividades ludicas pode implicar em inUumeros
beneficios, ndo somente para os pacientes, mas
também para toda a comunidade hospitalar, além
de promover a inser¢cdo dos acompanhantes e do
grupo familiar presente®.

0] artigo Al6 avaliou 14
criancas/adolescentes com idades entre cinco e 14
anos, por meio da observacao, da entrevista e dos
grupos focais com as criancas, seus responsaveis e
os médicos palhacos. As interagdes com palhacos
tiveram efeitos positivos para a criancga, a familia e
aos funciondrios, porém nem todos os
participantes gostaram da visita dos palhagos, em
especial, os adolescentes?,

O olhar integral por parte da equipe
também deve estar atento, ao determinar uma
intervencdo para a crianca, a fim de evitar que o
gue deveria trazer beneficios se torne algo ruim,
podendo-lhe gerar um trauma maior que a
hospitalizacdo®.

Apesar de todos os estudos encontrados
nesta revisdo utilizarem os palhacos, como forma
de terapia do riso, outros autores mostram
inimeras possibilidades para compo6-la, como o
uso de videogames, mdusica, arte, fantoche,
terapia com animais, entre outros*17,20.2%-
23,25,29,31-36.

Cabe ressaltar que é papel da enfermagem
entender que cada crianga é um ser Unico, que
possui suas preferéncias e pode escolher o que lhe
faz bem e lhe promove a felicidade. Trazer
risoterapia de forma individualizada possibilita
crianga o exercicio da autonomia que tanto lhe é
tirado dentro da unidade hospitalar.

Reconhece-se como limitagdes desta
revisdo a generalizagdo dos achados, pela
diversidade de protocolos de intervengdo e pelo
nimero de participantes bastante variado; a
inexisténcia do wuso de grupo controle e
randomiza¢ao em grande parte dos estudos e o
fato de todos os estudos encontrados terem
utilizado apenas palhagos como forma de terapia
do riso.

QL Q

CONSIDERAGOES FINAIS

O uso da terapia do riso apresentou
resultados positivos, proporcionando maior
visibilidade a essa terapia, que é de baixo custo e
simples aplicabilidade e tem boa aceitagdo dos
pacientes pedidtricos, ndo lhes gerando danos.

Fundamentada nos resultados, é possivel
perceber a importancia desta temadtica e da

www.ufsj.edu.br/recom - 9



Beserra RA, Nunes MDR, Cibreiros SA, et al.

utilizacdo de estratégias Iddicas e nao
farmacoldgicas, para a minimizacdo dos impactos
e possiveis traumas gerados nas criangas pelo
processo de hospitalizagdo e da prépria patologia.

A terapia do riso tem efeitos positivos na
crianga hospitalizada, possibilitando um cuidado
integral e humanizado. Apesar de todos os
beneficios encontrados com o uso dessa terapia,
ela ainda é pouco utilizada na pratica clinica pelos
profissionais de saude e unidades hospitalares.

A maioria dos estudos utilizou os palhacos
como principal recurso, para a aplicacdo da
risoterapia, porém destaca-se a amplitude da
terapia, que vai muito além dos palhacos.

Espera-se que este estudo possa servir de
incentivo a implementagdo do método nas
enfermarias pediatricas, para promover a
humanizag¢do do cuidado e diminui¢do do estresse
causado pela internacdo. Além disso, deve
contribuir ao ensino e a pesquisa, na difusdo do
método terapéutico entre a comunidade
académica da area da saude da crianca, além de
incentivar o desenvolvimento de estudos, de
acordo com as lacunas encontradas na literatura.
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