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Resumo

Objetivo: Comparar a comunicacao nao verbal das criancas antes e durante a interacao com
palhacos e comparar os sinais vitais antes e apos essa interacao.

Métodos: Estudo intervencao nao controlado, transversal, quantitativo, com criancas interna-
das em um hospital publico universitario. A intervencao foi feita por alunos de medicina vestidos
como palhacgos e incluiu truques de magica, malabarismo, canto com as criancas, bolhas de
sabao e encenagdes comicas. O tempo de intervencao foi de 20 minutos. Os sinais vitais foram
avaliados em duas mensuragées com um intervalo de um minuto imediatamente antes e apds
a interacdo. A comunicacao nao verbal foi observada antes e durante a interacdo por meio do
Quadro de Modelos Nao Verbais de Comunicacao, instrumento em que os comportamentos nao
verbais sao avaliados em efetivos ou ineficazes nas interacoes.

Resultados: A amostra foi de 41 criancas com média de 7,64-2,7 anos, a maioria tinha entre
7-11anos (n=23; 56%) e era do sexo masculino (n=26; 63,4%). Houve diferenca estatisticamente
significativa na pressao arterial sistolica e diastdlica, na dor e nos comportamentos nao verbais
das criancas com a intervencao. As pressdes arteriais sistolicas e diastolicas aumentaram e as
escalas de dor mostraram diminuicao na sua pontuacao.

Conclusodes: Ainteracao ludica com palhagos pode ser um recurso terapéutico para minimizar os
efeitos do ambiente estressor durante a intervencao, melhorar o estado emocional das criancas
e diminuir a percepcao de dor.
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Effect of interaction with clowns on vital signs and non-verbal communication
of hospitalized children

Abstract

Objective: Compare the non-verbal communication of children before and during interaction
with clowns and compare their vital signs before and after this interaction.

Methods: Uncontrolled, intervention, cross-sectional, quantitative study with children admit-
ted to a public university hospital. The intervention was performed by medical students dressed
as clowns and included magic tricks, juggling, singing with the children, making soap bubbles
and comedic performances. The intervention time was 20minutes. Vital signs were assessed
in two measurements with an interval of one minute immediately before and after the inte-
raction. Non-verbal communication was observed before and during the interaction using the
Non-Verbal Communication Template Chart, a tool in which nonverbal behaviors are assessed

Results: The sample consisted of 41 children with a mean age of 7.6+2.7 years; most were aged
7 to 11 years (n=23; 56%) and were males (n=26; 63.4%). There was a statistically significant
difference in systolic and diastolic blood pressure, pain and non-verbal behavior of children
with the intervention. Systolic and diastolic blood pressure increased and pain scales showed

Conclusions: The playful interaction with clowns can be a therapeutic resource to minimize the
effects of the stressing environment during the intervention, improve the children’s emotional

© 2016 Sociedade de Pediatria de Sao Paulo. Published by Elsevier Editora Ltda. This is an open

access article under the CC BY license (http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/).

Vital signs
as effective or ineffective in the interactions.
decreased scores.
state and reduce the perception of pain.
Introducao

A terapia da alegria, terapia do riso ou risoterapia é um
método terapéutico existente desde a década de 1960. Foi
propagado pelo médico americano Hunter Adams, chamado
de ‘‘Patch Adams’’, que desde a sua época de estudante
ja implantava o método em hospitais e escolas. A alegria é
como uma onda que se propaga por todos os nervos, 6rgaos
e glandulas do corpo inteiro. Nada fica indiferente ao riso. O
sorriso e o riso sao uma linguagem universal de comunicacao
que se exterioriza sem palavras no semblante do individuo.’

O poder do sorriso é grande e saber sorrir é algo impor-
tante. O riso € unicamente humano. O riso € um mecanismo
de resisténcia vital e que proporciona liberacao de sen-
timentos reprimidos para enfrentamento do estresse, do
sofrimento ou da dor.?2 O riso tem a capacidade de redu-
zir os efeitos danosos que o estresse gera no organismo,
pois quando o individuo ri o sistema parassimpatico, por
meio das encefalinas, atua no sistema imune, aumenta a
concentracao de anticorpos e alivia as dores provocadas pelo
sistema simpatico.?

Quando ocorre o riso, o nivel de cortisol sérico diminui,
o cérebro libera endorfinas, substancias que aliviam a dor
e garantem sensacao de bem-estar. A respiracao mais forte
aumenta a quantidade de ar captada pelos pulmdes e facilita
a saida de gas carbonico. Analgésico poderoso, mas também
produtor de euforia e sensacao de paz.”“ Dessa forma, a
transmissao de estimulos dolorosos fica inibida e existe um
**efeito residual’’.*

O sorriso beneficia o individuo também em aspectos
sociais; propaga-se de um individuo para outros, melhora
o vinculo entre as pessoas e clarifica a comunicacao

interpessoal. A comunicacdo, por mais clara e objetiva
que se pretenda ser, sempre ira conter subjetividade, pois
envolve relacdes humanas, e a percepcao e a interpretacao
das mensagens verbais e nao verbais se dao pelos orgaos
sensoriais: a visao, o tato, o paladar, o olfato e audicdo.’

O riso € uma comunicacédo nao verbal de bem-estar, mas
existem outros sinais que podem ser observados pelo profis-
sional de salde. Perceber ndo somente o que o paciente
declara verbalmente, mas os sinais nao verbais, € indis-
pensavel para entendé-lo por completo, e ndo somente a
patologia que o acomete. A linguagem corporal nao verbal
do corpo traz muitas mensagens para bons observadores® ao
completar, substituir ou contradizer o verbal. Cabe, assim,
ao profissional, perceber os sinais e interpreta-los.”

Os profissionais devem buscar compreender a crianca
no sentido holistico, conhecer suas necessidades, capaci-
dades e desejos, torna-se evidente o fato de que quando
a relacao do profissional-paciente ocorre de maneira efici-
ente, a assisténcia prestada sera a mais benéfica possivel.
Inevitavelmente, as relacdes que ocorrem dentro do ambi-
ente hospitalar irdo influenciar diretamente o tratamento
da crianca.® O brincar é uma das necessidades da crianca
hospitalizada que precisa ser atendida, porque o seu desen-
volvimento fisico, emocional, cognitivo e social nao cessa,
mesmo que ela adoeca.’

Além disso, o brincar possibilita aos profissionais uma
vivéncia diferente com as criancas, nao lida apenas com as
incapacidades e limitacoes. A atuacao dos palhacos tam-
bém pode proporcionar a socializacao e a interagao entre
as criangas, o que permite a criacao de nova rede social,
age como circunstancia facilitadora para saida do isola-
mento social, que, por vezes, a internacao provoca. Tal fato


http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

434

Documento descargado de http://www.rpped.com.br el 22/11/2016. Copia para uso personal, se prohibe la transmisién de este documento por cualquier medio o formato.

Alcantara PL et al.

também pode ser associado a condicdo de recuperacao.®
O brincar altera também o ambiente em que a crianca
se encontra, aproximando-o de sua realidade. Com isso, o
proprio brincar de forma recreativa, livre e desinteressada
apresenta um efeito terapéutico.®

No ambiente hospitalar, em que o processo de internacao
€ uma experiéncia geralmente desgastante, a crianga pode
associa-lo ao medo, sofrimento ou sentimento de punicao.
Dentre as muitas formas de amenizar o estresse, melho-
rar o vinculo e entender o individuo na sua totalidade,
uma interacao lidica pode ser uma estratégia efetiva nesse
contexto. O lidico proporciona efeitos benéficos, como a
melhoria do quadro clinico e a diminuicdo de ansiedade e
do estresse do momento dificil da permanéncia hospitalar.'
Nesse sentido, o ludico aparece como um recurso impor-
tante para ajudar a crianca a lidar com a realidade da
hospitalizacao.

As consideracbes apresentadas mostram que dentre
as maneiras de minimizar os efeitos perniciosos da
hospitalizacao esta a atividade lUdica, estratégia que ajuda
a crianca a expressar seus sentimentos. Assim, este estudo
foi feito com o objetivo de conhecer melhor os efeitos da
interacao ludica dos palhacos na comunicacdo nao verbal e
nos parametros fisiologicos da crianca hospitalizada.

Método

Trata-se de um estudo de intervencao nao controlada,
transversal, com pesquisa de varidveis quantitativas, tem
como variaveis dependentes os sinais vitais e a comunicacao
nao verbal.

0 estudo foi feito na unidade de pediatria de um hospital
publico universitario com 24 leitos. Os critérios de inclusdo
foram: 1) criancas de 2-11anos; 2) internadas na unidade
pediatrica; 3) hemodinamicamente estaveis; 4) acordadas
e dispostas a participar da pesquisa. Foram excluidas do
estudo criancas com deficiéncia intelectual e visual que a
impedissem de identificar o desenho da escala facial de dor
ou de interagir com os palhacos.

O desenvolvimento do estudo atendeu os requisitos da
Resolucao 466/2012, vigente no pais, sobre ética em pes-
quisas envolvendo seres humanos, e foi aprovado no Comité
de Etica em Pesquisa da Faculdade de Medicina de Jundiai
sob nimero de parecer 840.408.

A coleta de dados ocorreu de novembro de 2014 a marco
de 2015 e iniciou-se com a abordagem de uma pesquisadora
vestida com roupas comuns, jaleco branco, estetoscopio
e prancheta. Foi explicado o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido ao responsavel e o Termo de Assenti-
mento para criancas acima dos 6 anos. A crianca foi infor-
mada de como seria a mensuracao dos sinais vitais com abor-
dagem segundo as caracteristicas do seu desenvolvimento,
os equipamentos usados (estetoscopio, esfigmomanometro,
termometro e escala facial de dor) foram mostrados e foi
iniciada uma aproximacao cuidadosa com a crianca. Na
sequéncia foi aplicado o questionario de caracterizacdo,
que continha cinco questoes a respeito da crianca (idade,
numero de irmaos, sexo, se frequenta a escola e se faz
alguma atividade fisica) e foram verificados os sinais vitais
(temperatura, pulso, frequéncia respiratoria, pressao arte-
rial e dor) em duas mensuragdes com um intervalo de um

minuto. Feito isso, a pesquisadora agradeceu e disse que
ficaria no quarto para fazer anotacdes. A observacao prévia
da comunicacao nao verbal foi feita nesse momento.

A intervencao foi por meio de interacao ludica de alunos
membros da Liga da Alegria da Faculdade de Medicina de
Jundiai. Entende-se por atividade ludica toda ou qualquer
atividade que tem como objetivo produzir prazer quando de
sua execucao, ou seja, divertir.’? A intervencao incluiu o tra-
balho dos voluntarios da Liga da Alegria e visou a minimizar
o estresse da hospitalizacao por meio de truques de magica,
malabarismo, canto com as criancas, bolhas de sabao
e encenacdes comicas. O tempo de intervencao foi de
20 minutos.

A pesquisadora que controlou o tempo observou e ano-
tou a linguagem nao verbal durante a intervencao. Logo
apds, a mesma pesquisadora verificou novamente os cinco
sinais vitais da crianca em duas mensuragcées com um inter-
valo de um minuto. Terminada a mensuracao, a pesquisadora
agradeceu ao parente que acompanhava a criancga, assim
como a propria crianca, e se despediu.

De maneira especifica, foram analisados: temperatura
corporal, pressao arterial, frequéncia respiratoria e car-
diaca, dor e linguagem nao verbal. A frequéncia respiratdria
foi avaliada por observacdao abdominal ou toracica e a
frequéncia cardiaca foi mensurada pela palpagao da artéria
radial ou ausculta cardiaca. Para a mensuracao da pressao
arterial foi usado o aparelho de pressao digital automatico
Microlife Mesa Azul BP 3BTO-A (Microlife®, Widnau, Suica)
e manguitos de mesma marca adequados a circunferéncia
do braco dos participantes. Esse equipamento é validado e
certificado pela BHS (Sociedade Britanica de Hipertensao)
e pelo Hospital do Rim e Hipertensao da Universidade Fede-
ral de Sao Paulo. A temperatura foi verificada com um termo-
metro infantil na regiao axilar G-Tech digital com ponta
flexivel - Urso (Accumed-Glicomed®, Rio de Janeiro, Brasil).

Para avaliacdo da dor, considerada o quinto sinal vital,"
foi usada a escala facial de dor que usa os personagens
de Mauricio de Sousa, Cebolinha e Monica, que expres-
sam diferentes faces emocionais em cada graduacao de dor.
Essa escala foi escolhida por ser muito usada na avaliacao
de intensidade da dor na populacdo pediatrica no Brasil.
A escala varia de zero a quatro, sendo 0 = sem dor; 1 = dor
leve; 2 = dor moderada; 3 = dor forte; 4 = dor insuportavel.'
Foram feitas duas mensuracdes antes e duas mensuracées
depois. Entretanto, para analise foi obtida uma média antes
e depois para cada sinal vital.

A comunicacao nao verbal foi analisada por meio do Qua-
dro de Modelos nao Verbais, que consiste de uma diretriz
para avaliar a comunicacao nao verbal em diversos contex-
tos; ndo é uma escala e nao tem escore.’” Esse instrumento
contem 14itens (postura, contato dos olhos, méveis, rou-
pas, expressao facial, maneirismo, volume de voz, ritmo
de voz, nivel de energia, distancia interpessoal, toque,
cabeca, postura corporal e paraverbal), que sao avalia-
dos em comportamentos nao verbais efetivos ou ineficazes
nas interacdes. Sao considerados comportamentos efetivos
aqueles que encorajam a fala ou aproximacao do outro
por demonstrar aceitacao e respeito; comportamentos ine-
ficazes sao aqueles que, provavelmente, enfraquecem a
conversacao e distanciam o outro da interacao. A interacao
da crianca com os palhacos foi avaliada por meio de sete
itens dos 14do Quadro de Modelos nao Verbais que mais
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se adequavam ao contexto analisado. Os itens selecionados
referem-se a postura, contato dos olhos, moveis, expres-
sao facial, nivel de energia, cabeca e postura corporal. A
comunicacao nao verbal da crianca foi avaliada como efe-
tiva quando sua postura estava relaxada e atenta, contato
dos olhos com frequéncia regular e média intensidade em
relacdo aos palhacos, quando os moveis ou objetos dis-
poniveis foram usados para unir, € ndo como barreiras, a
crianca estava sorridente, alerta, movimentava a cabeca em
meneios positivos (dizer *‘sim’’ com a cabeca) e sua postura
corporal estava voltada para os palhacos que interagiam com
ela. Sinais nao verbais ineficazes foram observados quando a
postura da crianca estava rigida e tensa, olhar desafiante ou
ausente, os moveis ou objetos usados como barreira entre as
pessoas, o rosto da crianca estava voltado para o outro lado,
oposto aos palhacos ou inexpressivo, quando a crianca se
apresentava apatica, sonolenta ou irrequieta na interacao,
fazia meneio negativo com a cabeca (dizer ‘'nao’’ com a
cabeca) e apresentava postura corporal lateral ou de costas
para os palhacos.’

Em muitos estudos que avaliam comunicacdo nao ver-
bal é usual a avaliacdo de dois observadores e confronto
das opinides, justamente porque a decodificacdo nao ver-
bal pode ser subjetiva. Entretanto, sabe-se que quanto mais
o individuo sente-se observado, mais esse comportamento
€ modulado e enviesado. Por isso, optou-se pela avaliacao
de um Unico observador pelos seguintes motivos: deixar a
crianca mais a vontade na interagdao com os palhagos, nao
causar constrangimento e viabilizar o beneficio terapéutico
deste estudo.

Os dados quantitativos foram digitados em um banco de
dados no Excel versao 2010 para posterior tratamento esta-
tistico no software SPSS - Statistical Package for the Social
Science - versao23 (IBM®, Chicago, EUA). Foi feita analise
descritiva (frequéncia absoluta, relativa, média e desvio-
-padrao) e inferencial. A normalidade dos dados foi testada
pelo Kolmogorov-Smirnov e foram usados testes paramétri-
cos ou ndo paramétricos de acordo com a distribuicdo. Para
comparar as médias antes e depois dos sinais vitais foram
usados o teste de Wilcoxon e o teste t de Student. Para
comparar a mudanca ou permanéncia dos comportamentos
nao verbais efetivos ou ineficazes analisados antes e durante
a intervencao foi usado o teste de McNemar. Esse teste com-
para as diferencas entre duas amostras, identifica mudancas
na observacao de uma variavel. O tamanho da amostra foi
baseado no nimero de criangas de estudos de carater ludico
identificados na literatura.

Tabela 1  Caracteristicas das criancas. Jundiai, 2014-2015
Variaveis n %
Idade

3 a 6 anos 18 43,9

7 a 11 anos 23 56,1
Sexo

Feminino 15 36,6

Masculino 26 63,4
Numeros de irmaos

0 5 12,2

1 15 36,6

2 13 31,7

>3 8 19,5
Frequenta escola

Sim 38 92,7

Nao 3 7,3
Faz atividade fisica

Sim 32 78,0

Nao 3 7,3

Resultados

A amostra total foi de 41criancas, com média de 7,6+
2,7 anos, a maioria tinha entre 7e 11 anos (n=23; 56%), era
do sexo masculino (n=26; 63,4%), tinha um ou dois irmaos
(n=28; 68,3%), frequentava a escola (n=38; 92,7%) e prati-
cava atividade fisica (n=32; 78%) (tabela 1).

Houve alteracdes estatisticamente significativas na
comparacao das médias antes e depois da intervencao pres-
sao arterial sistolica, diastolica e dor. Depois da interacao
lidica, as pressoes arteriais sistolicas e diastolicas aumenta-
ram e a dor diminuiu (tabela 2). As alteraces encontradas
na pressao arterial (aumento da média de 112x71 para
117x75) e na dor (diminuicdo da média de 1,1 para 0,6)
aparentemente nao sao clinicamente significantes. Entre-
tanto, apontam para alteracbes fisiologicas e benéficas
frente a interacao lidica das criancas com os palhacos. Ou
seja, esse resultado indica que houve uma relacao entre a
pressao arterial, a dor e a atividade ludica, uma vez que
as criancas mostraram uma resposta emocional positiva
constatada pelo aumento no nivel de energia, expressao
facial sorridente e participacao ativa nas brincadeiras com
os palhacos (tabelas 3 e 4).

Tabela 2 Comparacao das médias antes e depois dos sinais vitais analisados. Jundiai 2014-2015

Antes Depois
Sinais Vitais Média DP Média DP p-valor
Frequéncia respiratoria 26,2 8,0 25,9 6,8 0,944
Pulso 93,5 17,5 95,0 16,6 0,574°
Pressao arterial sistolica 112,2 13,0 116,7 14,9 0,047
Pressao arterial diastolica 71,0 11,7 75,0 15,7 0,040
Temperatura 36,3 0,5 36,3 0,6 0,712°
Dor 1,1 1,2 0,6 1,0 0,001

Teste de Wilcoxon.
@ Teste t de Student.
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Tabela 3 Comparagcdo da mudanca ou permanéncia dos comportamentos ndo verbais efetivos ou ineficazes analisados antes e
durante a intervencao. Jundiai 2014-2015

Comportamentos nao verbais n % p-valor
Postura 0,004
Relaxada, mas atenta antes e durante® 28 68,3
Relaxada, mas atenta antes e rigida durante® 0 0,0
Rigida antes e relaxada, mas atenta durante© 9 22,0
Rigida antes e durante? 4 9,8
Contato dos olhos 0,002
Regular, médio antes e durante? 27 65,9
Regular, médio antes e ausente, desafiador durante® 0 0,0
Ausente, desafiador antes e regular, médio durante® 10 24,4
Ausente, desafiador antes e duranted 4 9,8
Moveis 0,016
Usados para unir antes e durante? 32 78,0
Usados para unir antes e usados como barreira durante® 0 0,0
Usados como barreira antes e usados para unir durante® 7 17,1
Usados como barreira antes e durante? 2 4,9
Expressdo facial <0,001
Sorridente, mostra sentimentos antes e durante® 24 58,5
Sorridente, mostra sentimentos antes e rosto voltado para o outro lado ou 0 0,0
inexpressivo durante®
Rosto voltado para o outro lado ou inexpressivo antes e sorridente, mostra 14 34,1
sentimentos durante®
Rosto voltado para o outro lado ou inexpressivo antes e durante 3 7,3

Teste de McNemar. Situacoes analisadas:

@ Efetivo permanece efetivo;

b Efetivo torna-se ineficaz;

¢ Ineficaz torna-se efetivo;

d Ineficaz permanece ineficaz.
Nas situacdes 2 e 9 os comportamentos néo se modificam com a intervencao. Nas situaces P e © os comportamentos modificam-se com
a intervencao.

Tabela 4 Comparacdo da mudanca ou permanéncia dos comportamentos ndo verbais efetivos ou ineficazes analisados antes e
durante a intervencao. Jundiai 2014-2015

Comportamentos nao verbais n % p-valor
Nivel de energia <0,001
Em alerta antes e durante?® 16 39,0
Em alerta antes e apatico, sonolento, ciclico ou irrequieto durante® 0 0,0
Apatico, sonolento, ciclico ou irrequieto antes e em alerta durante© 19 46,3
Apatico, sonolento, ciclico ou irrequieto antes e durante? 6 14,6
Cabeca 0,125
Meneio positivo antes e durante® 30 73,2
Meneio positivo antes e meneio negativo durante® 0 0,0
Meneio negativo antes e meneio positivo durante® 4 9,8
Meneio negativo antes e durante? 7 17,1
Postura corporal 0,004
Voltada para a pessoa antes e durante® 29 70,7
Voltada para a pessoa antes e de lado ou de costas durante® 0 0,0
De lado ou de costas antes e voltada para a pessoa durante© 9 22,0
De lado ou de costas antes e depois? 3 7,3

Teste de McNemar. Situacoes analisadas:

a Efetivo permanece efetivo;

b Efetivo torna-se ineficaz;

¢ Ineficaz torna-se efetivo;

d Ineficaz permanece ineficaz.
Nas situacdes 2 e 9 os comportamentos n&o se modificam com a intervencdo. Nas situaces P e © os comportamentos modificam-se com
a intervencao.
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Foram encontradas alteracoes estatisticamente significa-
tivas na comparacao dos comportamentos nao verbais antes
e durante em relagcdo a postura, ao contato dos olhos, ao
uso dos moveis ou objetos na interacao, a expressao facial,
ao nivel de energia e postura corporal, ou seja, em seis dos
sete comportamentos observados (tabelas 3 e 4).

As mudancas comportamentais nao verbais foram
todas ineficazes para comportamentos efetivos durante a
intervencao, ou seja, a postura anteriormente rigida tornou-
-se relaxada e atenta (n=9; 22,0%). O contato dos olhos
ausente e desafiante tornou-se regular e médio (n=10;
24,4%). O olhar ausente ou fixo incomoda e pode ser invasivo
nas relacoes; um olhar frequente (regular) e com intensi-
dade adequada (médio) é acolhedor e facilita a interacao
com outras pessoas. Moveis e objetos usados anterior-
mente como barreira (por exemplo, lencol sobre a cabeca ou
cobrindo boa parte do corpo) foram empregados para unir
ou foram retirados (n=7; 17,1%). O rosto da crianca, voltado
predominantemente para algum lado do quarto ou inexpres-
sivo, modificou-se para sorridente na presenca dos palhacos
e mostrou sentimentos (n=14; 34,1%). O nivel de ener-
gia, anteriormente apatico, sonolento, ciclico ou irrequieto,
tornou-se alerta (n=19; 46,3%). Finalmente, a postura corpo-
ral da crianca, observada inicialmente de lado ou de costas,
voltou-se para os palhagos, mostrou abertura e aceitacao na
relacdo interpessoal (n=9; 22,0%) (tabelas 3 e 4).

As mudancas comportamentais nao verbais encontradas
com a intervencao feita mostram a efetividade da atividade
lidica com palhacos como recurso terapéutico. As criancas
mostraram-se, em termos gerais, mais relaxadas, abertas e
sorridentes. A intervencao foi capaz de modificar o contexto
inicial.

Discussao

Neste estudo, os pesquisadores procuraram fazer um con-
tato préximo, humanizado e individual com as criancas, uma
vez que as visitas eram feitas dentro do quarto onde estavam
internadas e as brincadeiras fluiam diferentemente em cada
encontro. A importancia de a interacao ludica acontecer
dessa forma foi mostrada em pesquisa feita na Australia, na
qual fez-se videoconferéncia para promover uma interacao
entre palhacos do Royal Children’s Hospital com criancas
internadas ou em domicilio. A experiéncia mostrou que a
interacao entre os palhacos e as criancas institucionaliza-
das via videoconferéncia é tecnicamente viavel e pratica.
Entretanto, seria necessario tornar as brincadeiras individu-
alizadas para cada crianca, algo mais facil pessoalmente,
Nesse contexto, a interacao online foi mais limitada, mas
nao deixou de ser uma opg¢do.'®

Estudos da literatura'®"” mostram resultados convergen-
tes com os encontrados. A interacédo lidica da crianca com
palhacos, como mostrado neste estudo, foi uma estraté-
gia eficiente de redirecionamento da energia da crianca
para sentimentos positivos e benéficos. As mudancas com-
portamentais nao verbais durante a intervencao mostraram
que a crianca se torna mais relaxada, atenta e sorri-
dente. Um estudo em Portugal foi feito com 70criancas de
5-12 anos divididas em dois grupos para acompanhamento
ambulatorial pré-operatdrio. Em um grupo, as criancas eram
acompanhadas na sala por seus pais e dois palhacos; no

outro grupo apenas pelos pais. Foi usado o The Child Surgery
Worries Questionnaire para descricao das aflicdes dos paci-
entes. As criancas acompanhadas pelos palhacos sentiram-se
menos preocupadas com a hospitalizacao e com os pro-
cedimentos médicos, apresentaram menos angustia quanto
a doenca em si e sentiram-se mais felizes e calmas em
comparacao com o outro grupo.'®

Em outro estudo caso-controle, foram recrutadas
60 criancas de 6-10 anos que estavam com cirurgia agen-
dada. Dessas, 30receberiam a visita de dois palhacos antes
da cirurgia (grupo caso) e 30nao receberiam (grupo con-
trole). A ansiedade foi medida com as escalas State Trait
Anxienty Inventory for Children, Community-Campus Part-
nerships for Health e Faces Scale depois da atuacao dos
palhacos e até sete dias apds a cirurgia. Ambos os grupos
tiveram aumento na ansiedade, porém nas criangas do grupo
que sofreu a intervencao dos palhacos o aumento da ansie-
dade foi menos importante.'’

Resultados semelhantes aos do presente estudo em
relacdo a pressdo arterial foram encontrados em uma pes-
quisa feita no Japao. Dezessete adultos aparentemente
saudaveis, entre 23-42 anos, assistiram a 30minutos de
comédia (experimental) e a um documentario (controle) em
dias diferentes. A frequéncia cardiaca e a pressao arterial
aumentaram de forma significativa enquanto os individuos
assistiam a comédia, ndo ocorreram tais mudancas durante
o documentério.’ O riso e a alegria causam excitacio e
bem-estar.

A relacdo do humor e da dor foi estudada com
80 participantes entre 18 e44 anos. Nessa investigacao, a
estimulacéo fria foi feita com agua mantida a 1°C por um
refrigerador de imersao e em circulacao por um mistura-
dor subaquatico. Na parte superior do recipiente de agua
havia um descanso de braco no qual o participante man-
tinha o braco esquerdo. Os participantes foram divididos
em quatro grupos de 20. O Grupo1 assistiu um video de
humor, o Grupo 2 a um video repulsivo, o Grupo 3 a um video
neutro e o Grupo4 nada assistiu. Foram usados State-Trait
Anxiety Inventory, Humor Questionnaire, itens sobre autoe-
ficacia de medida de controle da dor, escala visual analdgica
de ansiedade e um questionario pos-experimento. O humor
aumentou significantemente a tolerancia a dor."’

Além dos efeitos comportamentais e fisioldgicos, os bene-
ficios da interacdo com palhacos ndo ficam restritos aos
pacientes; familia e profissionais também parecem ser bene-
ficiados. Estudos da literatura?>-??> mostram isso e essa
percep¢ao também foi compartilhada no atual estudo, ape-
sar de nao documentada, pois tanto a equipe quanto os
profissionais de saude verbalizaram inUmeros elogios a inici-
ativa da pesquisa e aos alunos membros da Liga da Alegria.
A interacao com palhacos interfere em todo um contexto no
qual a crianca esta inserida. Um exemplo disso foi encon-
trado em estudo feito na Alemanha, em que um dos objetivos
foi avaliar a atuacao dos palhacos pelos pais das criancas
hospitalizadas e pelos funcionarios do hospital. Foram inclui-
dos na pesquisa 37 pais e 43funcionarios e foi aplicada
uma escala de satisfacao e acompanhamento no campo de
atuacdo. Tanto os pais quanto os funcionarios relataram que
eles e os pacientes se beneficiam com a intervencgao.?

Um estudo etnografico se propds a avaliar principios,
valores e metodologia da Associacao Operacao Nariz Verme-
lho durante visitas a criancas hospitalizadas. Os resultados
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mostram uma forte relacao de empatia e cumplicidade entre
os doutores palhacos e as criancas, bem como um forte sen-
timento de pertencer, da parte dos artistas, a comunidade
hospitalar, visivel nas relacoes estabelecidas com os profis-
sionais e no direcionamento a um cuidado de qualidade que
proporcione bem-estar e alegria. Esse sentimento de parti-
lha e de criacao de lacos estende-se ainda aos parentes das
criancas, que funcionam como canais de comunicacao entre
a relacao doutor palhaco e a crianca.?’

Para mostrar que as mudancas nao sao percebidas apenas
pelos que assistem a apresentacdo, um estudo investigou
algo diferente em relacdo ao tema. Foram analisadas as
expectativas de profissionais pediatricos (n=34) por meio
de entrevista semiestruturada a respeito das vantagens e
desvantagens da presenca dos palhagos junto as criancas
e adolescentes, antes mesmo da sua intervencao. Os
dados revelaram uma ampla abertura a presenca dos artis-
tas, apontou-os como potenciais amenizadores do impacto
emocional da internacao e dos tratamentos e foi ressal-
tada sua contribuicdo para a humanizacao dos cuidados e
desmistificacao dos profissionais de salde. Entretanto, des-
vantagens apontadas foram medo/panico do palhago por
parte de algumas criancas, pouca receptividade por estar
em sofrimento e resisténcia a presenca dos palhacos pelo
adolescente devido a infantilidade envolvida.??

Finalmente, o levantamento das desvantagens?’ desse
tipo de intervencao traz para discussao o reconhecimento
de limitagcbes da interacdo ludica com palhacos, rela-
cionadas ao medo da crianca em relacao ao palhaco
advindo principalmente de fantasias, o que torna essen-
cial que os profissionais envolvidos na atividade lidica com
palhacos tenham sensibilidade, bom senso e respeito com
as criancas e suas reacoes negativas (choro, gritos, recusa
da brincadeira com palhaco) para que essa seja realmente
benéfica e terapéutica.

0 estudo, apesar das limitacdes, tais como viés observa-
cional (a observacao dos comportamentos e a aplicacao da
escala de comportamentos nao verbais foram feitas por um
Unico observador), opcéo pela aplicacao de um instrumento
nao validado, viés de afericao (falta de uma mensuracao
continua dos sinais vitais), apresentou resultados que indi-
cam que a interacao ludica com palhacos pode ser um
recurso terapéutico para minimizar os efeitos do ambiente
estressor durante a intervencao, melhorar o estado emoci-
onal das criancas e diminuir a percepcao de dor.
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