Revista Eletronica de Enfermagem, v. 08, n. 01, p. 128 — 133, 2006
Disponivel em http://www.fen.ufg.br/revista/revista8 1/original 16.htm

ree

ARTIGO ORIGINAL

PROMOGCAO DE HABILIDADES GRAFICAS NO CONTEXTO DA HOSPITALIZAGAO!
IMPROVING GRAPHIC SKILLS DURING HOSPITALIZATION
LAS HABILIDADES GRAFICAS MEJORANDO DURANTE LA HOSPITALIZACION

Ana Claudia Afonso Valladares?, Ana Maria Pimenta Carvalho®

RESUMO: A hospitalizacdo pode ter efeitos negativos
sobre o desenvolvimento infantil. Este processo impede
gue a crianga continue em sua rotina diéria e freqiiente
ambientes estimuladores. O objetivo deste trabalho foi
avaliar o desenvolvimento e a qualidade da producao
grafica, antes e apos intervencdo em arteterapia, de
criancas com idade de 7 a 10 anos internadas devido a
moléstias infecciosas. Foi utilizado um esquema quasi
experimental com grupo controle (n=09) e um grupo
experimental (n=10) submetido a intervengfes, tendo
sido coletado material para avaliacdo antes e apos a
intervencdo. Os resultados mostram que estas foram
eficazes em promover a qualidade das producdes.
Conclui-se que o0s hospitais podem ser ambientes
estimulantes para a crianga, implementando suas

praticas de cuidados para além da doenca.

PALAVRAS CHAVES: Terapia pela arte; Enfermagem
Pediatrica; Hospitalizacao.

ABSTRACT: Hospitalization may have negative effects
on child development. It takes the child off her routine
and prevents her from contacts with stimulating
environments. The aim of this work was to evaluate the
development and quality on drew productions, before
and after art therapy intervention, during the
hospitalization of 7 to 10 years old children, with
infectious diseases. It was proposed a quasi
experimental design with a control group (n=9) and a
group that was submitted to art therapy intervention
(n=10). Results show that these interventions were
effective in improving the development and the quality
of the drawings. Hospitals can also be stimulating
environments for children offering them caring practices
that go beyond the disease.

KEY WORDS: Art therapy; Pediatric Nursing;
Hospitalization.

RESUMEN: La hospitalizacién puede traer efectos
negativos en el desarrollo del nifio. Este proceso
impidio la rutina normal de los nifios. El objetivo de este
trabajo fue evaluar el desarrollo y calidad de dibujos,
antes y después de la intervencion de terapia con arte
de los nifios con edad entre 7 y 10 afios viejos,
internados a causa de enfermedades infecciosas. Fue
usado un plan casi experimental con un grupo de
control (n=9) y un grupo que se someti6 a la

intervencién de terapia con arte (n=10). Los resultados
mostraron que estas intervenciones fueran eficaces
mejorando el desarrollo y la calidad de las producciones
graficas. Los hospitales también pueden ser ambientes
estimulantes para los nifios y les ofrecieren practicas
cuidadosas que van mas alla de la enfermedad.

PALABRAS-CLAVE: Terapia con Arte; Enfermeria
Pediatrica; Hospitalizacion.
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INTRODUCAO

A arteterapia ndo é mero entretenimento, mas
sim uma forma de linguagem que permite a pessoa
comunicar-se com 0s outros. Desse modo, possibilita a
crianca ndo so6 a liberdade de expressdo, mas também
sustenta a autonomia criativa, ampliando seu
conhecimento sobre o mundo e proporcionando seu
desenvolvimento tanto emocional, como social. Por
conseguinte, pode ser de grande valor para aquelas
que apresentam patologias diversas e estdo
hospitalizadas (VALLADARES, 2003; 2004b;
VALLADARES & CARVALHO, 2005).

Cada modalidade expressiva tem propriedades
terapéuticas inerentes e especificas, e cabe ao
arteterapeuta construir um repertorio de informacdes
relativas a cada uma, com o intuito de adequar as
modalidades expressivas e materiais as analogias e
quadros clinicos atendidos (PHILIPPINI, 2005;
VALLADARES & NOVATO, 2001).

O desenho como modalidade da arteterapia,
objetiva a forma, a precisdo, o desenvolvimento da
atencdo, da concentracdo, da coordenag¢éo viso-motora
e espacial. Também concretiza alguns pensamentos e
exercita a memdria. O desenho esta relacionado ao
movimento e ao reconhecimento do objeto, tendo a
funcdo ordenadora (VALLADARES, 2004a; 2004b).

FRANCISQUETTI (2005a; 2005b) explica que a
leitura dos desenhos sinaliza as palavras que néo
podem ou ndo conseguem ser ditas pelas criangas.
Sendo que as aferéncias de comunica¢cdo nao-verbais
se transformam em processo cognitivo, e séao
importantes de serem comparadas em diferentes
momentos para perceber as mudangas externas, como
também internas as criangas.

No caso das criancas, o adoecimento favorece
alteracdes na sua vida, como um todo, podendo, muitas
vezes, desequilibrar seu organismo interna e
externamente, o qual, em consequéncia disso, gerara
um bloqueio no processo de desenvolvimento saudavel
das criancgas, especialmente se a doenca for longa e
duradoura (WHALEY & WONG, 1999; ANGERAMI-
CAMON, 2002; DIAS et al, 2003).

O desenvolvimento infantii é um processo
complexo, que envolve as diferencas individuais e as
especificas de cada periodo, como mudangas nas
caracteristicas, nos comportamentos, nas
possibilidades e nas limitagbes de cada fase da vida,
indistintamente. A singularidade das criancas lhes é
conferida por influéncias de seu ritmo proprio de
desenvolvimento e por caracteristicas pessoais que as
diferenciam das demais (WHALEY & WONG, 1999).

Conforme SIGAUD & VERISSIMO (1996), o
periodo que vai de sete aos dez anos de idade, objeto

de estudo deste trabalho, e que se convencionou
chamar de escolar, é decisivo para a estruturacao
harmoniosa do individuo. Nesta etapa, ocorrem
transformagbes significativas nos varios aspectos
cognitivos, socioemocionais e da comunicacao gréfica.
O raciocinio da crianca esta fase esta mais logico,
compreende melhor os fatos (WHALEY & WONG,
1999); ademais, a crianca, neste periodo, amplia suas
relagbes, distanciando-se do convivio familiar,
movendo-se em dire¢do ao contexto social e aos
grupos de pares e passa a ser menos egocéntrica
(SIGAUD & VERISSIMO, 1996).

Em relagdo ao desenvolvimento evolutivo da arte
infantil,  segue  seu percurso  paralelo ao
desenvolvimento geral da crianga. Varios autores
abordam as teorias do desenvolvimento grafico infantil,
no entanto, tedricos como Luquet (MEREDIEU, 2000) e
Lowenfeld (LOWENFELD & BRITTAIN, 1977) tiveram
papel fundamental na construcdo do alicerce de
entendimento da producao grafica das criancas, sendo
largamente utilizadas na atualidade. Para a fase do
escolar, Luquet descreve o realismo intelectual, dos 4 a
10 anos e o realismo visual, dos 7 aos 9 anos.
Lowenfeld propds em seus trabalhos os estagios de
esquematico, dos 7 aos 9 anos e realismo, dos 9 aos
11 anos (LOWENFELD & BRITTAIN, 1977 e
MEREDIEU, 2000).

Na concepcao de Luquet, o estagio do realismo
intelectual contém algumas caracteristicas que se
assemelham ao pensamento de Lowenfeld para a fase
esquematica e apresentam algumas caracteristicas de
destaque que serdo expostas a seguir:

- A crianca ndo representa o real, mas sobretudo o
que sabe sobre o objeto;

- Aparecem os planos deitados (axial e irradiante),
mas ndao ha o compromisso formal com a
perspectiva. A crianca usa a descontinuidade, o
rebatimento, a transparéncia, a planificacdo e a
mudanca de pontos de vista;

- A representacdo espacial amplia-se, surgindo a
linha de base (real ou implicita) que simboliza a
superficie em que as coisas sao colocadas; em
outras vezes, serve para representar o horizonte
da paisagem;

- A partir dos sete anos a crianga mostra mais
claramente em seus desenhos as influéncias das
mediacdes sociais, histéricas e culturais. Seu
cotidiano aparece mais claramente nesse universo
representativo de pessoas, animais, brinquedos,
objetos, natureza, producdes culturais e sociais de
sua época, como televisdo, histérias em
guadrinhos, desenho, jogos, brincadeiras.

Na teoria de Luquet, o estagio do realismo visual
apresenta algumas caracteristicas de destaque e
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semelhantes a teoria de Lowenfeld, na fase naturalista,
expostas a seguir:

- Dos desenhos surgem a perspectiva e se
submetem as suas leis, criando, assim, planos e
sobreposicdes. Nesse estagio, a criangca comega a
unir as duas linhas, usa cores mais vivas no
primeiro plano e mais baixas nos outros, criando a
iluséo de profundidade e primeiro plano. A linha de
base e 0 céu permanecem, mas ainda nao estao
presentes a luz, a sombra e a tridimensionalidade,
€ apenas seu inicio;

- A crianca simboliza o objeto de acordo com sua
aparéncia visual. Nessa fase, ha a tendéncia da
reproducdo da realidade para o0s objetos,
personagens, elementos da natureza, locais etc. A
cor também é realista; ela substitui a transparéncia
pela opacidade e suprime os detalhes invisiveis do
objeto;

- Aumenta a busca por detalhes, preocupa-se com o
acabamento e aparecimento de novas formas.

Conseqiientemente, aparecem as linhas de
contorno e o esquema corporal torna-se mais
completo.

Em fases anteriores ao do escolar, para 0s
autores citados anteriormente, aparecem as fases de
garatuja, significando a representacdo de movimentos
aleatérios ou circulos isolados; e a fase pré-
esquematica caracterizada pela formacdo da imagem
corporal e a mandala sem linha de chéo.

Verificam-se novas e diferentes formas de
desenvolvimento e, nesse sentido, LOWENFELD &
BRITTAIN (1977) dizem-se convencidos de que a arte
deve, certamente, apoiar a expressdo individual e o
pensamento criador da crianca. Caso seja bloqueado a
desenvolvimento normal da crianca, este se refletira
também no seu desenvolvimento gréafico, pressume-se
gque os conteudos das producBes simbdlicas ao serem
analisados registravam 0s momentos afetivos das
criangas. A crianga ao produzir imagens esta
produzindo a si mesma seu mundo fisico (sensorio
motor), mental (cognitivo), emocional, imaginacdo, o
mundo das idéias, dos sonhos, e da memoria.

O objetivo deste trabalho foi avaliar o
desenvolvimento e a qualidade da producdo gréfica,
antes e ap0s intervencdo em arteterapia, de criancas
com idade de 7 a 10 anos internadas devido a
moléstias infecciosas.

METODO

a) Tipologia: trabalhou-se com a abordagem
guantitativa, com delineamento quasi-experimental.

b) Amostra e local: foi caracterizada por
dezenove criancas internadas no hospital HDT de
Goiania - Goias, no periodo de janeiro a maio de 2003,

sendo dez do grupo experimental (grupo que passou
por intervencdes em arteterapia) e nove do grupo
controle (grupo que ndo passou por intervencdes em
arteterapia), pois um recusou a desenvolver esta
modalidade. Os grupos foram constituidos por ambos
0S sexos, na faixa etaria entre sete anos e sete meses
a dez anos e onze meses de idade.

c) Procedimentos: este estudo é parte da
dissertacdo das autoras e intitulada: “Arteterapia com
criancas hospitalizadas” que foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa Médica Humana e Animal do
HAA/HDT/SES. As criancas e seus responsaveis foram
consultados quanto a sua participacdo, no qual foram
(os responsaveis) solicitados a assinar 0 Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, conforme as
normas de pesquisa com seres humanos — Resolucdo
n°196/96 (BRASIL, 1996).

Os desenhos das criancas foram analisados
guanto ao nivel de desenvolvimento gréfico infantil e de
sua qualidade, conforme os estagios e Luquet e
Lowenfeld, e foram avaliados antes (avaliacao inicial) e
apos as intervencdes de arteterapia (avaliacdo final).
Essa técnica teve uma tematica padronizada, de modo
gue foram propostas para as avalia¢des (inicial e final)
um desenho com a representacado do préprio hospital
em uma contextualizagdo livre. Estimulou-se ainda a
crianca a dar um titulo para a obra produzida e falar
sobre 0 mesmo, caso quisesse.

Os instrumentos empregados para analise dos
dados foram: ficha de avaliacdo do desenvolvimento
grafico bidimensional da crian¢a, adaptacdo ao modelo
de COSTA (1997) no qual se avaliou o
desenvolvimento do desenho, conforme as fases de
Luquet e Lowenfeld (realismo intelectual/fase
esquematica, realismo visual/fase naturalista ou ainda
fases anteriores ou posteriores ao escolar); e o roteiro
para avaliacdo da producdo gréafica infantil, adaptacdo
do modelo de VALLADARES (2003) — no qual se
avaliou a qualidade do desenho e seguiu-se um modelo
com parametros pré-estabelecidos. Os itens avaliados
na qualidade do desenho foram: variedade de
elementos, cor, configuracdo das imagens, criatividade,
simetria, regularidade, = complexidade, unidade,
equilibrio, atividade, exatidao e profundidade.

Apébs a elaboracdo destes instrumentos, estes
foram submetidos ao julgamento de juizes que emitiram
pareceres quanto aos mesmos. ApOs as correcdes
convenientes, realizou-se o teste piloto com vistas a
verificacdo da operacionalidade dos mesmos. Estes
instrumentos foram utilizados com a observacéo de um
auxiliar de pesquisa, um profissional da area ou de
areas afins, que passou por um treinamento prévio e
compartiihou das avaliagbes com a arteterapeuta,
caracterizando uma reflexdo compartilhada entre
ambos.
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As intervencbes em arteterapia consistiram de d) Andlise dos dados: para analise comparativa
acompanhamento individual em sete sessdes, durante foi aplicado o teste T de Wilcoxon (SIEGEL, 1975) para
trés dias e meio consecutivos, com duracéo variada de as duas amostras dependentes. Nesses protocolos de
uma hora a trés horas e meia. Durante as intervencdes avaliacdo realizados, estdo contidas escalas de
foram trabalhadas varias modalidades de arte e classificagéo nas ordens de qualidade do desempenho.
apoiadas as necessidades da crianga. Essas Quanto ao desempenho, foram atribuidos niveis de
intervencdes em arteterapia favoreceram a conduta gradacdo de pontos na ordem crescente, isto €, do
focal e imediata, reforcando, assim, o vinculo. As nivel inferior para o superior de qualidade.
intervencdes consistiram de técnicas ludicas e de
atividades artisticas e a conduc¢@o das dindmicas foi RESULTADOS E DISCUSSAO
espontédnea, favorecendo a exteriorizacdo da
subjetividade da crianca. Durante as intervencdes O Quadro 1 exibe os resultados obtidos nas
foram utilizados, no total, materiais de desenho, pintura, avaliacOes inicial e final comparando-se os dois grupos
colagem e recorte, modelagem, construcdo, gravura, A (experimental) e B (controle), quanto a modalidade
origami, teatro, brinquedos, jogos, livros de historias e grafica.

escrita criativa.

Quadro 1: Comparagédo* intragrupo dos escores obtidos na avaliacao inicial e avaliacéo final com relagdo ao
desenvolvimento e producéo plastica, Goiania/GO — 2003

Modalidades GA GB
Desenvolvimento gréafico Al < AF' Al = AF
Qualidade do Desenho Al < AF* Al > AF°

*Teste T de Wilcoxon (SIEGEL, 1975)

1p<001 2 p<0,05

GA (Grupo A - experimental): n=10 GB (Grupo B — controle): n = 09
Al: avaliacdo inicial (antes das intervencdes de arteterapia)

AF: avaliacdo final (ap0s as intervengdes de arteterapia)

No que se refere ao desenvolvimento gréfico, o tratamento para os que sofrem de déficits de
grupo A (experimental) apresentou progresso, tendo aprendizagem ao longo do periodo de desenvolvimento
demonstrado na  avaliagcdo final diferengas infantil.
estatisticamente  superiores a avaliagdo inicial, O Quadro 1 ainda mostra que na qualidade do
sobretudo  porque, na avaliagdo inicial, o desenho, as criangcas do grupo A (experimental)
desenvolvimento gréfico de algumas criangas atingiu apresentaram progresso, tendo as comparagdes entre
niveis inferiores a idade (etapas como de garatuja e do 0s escores obtidos nas avaliagbes inicial e final
pré-esquematico); atingindo posteriormente niveis mais apresentado diferenca estatisticamente significante. O
adequados a idade na avaliacdo final (realismo gue mais variou foram, sobretudo, os aspectos
intelectual/fase esquematica, realismo visual/fase relacionados a variedade da producdo plastica,
naturalista de Luquet e Lowenfeld). Quanto ao grupo B policromia, criatividade, complexidade e atividade dos
(controle), este ndo mostrou modificagdo significativa trabalhos. O grupo B (controle), na avaliacdo final,
nos dois momentos de avaliagBes (inicial e final), demonstrou retrocesso estatisticamente significativo em
especialmente por ter havido estabilidade nos niveis de relagdo a avaliacdo inicial, pelo empobrecimento da
desenvolvimento gréfico. producdo grafica, monocromia, simplicidade, menor

Observa-se que o nivel de desenvolvimento atividade e planura das producgdes gréficas.
aguém do esperado para idade possivelmente foi A maior variedade na producdo expressiva
corrigido com as intervengdes de arteterapia. Conforme ocorreu com o0 grupo A (experimental). Segundo
apontado por FRANCISQUETTI (2005a; 2005c), a arte ALLESSANDRINI (2004), a arteterapia possibilita que
ajuda a reduzir a confusdo cognitiva da crianca, as criancas descubram suas potencialidades e ampliem
concentrando sua atencdo no uso de materiais seu repertério e seu universo pessoal,
empolgantes, repletos de magia como: cores, formas, recontextualizando  antigos  bloqueios que se
brilhos, texturas, papéis, lapis, tintas etc. desmancham e que adquirem novos significados.

Cabe salientar que esses dados sdo confirmados Segundo PAIN & JARREAU (2001), as cores séo
por ZIMMERMANN (1997) e PAIN & JARREAU (2001), fundamentais no processo de arteterapia, pois elas
gquando expdem que a arteterapia € promotora de possuem um coédigo subjetivo com ressonéancias e
experiéncias reestruturantes e muito eficaz no associacbes as experiéncias vividas. Assim, a
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constancia das manifestagfes entre cores e os afetos, Ao desenhar, a crianga demonstra sentimentos como
entre as sensagbes de cores e as sensaches alegria ou tristeza; extravasa tensdes, angustias,
produzidas por outros sentidos, como também entre o medos, agressividade, assim, ela relaxa e isso a faz
investimento dos objetos e a marca colorida permitem bem e a da prazer.
decifrar o que os sujeitos exprimem, tendo a cor como Na arteterapia os conteddos do inconsciente
um signo rico de significados embutidos. podem ser registrados através da produc¢é@o simbolica
GOLINELLI (2002) expbe que a arteterapia (imagens), através da cor, formas, movimentos,
contribui para estimular a criatividade, porque se vale, ocupacao no suporte e padrdes expressivos gerais que
em sua aplicacdo e método, de variadas formas e acompanham um processo de transformacdo e que
expressdo, fazendo florescer as potencialidades ganham consisténcia a partir da criacdo grafica.
criativas e latentes dos individuos. Apés a realizacdo deste trabalho, acredita-se que
A complexidade (riqgueza de detalhes) esta o desenvolvimento de espa¢os de desenho possa
vinculada a variedade expressiva e a criatividade, pois facilitar a expressdo de uma forma mais produtiva,
a medida que as criangas do grupo A (experimental) colaborando com 0 desenvolvimento das
ampliaram seu mundo imaginativo, favorecido pela potencialidades expressivas has criancas, agindo
intervencao arteterapéutica, introduziram-se preventivamente e evitando-se a possibilidades de
modificagbes em seu mundo interno e em suas instalacdo de algumas disfungdes no desenvolvimento
imagens. Assim, a crianga vai descobrindo e normal infantil.
construindo as novas potencialidades adquiridas. Ao mesmo tempo em que as criangas nao
Conforme as afirmacfes de PAIN & JARREAU conseguem facilmente comunicar verbalmente seus
(2001), o sujeito tem tendéncia a projetar seu préprio desejos e necessidades, sendo que o desenho
corpo sobre a imagem que ele mesmo produz. Assim, representaria a defesa do direito de qualquer crianca
semelhantes as motivacdes emocionais que provocam hospitalizada. Ademais, este estudo contribui para o
rigidez no individuo, as imagens se traduzem em avango do conhecimento na area da comunicagao
auséncia de movimento. Os autores continuam grafica de criangas hospitalizadas.
esclarecendo que o procedimento arteterapéutico
consiste em despertar o desejo vital do gesto, em fazé- REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
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	RESUMO: A hospitalização pode ter efeitos negativos sobre o desenvolvimento infantil. Este processo impede que a criança continue em sua rotina diária e freqüente ambientes estimuladores. O objetivo deste trabalho foi avaliar o desenvolvimento e a qualidade da produção gráfica, antes e após intervenção em arteterapia, de crianças com idade de 7 a 10 anos internadas devido a moléstias infecciosas. Foi utilizado um esquema quasi experimental com grupo controle (n=09) e um grupo experimental (n=10) submetido a intervenções, tendo sido coletado material para avaliação antes e após a intervenção. Os resultados mostram que estas foram eficazes em promover a qualidade das produções. Conclui-se que os hospitais podem ser ambientes estimulantes para a criança, implementando suas práticas de cuidados para além da doença. 
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