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RESUMO

Este trabalho foi realizado através do acompanhamento das atividades de contacao
de historias do Nucleo da Hora do Conto da Faculdade de Biblioteconomia e
Comunicacao (FABICO/UFRGS), na Pediatria do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre (HCPA). O resultado foi uma pesquisa qualitativa e quantitativa, através de
entrevista estruturada e observacdo direta junto aos pacientes (criancas
hospitalizadas) e seus acompanhantes no HCPA. Constatou-se que as criangas
estdo receptivas e demonstram prontiddo para a atividade e que a Biblioterapia
propicia grande contribuicAo como auxiliar na recuperagao terapéutica dos
pacientes, como a diminuicdo da ansiedade, o maior interesse pelos livros e pela
leitura melhorando a qualidade de vida da crianca hospitalizada.

Palavras-Chave: Biblioterapia; contacdo de histéria; crianca hospitalizada.
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1 INTRODUCAO

Desde o inicio da humanidade reconhece-se a necessidade de passar de um
ser humano para outro experiéncias ja vivenciadas em cada geragdo. A
comunicacéo verbal foi durante muito tempo a Unica forma de se conhecer a historia
de um povo. Talvez, a partir disso, temos hoje a contacdo de histériasEI. O que

inicialmente era uma necessidade para se manter viva a cultura e a historia de um

povo passou com O tempo a Ser um prazer.

Com a evolucao da escrita e, posteriormente da imprensa, foi possivel registrar
e guardar as experiéncias, a cultura, a histéria da humanidade, além de
disponibilizar para um nimero maior de pessoas estes contetdos o que possibilitou
0 acesso a historias e até a cultura de outros paises com maior fidelidade dos fatos.

Vale lembrar a famosa brincadeira do “telefone sem fio”.

As historias, sejam elas narradas ou lidas, despertam interesse nas pessoas
pois mexem com 0 seu imaginario. Elas servem como forma, muitas vezes, de fugir
temporariamente de uma rotina de vida, possibilitando se projetar em determinado
personagem, outras vezes identificando-se com determinado problema. A partir
disso é possivel questionar: o livro pode ser utilizado de forma terapéutica? Muitos

autores afirmam que sim. A terapia atraves do livro, conhecida por Biblioterapia, teria

1 ~ ~ P . - .
Apesar do termo contacdo ndo existir na Lingua Portuguesa é amplamente utilizado pelos
profissionais que atuam na area. Sendo definido como o momento em que a atividade acontece.



como objetivo inicial ajudar pessoas enfermas como forma de alivio para suas
angustias e medos. Inicialmente esta atividade era utilizada com pacientes que

apresentavam problemas mentais.

Este trabalho foi realizado tendo como cenério o Hospital de Clinicas de Porto
Alegre (HCPA) no setor de Recreacdo localizado no 10° andar, através do
acompanhamento de atividades de contacdo de histérias com as criancas
hospitalizadas. A justificativa para a escolha do tema foi o interesse despertado
durante o Congresso Integrar, realizado em Sao Paulo, em marco de 2002, onde foi
apresentado um trabalho sobre Biblioterapia. Algumas buscas foram realizadas para
um melhor conhecimento sobre o tema apresentado e o resultado foi a constatacéo
de um numero reduzido de fontes disponiveis. Além disso, foi possivel verificar que,
apesar da existéncia do Nucleo da Hora do Conto (NUHC), na Faculdade de
Biblioteconomia e Comunicagcao (FABICO) e sua atuacdo no HCPA, ndo existia um

estudo mais aprofundado sobre as atividades que envolvessem a Biblioterapia.

A partir desta constatacao foi possivel definir o tema e elaborar os objetivos do
trabalho. Como objetivo geral, apresenta a realizacdo de um estudo sobre
Biblioterapia através da contacdo de historias verificando seus efeitos na crianca
hospitalizada. Dentre os objetivos especificos, destacam-se a observagdo sobre a
receptividade das criancas em relagdo as atividades da Contagcdo de Histérias, a
prontiddo de leitura evidenciada pelas mesmas, avaliacdo do trabalho do Nucleo da
Hora do Conto, bem como a avaliagdo sobre a importancia desta atividade para a

adaptacao da crianca em tratamento hospitalar.

Para que os objetivos fossem alcancados foram elaborados questionarios,

aplicados através de entrevista semi estruturada com as criancas hospitalizadas, os



acompanhantes (pais e/outros familiares) e funcionarios da recreacdo. Apoés, foram
tabulados e analisados os dados obtidos. A aplicacdo do questionario ocorreu do dia
06 de dezembro de 2002 ao dia 17 de janeiro de 2003. A autora aplicou o
guestionario realizando cada pergunta ao entrevistado e registrando cada resposta
obtida. Outra metodologia utilizada para a avaliacdo foi a observacao direta néo
participante. A elaboracdo deste trabalho, através da observacdo e aplicacdo de
instrumento, foi realizado com o acompanhamento semanal das atividades do NUHC
no periodo de 02 de agosto de 2002 a 19 de janeiro de 2003. Para o registro das
observacbes realizadas, foi elaborado um diario onde eram anotadas todas as

ocorréncias do desenvolvimento das atividades.

A apresentacao deste trabalho consiste em duas partes principais: a primeira
parte apresenta um referencial tedrico abordando as questfes sobre a leitura e a
Biblioterapia, nos aspectos mais abrangentes. A segunda parte apresenta o0
resultado do instrumento aplicado e sua andlise e as observagfes registradas no
decorrer das atividades desenvolvidas, bem como alguns depoimentos das pessoas
entrevistadas no instrumento aplicado e dos bolsistas (contadores de histérias) do

NUHC.



2 O PROCESSO DE LEITURA

Para entender o processo de leitura, deve-se primeiramente conceituar leitura.
Segundo Aguiar (1979) a leitura é uma atividade de percepcéo e interpretacdo dos
sinais graficos que se sucedem de forma ordenada, guardando entre si relagfes de
sentido. Desta forma, além de decifrar palavras é necesséario perceber o
encadeamento de pensamentos, assimilar pensamentos e idéias do autor
relacionando com conhecimentos adquiridos anteriormente sobre determinado
assunto, de forma que se posicione de forma critica em relacao ao texto. Bamberger

(1991, p.23) afirma que:

[...] a leitura compreende varias fases de desenvolvimento. Antes de mais
nada é um processo perceptivo durante o qual se reconhecem simbolos.
Em seguida, ocorre a transferéncia para conceitos intelectuais. Essa tarefa
mental se amplia num processo reflexivo a proporcao que as idéias se ligam
em unidades de pensamentos cada vez maiores. O processo mental, no
entanto, ndo consiste apenas em compreensdo das idéias percebidas, mas
também na sua interpretacdo e avaliagdo. Para todas as finalidades
praticas, tais processos ndo podem separar-se um do outro, fundem-se no
ato de leitura.

Para existir leitura, além da decodificacdo de simbolos, é necesséario uma
relacdo entre um leitor, um texto e um autor. Esta relacdo podera ser “amigavel’ ou
ndo, dependendo do nivel de leitura do leitor com relagdo aos interesses e ao

desenvolvimento cronoldgico e psicolégico. Neste processo é possivel identificar, de
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acordo com Bamberger( 1991) trés tipos de leitura: a leitura mecanica, a leitura

politica e a leitura psicoldgica.

a)

b)

leitura mecéanica: seu processo acontece quando o leitor decodifica
simbolos, ou seja, ele reconhece 0 que esta escrito, tem a capacidade de
ler mas ndo interpreta, ndo critica e muitas vezes, ndo entende o que Ié.
Neste tipo de leitura o leitor comporta-se de forma passiva em relacdo ao

texto;

leitura politica: vai além da decodificacdo dos simbolos, ou seja, €&
necessario compreender o que o texto diz, entender o contexto em que as
palavras estdo inseridas. “Ler nas entrelinhas”, isto significa entender
coisas que nao estao escritas no texto porém sao perceptiveis no contexto.
Todo o texto carrega algum tipo de ideologia, desta forma, identifica-se
textos com ideologias doutrinarias ou libertadoras. Diferenca entre elas é
que a primeira € utilizada para transmitir ensinamentos como um sistemas
de principios morais, religiosos, filosoficos e politicos. Tem como
caracteristica o autoritarismo, impde crencas e costumes sem aceitar
questionamentos; jA& a segunda ndo impfe principios mas oferece
alternativas, proporciona liberdade de escolha. Este texto incentiva a
criatividade do leitor proporcionando uma nova visdo de mundo. A partir
disso, o leitor passa a ser critico, pois quando o texto € compreendido ele
pode ser questionado e até reescrito. O leitor comporta-se de forma ativa

em relacdo ao texto.

leitura psicoldgica: ocorre quando o leitor identifica-se com a histéria, um

personagem ou com alguma situacao descrita no texto. Esta identificacao
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pode ser de um medo ou situacdo vivenciada na vida do leitor. A partir
disso, é possivel a superacdo desses medos. Neste caso, a leitura funciona
como uma “medicacdo” (mesmo que o leitor ndo perceba) pois trabalha
com o emocional. Nesta fase, texto e leitor trabalham ativamente juntos.

Alguns autores definem o livro como “remédio para alma”

Um leitor pode identificar-se com um personagem ou com experiéncias
especificas num livro e ser capaz de purificar-se de sentimentos ou
pensamentos reprimidos. O leitor também pode ganhar com a leitura,
tornando-se capaz de recuar e aceitar a realidade mais prontamente. Ao ler
e aprender que um problema ndo é Unico, o problema parece menos
amedrontador. (PEREIRA, 1996, p.65).

Ao se falar sobre o processo de leitura ndo se pode esquecer da “leitura de
mundo” que de acordo com Paulo Freire (1990), comeg¢a muito antes da leitura da
palavra. Ela € a percepcdo do ambiente em que se vive. No processo de
alfabetizacao inicia o aprendizado das palavras que fazem parte de nosso cotidiano,
COmMoO 0 nosso nome, nome dos pais, brinquedos ou animais. Fazemos entéo,

associacao entre o objeto que conhecemos e a palavra escrita.

O processo de leitura é entdo, todo o caminho percorrido pelo leitor desde a
sua leitura de mundo, passando pela leitura mecanica até chegar a compreensao,
identificacdo ou critica de um texto. A partir deste processo pode-se criar o prazer
pela leitura que é oposto ao habito. O habito, entende-se como todo processo que &
continuo, mecéanico, muitas vezes um trabalho diario, por exemplo, tomar banho,

escovar os dentes, entre outros.

A partir do momento em que o prazer da leitura é estimulado € mais facil

conquistar o leitor, pois ele sentira prazer em ler, ndo vera como uma obrigacao



13

escolar. Este € um processo individual, muitas vezes lento, entretanto, pode ser
desenvolvido e estimulado pelos pais, professores e bibliotecarios através da

contacao de histérias.

2.1 As Fases e Niveis de Leitura

O profissional que atua com leitura deve identificar em qual fase o leitor se
encontra. Existe, na literatura, uma divisdo didatica destas fases. S&o orientacdes
gue servem para auxiliar bibliotecarios e professores, mas ndo devem ser utilizadas
de forma rigida. E importante salientar que nem sempre a idade cronolégica do leitor
corresponde a sua idade psicoldgica de leitura. Muitas vezes, € comum verificar
criancas na idade de 12 ou 13 anos interessados em livros ditos infantis, como os
contos de fadas, entre outros. Isto ocorre porque o leitor esta em atraso nas fases de

leitura. (Anexo )

Resumidamente, as fases e niveis de leitura, de acordo com a teoria piagetiana

e com Bamberger (1991) sédo as seguintes:

a) fase magica: corresponde a idade de 3 a 6 anos. A crianca faz pouca
distingdo entre o mundo interior e o exterior. Nesta fase a crianga aprecia
histérias com repeticdo acumulativa, contos de fadas. E a idade do livro de

gravuras e de versos infantis;

b) idade escolar: 6 a 8 anos. E a fase do realismo méagico. A crianga neste
periodo estd suscetivel a fantasia. Gostam de histérias de animais,

criangas, encantamento, aventuras no ambiente proximo: familia, casa,
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escola, comunidade. Apreciam também, contos de fadas, contos de humor

e problemas infantis;

idade escolar: 8 aos 11 anos. Nesta fase a criangca comeca a orientar-se no
mundo. Gostam de contos de fadas e de histérias e de realidade,
narrativas, fabulas, lendas e mitos. Os livros podem ter textos curtos com

pouca ilustracdo pois a crianca comeca a desenvolver a leitura;

idade da historia de aventuras: de 11 a 13 anos. Fase da pré-adolescéncia,
aos poucos o leitor toma consciéncia da prépria personalidade. O interesse
de leitura passa agora para as historias de aventura, viagens, realismo

aventuroso, romances;

os anos de maturidade: de 13 a 15 anos. Fase do egocentrismo critico e
desenvolvimento dos planos de vida e escala de valores. Nesta etapa, a
leitura aproxima-se cada vez mais da literatura adulta. Além disso, ja se
tem a capacidade de ler e entender textos extensos. As narrativas de
viagens, conto psicoldgico e social e a poesia otimista passam a fazer parte

do interesse dos leitores desta faixa etaria.

A néo identificacdo ou o desrespeito a essas fases podem fazer com que se
“mate” um futuro leitor. Isto significa que selecionar um livro, apenas pela idade da
crianca, ndo se levando em consideragdo essas observancias, pode, muitas vezes,

afasta-lo definitivamente da leitura.

Deve-se ter consciéncia que é um trabalho a longo prazo, principalmente se a

crianga ndo é estimulada pelos pais ou familiares mais préximos. Normalmente é na

escola que acontece o0s primeiros contatos com a leitura. Sendo assim, bibliotecérios
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e professores devem tentar ao maximo estimular o gosto pela leitura, pois as

criancas de hoje serdo os pais de amanha.

2.2 A Leitura e a Crianca no Contexto Hospitalar

No contexto hospitalar, o profissional que for desenvolver as atividades com
leitura, principalmente se ndo for da area da saude (bibliotecario, pedagogo, entre
outros) deve estar preparado para uma situacao bem diferente do ambiente escolar.
Na escola, por exemplo, é possivel acompanhar o desenvolvimento e o
aprimoramento da leitura. No hospital, ocorre o contrario. Devido a grande
rotatividade de pacientes € dificil verificar se houve alguma evolucao pelo interesse
da leitura, além disso a doenca em si ja € fator que prejudica o aprendizado

associado as medicacdes e tratamento no decorrer da internacao.

Desenvolver atividades de leitura neste contexto torna-se mais dificil, pois além
de muitas criangas nao terem contato com ela, precisam conviver com toda a rotina
hospitalar. Além disso, a recreagcdo dispde de vérios brinquedos, video game,
televisdo, entre outros recursos importantes para a adaptacdo e recreacao do
paciente. No entanto, observa-se que, se um pai precisar escolher entre deixar um
filho assistir televisdo ou ler um livro para ele, na maioria das vezes, a primeira

opcéo sera escolhida, porque resulta de uma atitude comum em casa.

Uma das maiores vantagens do livro em relacdo as demais atividades da
recreacao esta principalmente nas criancas que estdo no isolamento ou na Unidade

de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP). Pacientes que estdo na UTIP, normalmente
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ficam com problemas para se movimentar porque estdo com muitos aparelhos, ou
realizaram cirurgias. A leitura, muitas vezes, acaba sendo uma das poucas
atividades que a crianca pode participar. Em relacdo aos isolamentos as histérias
servem como elemento complementar as atividades de recreacdo. Como o contato
delas com as demais criancas € restrito, as historias funcionam como subsidios para
0 Seu imaginario, ou seja, elas podem aproveitar as historias e reconta-las através

das brincadeiras com bonecos ou outros brinquedos.

Por causa desta complexidade que € o paciente da pediatria ele deve ser
tratado por uma equipe interdisciplinar que cuide de suas necessidades clinicas,
psicoldgicas, educacionais e emocionais. A infancia é uma fase delicada e qualquer

trauma sofrido nesta etapa da vida pode ser carregada para o resto da vida adulta.

Wongﬂ apud Coutinho (2001 p.18) afirma que:

As necessidades emocionais da crianca devem ser levadas em
consideracdo. [ . . . ] sendo a mais importante necessidade emocional da
crianca a de ser amada e a de se sentir segura desse amor a perda ou o
afastamento do objeto amor, a inseguranca produzida na otica da crianca,
pelo estar num ambiente hostil, internada, pode gerar, uma descrenca em
relacdo a contextualizacdo do amor, repercutindo nas suas relacbes
pessoais e com o mundo.

A dificuldade maior dos pacientes é ter que lidar além da enfermidade com a

mudanca de rotina. Durante a hospitalizacdo o paciente pode apresentar uma

> WONG. Enfermagem Pediatrica: elementos essenciais a intervencio efetiva. 4.ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1999. 605 p. apud COUTINHO, Simone Elizabeth Duarte. A hospitalizacdo na
percepcao da crianca fada madrinha ou bicho-papé&do? Jodo Pessoa: Almeida Grafica e Editora,
2001. 154 p.
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sequéncia de comportamento, identificados por Kenn;}a apud Huerta (1990, p.321).

Saos eles:

a) protesto e medo: a crianca estd confusa e reage chorando ficando

amedrontada e procurando intensamente a méae;

b) apatia e fuga: devido ao alto nivel de ansiedade por ndo conhecer os
diferentes aspectos da nova situacao a crianca reage tornando-se apatica e
se isola. Isto, aos olhos de uma equipe despreparada € visto como sinal de

um “bom paciente”;

c) culpa: procurando compreender os motivos que a levaram a nova situacao,
a crianca costuma percebé-la como sendo punicdo por algo errado que

cometeu;

d) tristeza: a crianca experimenta auto-comiseracdo pelos procedimentos e
experiéncias a que é submetida (até por antecipar essas experiéncias);
pelo afastamento de seu ambiente normal; pela perda de sua energia
habitual, preocupando-se constantemente com sua integridade fisica,

especialmente com a possibilidade de mutilacao.

Todas estas manifestacdes podem ser mais agravantes, principalmente,
guando a crianga nao recebe a informacéo correta sobre o motivo de sua internacao.
Quando um paciente vai ao hospital porque caiu da bicicleta e se machucou fica
muito claro o porqué da internagdo. No entanto, se a crianca possui fibrose cistica,
cancer, AIDS, entre tantas outras doencas, como 0s pais e equipe médica informam

ao paciente sobre a doenga? Em muitos casos, nao informam, ou ddo apenas uma

® KENNY, T.J. The Hospitalized Child. Pediatric Clinical North American, Philadelphia, v.22, n.3,
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explicacdo superficial. Na maioria das vezes, as criancas ndo sao preparadas para
os procedimentos clinicos que irdo passar. E importante que a crianca saiba cada
passo do tratamento a que sera submetida e 0 que podera acontecer pois, quando
ela sabe, prepara-se melhor, até auxiliando na recuperacéo e sentindo menos medo.

Segundo SteeIeEI apud Verissimo (1991, p.161) a crianga

[ ...] pode lidar melhor com o conhecido do que com o desconhecido.
Assim, sua capacidade de lidar com os medos associados a hospitalizagdo
e aos procedimentos diagnosticos sera maior se receber informacgbes e
preparo apropriados.

O livro pode ser utilizado como forma de informar ao paciente sobre sua
situacéo e prepara-lo para os procedimentos clinicos. Pode-se buscar histérias que
falem de afastamento entre familia e a crianca e até uma explicacdo sobre a doenca.
Devemos considerar que a criangca possui limitacbes ao assimilar informagdes e
frequentemente distorcem o que ouvem, podendo desta forma, interpretar, a seu
modo e desenvolvendo idéias erradas. Isto pode dificultar o tratamento, pois ela
pode querer ndo colaborar e a0 mesmo tempo apresentar traumas psicolégicos,
como consequéncias. Ceccim (1997, p.79) sobre este aspecto afirma que “quando a
crianca entende melhor o que acontece com ela, sua doenca e o contexto hospitalar,
ela tera uma atitude mais ativa diante da enfermidade, independente de suas

consequéncias, ao invés de uma atitude passiva de vitimizacdo.”

A hospitalizacdo de uma crianca traz também varios problemas a familia.

Muitas vezes, 0s pais ndo tém condicdes de permanecerem o tempo todo no

p.583-593, Aug. 1975.
* STEELE, S. Child health and the family: nursing concepts and management. New York, Masson,
1981. P. 625-629.
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hospital, provocando sensacédo de culpa, impoténcia em relacdo aos cuidados com o

filho doente.

[...]no momento em que o filho adoece, por mais estruturada que seja a
familia, todos adoecem. Os pais sofrem grande impacto com a enfermidade
do filho. Ao delegar a equipe hospitalar os cuidados de seu filho sentem-se
impotentes, incapazes e freqiientemente atribuem a si proprios a causa da
doenca. (ZAVASCHI, 1997, p.163) .

Ao analisar esta situacao verifica-se a necessidade de tratar além da doenca
fisica do paciente, dar um suporte psicoldgico para ele e sua familia. A utilizacdo do
livro pode auxiliar neste sentido pois lendo uma histéria para seus filhos ou ouvindo
alguém narrar ambos saem por alguns minutos do ambiente hospitalar e entram em
um mundo dos contos de fadas, um mundo magico onde tudo pode acontecer.
Apesar de ser por pouco tempo, a mente ocupa-se em outra atividade e isso ajuda a

aliviar o stress e tenséo causada pela doenca e a internacao.



3 A BIBLIOTERAPIA E A CRIANCA HOSPITALIZADA

As criangas se caracterizam como observadoras e criticas, estando atentas a
cada passo dos adultos, por isso, para realizar um trabalho com as mesmas,
necessita-se de um cuidado especial. Elas tém a capacidade, apesar da
inexperiéncia, de saber se o adulto estiver falando verdades ou mentiras; cobram de
pais, professores e familiares, promessas ndao cumpridas; dizem, sinceramente, se
gostaram ou ndo de determinada atividade. Além de todas essas caracteristicas, ndo
se pode esquecer que até mais ou menos nove anos de idade elas ndo possuem o
conhecimento do sentido figurados das palavras. Isso significa que se um adulto
disser para uma crian¢ca que vai “mata-la” se ndo se comportar, ela vai entender o
sentido literal da palavra. A partir dessas afirmacoes, verifica-se a necessidade do
profissional que trabalha com um publico infantii de falar uma linguagem

compreensivel e que ndo seja ambigua.

Todos esses cuidados devem ser redobrados quando uma atividade for
realizada com criangas hospitalizadas. Deve-se compreender que ela esté inserida

em um contexto que nao |lhe é familiar. Segundo Tosta (1992)

A enfermidade e a hospitalizagdo podem constituir uma situacéo
estressante e traumatica para a crianca e sua familia. A crianca deve
enfrentar: confronto em seu alojamento corporal, tratamentos dolorosos e
invasivos, ambiente hospitalar, estranho e muitas vezes ameacador,
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eventual separacdo dos pais e familiares, quebra da rotina de vida e
afastamento de seus amigos e da escola.

Essa situagdo faz com que a crianga sinta-se insegura, podendo acarretar em
problemas psicoldgicos, piorando seu quadro clinico. Além disso, “devido as suas
caracteristicas de desenvolvimento e as suas escassas experiéncias de vida, elas
nao tém a capacidade do adulto de tolerar mudancgas e frustragdes” (KUNZMANEI
apud HUERTA, 1990, p. 319). Neste contexto as atividades de recreacdo sao
fundamentais para a salde emocional da crianca pois permite expressar, através de

brincadeiras e de histérias, suas angustias, medos, insegurancas.

A leitura, nestas circunstancias, passa a ser uma atividade auxiliar ao
tratamento hospitalar e pode ser utilizada como fins terapéuticos, conhecida
tradicionalmente por Biblioterapia, que significa, através da juncdo de duas palavras
de origem grega biblion (livro) therapeia (tratamento): “o tratamento através do livro”.
De uma forma simplificada significa a terapia através do livro. Ela pode ser realizada
de duas formas: a primeira, o paciente mesmo Ié um determinado livro indicado pelo
terapeuta; a segunda, € através da contacdo de historias que é muito utilizado em
criancas. Caroline ShrodesEI (1949), citada por Caldin (2001), uma das pioneiras no
estudo experimental da Biblioterapia define esta atividade como um “processo
dindmico onde hé a interacdo entre personalidade do leitor e a literatura imaginativa

que pode atrair as emocdes do leitor e libera-las para uso consciente e produtivo.”

Ao estudar um pouco a histéria da humanidade, serd possivel verificar que

apesar da Biblioterapia ter sido difundida a partir do século XIX ela j& era utilizada

® KUNZMAN, L. Some Factors Influencing a Young Child’'s Mastry for Hospitalization. Nurs Clinical
North America, Philadelphia, v.7, n.1, p.13-26, mar. 1972.
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desde os tempos mais remotos. Jesus Cristo, por exemplo, segundo passagens da
Biblia, falava através de parabolas que nada mais eram do que pequenas historias
contadas de forma alegorica que serviam para exemplificar e comparar situacdes da
realidade. Através delas, ele ensinava, aconselhava e confortava o0 povo de sua
época. Algumas pesquisas também indicam que bibliotecas medievais traziam
inscricbes em grego que diziam: “medicina (ou remédio) para a alma” (ORSINI,

1982, p.143).

Assim como o corpo fisico necessita de alimento para sua sustentacdo, a
saude psicoldgica também. Neste sentido, o livro funciona ao mesmo tempo como
alimento e remédio para o emocional do paciente. Ele é alimento, quando se torna
um prazer para o leitor, um prazer tdo grande que ele esta constantemente
guerendo conhecer mais historias ou relé-las; remédio, quando permite a pessoa
vivenciar experiéncias diferentes de seu dia-a-dia ou quando h& a identificagdo com
um personagem ou situagdo, possibilitando a reflexdo sobre seus problemas e até

chegar a solu¢des, dependendo do caso.

Mattews e Londslale (1992, p.17) identificaram quatro fases da Biblioterapia

vivenciadas pelo paciente; a identificacdo, a projecado, a introspeccao e a catarse.

a) ldentificacdo: quando o leitor assimila um aspecto, uma propriedade de um
personagem e se transforma, total ou parcialmente, segundo modelo desse

personagem;

b) Projecao: o leitor ou ouvinte discerne a ligacdo da personagem com 0 seu

caso,

® SHRODES, Caroline. Bibliotherapy: a theoretical ans clinical-experimental study. 1949. 344 f.
Dissertation (Doctor of Philosophy in Education) — University of California, Berkeley.



23

c) Catarse: € a resposta emocional. Aqui ha a liberagéo da emocéo;

d) Introspeccéo: o leitor ou ouvinte passa a entender e educar suas emocoes.

Baseando-se ainda nestes autores é possivel trabalhar com trés tipos de
terapia de leitura: a terapia de crescimento, que tem como objetivo educar e divertir,
a terapia factual que tem como objetivo preparar o paciente para o tratamento
hospitalar e a terapia imaginativa, que explora os sentimentos e trata os problemas

emocionais.

Deve-se considerar, que ao ir para o hospital, o paciente, além de sofrer com a
doenca, terd que enfrentar o afastamento da familia, dos amigos, da escola, dos
seus brinquedos. Além disso, suas atividades ficam restritas as paredes do hospital,

sala de recreacao, quarto e corredores.

A Contacédo de Historias ajuda pais e criancas a ampliar sua visdo de mundo.
Retomando Paulo Freire sobre a leitura de mundo, pergunta-se. Que leitura de
mundo estes pais e criancas tém em um hospital? Elas véem o mundo de uma
pequena janela onde é possivel visualizar o céu e alguns prédios. Ao ler ou ouvirem
histérias tem a possibilidade de aprender sobre lugares que ndo conhecem e talvez
nunca conhegam pessoalmente. Segundo depoimento da mée de um paciente, a
respeito da contacdo de historias ela afirma “qualquer atividade que seja diferente de
injecdo, remédios, médicos e enfermeiros, ajuda a crianca a esquecer, mesmo que
por alguns minutos, o sofrimento de estar confinando em um ambiente tdo hostil.”
Percebe-se entdo, que as histoérias possibilitam aos pacientes e seus
acompanhantes uma leitura de mundo diferente, durante o tempo em que é

realizada a atividade.



4 HOSPITAL DE CLINICA DE PORTO ALEGRE

4.1 Histérico

O Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) é uma empresa publica de
direito privado, foi criada pela Lei 5.604, de 2 de setembro de 1970. E integrante da
rede de hospitais universitarios do Ministério da Educagdo e vinculado
academicamente a Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS). O HCPA
nasceu com a missao de oferecer servigos assistenciais a comunidade gaucha, ser
area de ensino para a UFRGS e promover a realizacao de pesquisas cientificas e

tecnoldgicas.

Apesar da criagdo do HCPA ter ocorrido em 1970, muitos antes disso, em 1931
a Faculdade de Medicina ja sonhava com a constru¢do de um hospital universitario.
Com a autorizacdo do entdo presidente da Republica, Getulio Vargas, em 1938 foi
comprado um terreno para a constru¢do do hospital, dois ano depois sendo doado a
Universidade. No final dos anos 40 a obra comecou e devido a varios problemas que

retardaram a obra se estendeu pelas décadas de 40, 50 e 60.

O estatuto do hospital é entdo aprovado no ano de 1971. Em 02 de fevereiro de
1972 € registrado o primeiro atendimento ambulatorial, na especialidade de

Endocrinologia e a primeira internacdo ocorreu em 23 de maio na ala de nefrologia.
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Gradualmente, mais servigos foram sendo colocados em funcionamento, com a
inauguracdo de novas unidades de internacdo e ambulatérios, Bloco Cirdrgico,
Laboratério de Patologia Clinica, Servico de Radiologia e Centro de Material
Esterilizado, entre outros. Atualmente, o HCPA ocupa plenamente sua area fisica e
seus recursos humanos, e é reconhecido como centro de referéncia em assisténcia,

na formacéao de profissionais e na geracao de conhecimento.

4.2 A Pediatria e a Unidade de Recreacado Terapéutica

O setor de pediatria do HCPA localizada atualmente no 10° andar do hospital
foi criada em 1979 e tem como objetivo oferecer o melhor ao pequeno paciente, para

gue mesmo em um hospital, a crianca ndo perca o prazer e alegria de viver.

A unidade possui 71 leitos que estdo divididos da seguinte forma: 37 leitos
sendo dois privativos ou isolamento que pertencem a Ala Norte; 34 leitos sendo, 4
isolamentos, 2 privativos que fazem parte da Ala Sul. Além disso, conta com uma
Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP) que possui 5 leitos individuais, 2

isolamentos respiratérios e 8 leitos em &rea coletiva.

A recreacdo terapéutica também foi criada em 1979 pela professora Teresa
Galvao, responsavel pela disciplina de recreacdo da UFRGS. Segundo estudos
daquela época o bem estar do paciente na instituicdo contribuia para menor
permanéncia porque cuida-se da saude mental, diminui-se a ansiedade. Esta atitude

fez com que o HCPA fosse um dos pioneiros nesta atividade.

O hospital conta com trés salas de recreagcdo, uma infantil, uma para



26

adolescentes e adultos e a terceira para oncologia pediatrica que € mantida pelo
Instituto do Céancer. As principais atividades da recreacdo séo: jogos, brincadeiras,
trabalhos manuais, oficinas artisticas, entre outros, acompanhamento de pacientes
pediatrico em isolamento; projeto “Ciranda da Saude” que leva informacfes para
pacientes e acompanhantes sobre prevencdo de acidentes e higiene; projeto
“Momento do Bebé”, que auxilia as mées no acompanhamento do desenvolvimento
psiquico, intelectual e emocional da crianca e a participacdo no projeto “Biblioteca
Viva em Hospitais”, do Ministério da Saude, que utiliza o livro como instrumento de

humanizacéo das relacdes e do ambiente familiar.

Dentre os projetos desenvolvidos na recreacdo do HCPA destaca-se o Projeto
de Extensado “Era Uma Vez.... A Visita da Fantasia” promovido pelo Nucleo da Hora
do Conto da FABICO (Faculdade de Biblioteconomia e Comunicac¢do). O Projeto
utiliza como recurso biblioterapéutico atividades de contacdo de histérias O Nucleo
trabalha com a terapia de crescimento e a imaginativa, visando divertir e aliviar

momentaneamente o sofrimento dos internos.



5 O NUCLEO DA HORA DO CONTO

O Nducleo da Hora do Conto da FABICO/UFRGS foi criado em 1987, tendo
como objetivo principal a realizagcdo de atividades de contacdo de histérias infantis,
coordenado pela professora e escritora Zahyra de Albuquerque Petry e formado por

académicos do Curso de Biblioteconomia .

A cada ano, o Projeto direcionava as atividades a campos especificos em que
o aluno vivenciava situagbes que enriqueciam sua experiéncia como futuro
profissional. Através de um cronograma de atividades, baseado em solicitacées de
escolas da rede publica e instituicdes educacionais e culturais, o Nucleo programava
sessbes de Hora do Conto, preparadas de acordo com a faixa etaria e/lou a
graduacéo de ensino e apresentava, prioritariamente teatro de fantoches, com “palco

proprio” confeccionado pelos bolsistas, durante seu horario de extenséo.

Apds alguns anos com essa experiéncia, surgiu o Projeto de Extensdo
“Biblioterapia” com atividades da Contacdo de Histérias no HCPA atendendo as
criangas enfermas internadas na referida instituicdo. Iniciou como uma atividade de
recreagao aos pacientes infantis. Com o decorrer do tempo, sentiu-se a necessidade
de ampliar as sessfes de historias infantis, bem como o enfoque das atividades a

serem desenvolvidas.

A Coordenacgédo do Nucleo da Hora do Conto juntamente com a Coordenadora
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da Comissdo de Extensdo da FABICO repensou a estrutura organizacional do
NUHC, de forma que o Nucleo trabalhasse de forma multidisciplinar. A partir disso,

surgiu o projeto “Era Uma Vez....A Visita da Fantasia”.

O Projeto visa atender as criancas internas do HPCA, através da apresentacao
de histérias utilizando as mais variadas técnicas. E uma forma de amenizar o
sofrimento das criancas pois permite que ela trabalhe com sua imaginacéo trazendo

momentos de prazer e alegria.

Os principais objetivos do Projeto, segundo a coordenadora sao:

a) estimular o prazer da leitura em criangas, através de um enfoque ludico;

b) incentivar e promover a leitura, formando leitores e despertando o desejo

de ouvir e ler historias;

c) oportunizar aos alunos de Biblioteconomia e outros cursos afins, a
experiéncia com promoc¢dao da leitura e a préatica de atividades de contacao
de historias, desenvolvidas nas mais diferentes instituicbes e com
diversidade de publico leitor, abrangendo as diferentes faixas etarias e

grupos sociais;

d) recuperar o clima afetivo entre o leitor, o livro e a leitura, através de

contacdo de historias.

O NUHC ficou durante o ano de 2001 sem realizar as atividades no HCPA
devido a problemas de estrutura como falta de bolsistas e material. No ano de 2002
retomam as atividades contando inicialmente com duas bolsistas da PROREXT e

quatro bolsistas voluntérios. Com este novo grupo € possivel atender além da sala
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da recreacéao todos os pacientes em isolamentos e a UTIP.

Os trabalhos recomecam oficialmente em agosto de 2002 e realizado uma vez
por semana as sextas-feiras, sob a coordenacdo da professora Eliane Lourdes da

Silva Moro, responsavel pelo Nucleo desde 1998.

Embora este projeto seja direcionado as criancas é grande a participacdo e o
envolvimento dos pais, adultos acompanhantes, recreacionistas e corpo meédico
hospitalar. Desta forma, a Universidade realiza com plenitude as atividades de
extensdo e cumprindo o seu papel social, trabalhando a Biblioterapia como uma

ponte de comunicacdo entre o paciente e o contador de histoérias.



6 A INTERACAO DOS CONTADORES DE HISTORIA E AS CRIANCAS

Para abordar sobre a interacdo dos contadores de historias e as criancas

hospitalizadas, buscou-se os depoimentos de bolsistas que vivenciaram de perto, a

cada histéria contada, a reacdo das criangas, seja num gesto, num olhar, quando o

corpo nao era capaz de se expressar, num sorriso, mesmo passando por

dificuldades:

Depoimento 1:

Depoimento 2:

No inicio, o contato com as criancas é sempre um pouco distante, como &
ciclico, a cada semana se cria um novo grupo e nos, contadores partimos
para o processo ‘ comecgar de novo'.

O fato das criancas estarem longe de casa, longe de suas referéncias, por
sentirem-se isoladas em um mundo que desconhecem, com pessoas
estranhas que lhes dao remédios ruins, injecdes, colocam-lhes aparelhos
desconfortantes, logo imaginam que estamos ali para ‘maltrata-los
também’.

Somente apds os momentos da contagdo de hsitérias, elas percebem que
essa é a ‘parte boa do tratamento’ e criam um vinculo afetivo muito forte e
guando vamos embora prometendo voltar na proxima semana, ja estéo
nos beijando, abracando e cobrando o nosso retorno (P.S.,23 anos).

O nosso objetivo principal com o Projeto “Era uma vez... a visita da
fantasia” € proporcionar diversdo, o prazer, o ludismo para aquelas
criancas que estdo sofrendo no hospital pela saudades de sua casa, de
seus amigos ou por causa da medicac¢do que lhes é imposta, e para seus
pais que também sofrem muito com as condi¢bes de seus filhos, e as
vezes, prestam mais atencdo as histdrias do que as criancgas, através da
Contacgéo de Historias.

Devido a esse fato da impossibilidade de acompanhamento, a recreacao é



Depoimento 3:
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muito “rotativa”, em geral, a cada duas semanas ja se forma um grupo
completamente novo, ndo temos como analisar o desenvolvimento do
habito de leitura nas criancas que ouvem (e se divertem) nossas historias.
Mas a criacdo do vinculo afetivo € muito rapido, logo apos a contagéo (ou
durante), eles jA vem conversar conosco, alguns vao até o elevador se
despedir e perguntar quando voltaremos. Também, ultimamente, o nimero
de dispersao durante a histéria € muito pequeno e eles sempre pedem
mais uma. Ou quando perguntamos se querem mais histérias, respondem
em coro: SIM!

Apesar de ter contado poucas historias, em relacdo as outras bolsistas,
pude perceber que no desenvolvimento das atividades, criamos um vinculo
com as criancas. No primeiro encontro, € chocante ver as criancas lutando
pela vida e pela recuperagdo. Entretanto, no decorrer das atividades
percebemos a crianca em si, a sua doencga, os aparelhos sdo secundarios
ao ver o sorriso delas no momento da contacdo de historias.

Quando as criangas nos véem pela primeira vez, nos observam de forma
desconfiada, como se nds féssemos mais um a fazer exames, dar remédio
ou trazer a injecdo. Com o tempo percebem que estamos ali para diverti-
las, € nesse momento, que contador e paciente come¢am a interagir de
uma forma mais préoxima. As reacdes mais comuns sao: pedirem para
voltar, pedem mais histérias, querem contar utilizar o avental magico, entre
outras. O momento mais triste e mais feliz ao mesmo tempo, para quem
conta histéria, € quando chegamos para realizar a atividade e n&o
encontramos as crian¢as mais no hospital. E um momento triste, pois
gueremos Vvé-la mas ela ndo esta 14; € um momento feliz, pois as criancas
vao para casa. (S. R. V, 24 anos)

Percebe-se a partir dos depoimentos a importancia da Contacdo de Historias

nao soO para as

interacdo entre

criangas mas para os contadores de historias. Diferente da escola, a

guem conta e quem ouve a histdria € muito curto. Vai depender do

tempo de hospitalizacdo do paciente. O contador, devera habituar-se a realizar as

atividades no contexto hospitalar, com suas rotinas e aparelhos.

Apesar do tempo de convivéncia entre as criangas e os contadores de histérias

ser pequeno,

sua relacdo é tdo importante quanto o adquirido na escola com o0s

alunos. No hospital, o contador de historia devera manifestar suas intencdes de

carinho no momento em que esta contando a histéria ou conversando com o
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paciente pois muitas vezes nao se tem outra oportunidade. Na escola, este vinculo

€ construido diariamente.



7 DIARIO DE ATIVIDADES

Um dos objetivos deste trabalho € a observagdo da prontiddo e receptividade
das criancas em relacdo as atividades de Contacdo de Histérias. Foi realizada a
observacédo direta e para registro foi elaborado um diario de atividades. Foram

observadas as atividades no periodo de agosto a dezembro de 2002.

Algumas das observacgdes realizadas foram registradas abaixo:

1° ENCONTRO: 02/08/2002

O primeiro encontro na pediatria do HCPA foi destinado ao reconhecimento da
unidade. Verificou-se como era realizado o trabalho da recreagéo juntamente com a
coordenadora do setor. A partir disso ficou definido que o Nucleo da Hora do Conto

faria as atividades as sextas-feiras das 15h as 17h.

Apéds conversarmos com a coordenadora conhecemos algumas criangas, nesta
ocasido a recreacdo havia recebido um grande numero de livros infantis devido ao
projeto Biblioteca Vivas em Hospitais, e os bolsistas do Nucleo leram alguns livros
para um grupo de criangas que estavam brincando com os livros. No primeiro
momento, um menino disse que ndo queria ouvir histérias, apds o inicio da atividade

de leitura ele foi se interessando e pedindo para que contassem outras.
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2° ENCONTRO : 09/08/2002

As criancas no primeiro momento, ndo estavam muito interessadas na
atividade, pois estavam fazendo atividades com pinturas e outras estavam vendo
televisdo. A recreacionista, entdo chamou as criancas para o espaco da atividade.
Assim que comecou a atividade algumas prestavam atencdo, outras continuaram
suas atividades normais. Uma crianca, em especial tinha saido da Unidade de
Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP) e comecou a freqlentar a recreacdo. Nas
primeiras historias ela ndo participou mas com o decorrer do trabalho ela comecou a
se interessar e no final era a Unica crianca que estava participando. Como recurso

foi utilizado a narracdo. (Menina 1)

3° ENCONTRO: 16/08/2002

Observa-se no momento em que a atividade comeca trés grupos distintos: o
primeiro, sdo das criancas que prontamente querem ouvir histérias; o segundo,
inicialmente ndo querem participar da atividade, mas no decorrer do trabalho elas
observam a dindmica mas n&o se juntam ao grande grupo. Se estdo pintando,
continuam nesta atividade; e o terceiro € o grupo de criancas que nao participam da

Contacao de Historias.

Neste terceiro encontro foi utilizado o avental magico como dindmica. O avental
magico, como o nome diz, € um avental semelhante ao de cozinha, onde é colado
0s personagens da histérias que estdo sendo contadas. As criancas foram mais
receptivas do que nas duas visitas anteriores, o avental, despertou o interesse
devido as figuras que representavam as historias. Além disso, duas criancas foram

ajudar as bolsistas a colocar as figuras no avental. A menina 1 era a que mais



35

auxiliava, ela alcancava as figuras para ser colocadas no avental magico e depois

tirava. A partir dai as outras criangcas comecaram a querer ajudar também.

4° ENCONTRO: 23/08/2002

Neste encontro, a maioria das criancas que estavam na semana passada ja
tinham dado alta, permaneciam ainda cinco pacientes que estavam acompanhando
a contacdo de histérias desde o inicio. Nesta etapa, observa-se que elas ja
esperavam ansiosas pela atividade e queriam vestir o avental magico para recontar
as histérias. As criancas estavam mais participativas e ajudavam a colocar as figuras

no avental magico.

A partir deste dia o Nucleo da Hora do Conto (NUHC) comecou a freqlentar a
UTIP. Primeiramente contava-se as historias para os paciente que podiam ir a
recreacdo e depois visitava-se os quartos. Nos isolamentos a maioria das criangas
tinham fibrose cistica ou tinham realizado transplante de figado. As recreacionistas
orientavam o Nucleo quanto aos cuidados que deveriam ter com 0s pacientes como
por exemplo, um contador de historia que fosse em um leito onde tinha uma crianca
com fibrose cistica ndo poderia receber um livro de outro quarto. Quem contava

histérias para esta crianca, ndo poderia ir em um leito de um transplantado.

5° ENCONTRO 30/08/2002

No quinto encontro além de ser atendido a sala de recreagdo a coordenadora
do setor pediu para os contadores visitarem um quarto onde havia uma crianga que

adorava ouvir histérias e que ndo podia sair do quarto. A menina 2 tinha trés anos de
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idade e observava-se que o pai dela a estimulava a ler, apesar da pouca idade.
Verificava-se na cama alguns livros de historias infantis e no momento em que
comecou a ser contada uma historia para ela, o pai ajudava, dizia para ela ajudar a
colocar as gravuras no avental magico. Ela participou bastante e juntamente com o

pai contou uma histérias para as contadoras de histoérias.

6° ENCONTRO 06/09/2002

A sala de recreacdo esta lotada e as criancas muito agitadas. Foi um dia dificil
para o Nucleo trabalhar. Algumas maes estavam vendo televisdo em um volume alto
demais e atrapalhava a atividade. Uma das criancas queria assistir a Contacédo de
Histérias e a mée ndo quis deixar. O grupo que participou da atividade gostou das

historias e até ajudou a contar aguelas que ja conheciam.

7° ENCONTRO 13/09/2002

A atividade de hoje foi melhor do que a da semana passada. Havia menos
criangas na recreacdo e foi possivel reunir o grupo para a contagdo de histérias.
Semana passada eles estavam mais dispersos. Diminuiu 0 nimero de criangas

porque algumas ja tinham dado alta e outras estavam fazendo exames.

Quando as histérias comecaram a ser contadas apenas cinco criancas
estavam participando. As outras (10 criangas), estavam nas mesas fazendo outras
atividades. Foi possivel observar que elas ficavam nos seus lugares mas de vez em
quando prestavam atencdo. Na histéria do Maneco Caneco Chapéu de Funil

despertou o interesse de pais, das criancas e dos funcionarios. No decorrer da
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historias todas as criancas estavam participando. Foi contado também uma historia
com fantoches que despertou o interesse dos bebés e de seus pais que
acompanharam e se divertiram. A melhor parte do trabalho foi quando os pacientes
pediram para recontar as histérias. Neste dia foi realizado também, trés isolamentos
sendo que um ja havia sido visitado na semana passada. Observou-se uma
mudanca muito grande da menina (menina 3) em relacdo a semana anterior. Ela
estava mais receptiva e ajudou a contadora de histérias com o avental magico. Nao
podemos esquecer que houve uma recuperacdo dela, estava menos abatida e
segundo a mée ndo aparentava dor e isso pode ter interferido na sua mudanca de

comportamento.

8° ENCONTRO: 11/10/2002

Na véspera do dia das criancas foi preparada algumas atividades especiais
com personagens caracterizados. A historia O Caldeirdo da Bruxa ao mesmo tempo
transmitia medo e alegria. A bruxa é um personagem alegre mas dizia que iria “assar
0S meninos no espeto”, por algum tempo os pacientes viajaram entre a realidade e
fantasia pois sabiam que eram um personagem, entretanto, quando a bruxa disse
que ia pegar 0s meninos que estivessem de chinelos azuis varias criancas queriam
ficar de pés de calcos. Foi uma dinamica bem divertida e alegrou pais, criancas e
funcionario que participaram da atividade. A menina 1 que era uma das pacientes
gue ainda permanecia no HCPA desde agosto e a mais participativa estava no

isolamento.
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9° ENCONTRO: 18/10/2002

Neste dia além do avental foi utilizado como dinamica o varal magico. O varal,
€ uma dinamica onde prende-se uma corda de secar roupas no local onde sera
contada as histérias e com prendedores de roupa coloca-se os desenhos com 0s
personagens. As criangcas se encantaram com os desenhos. Como de costume
inicialmente comecava as histoérias com um grupo de quatro criancas no decorrer da
atividade mais criancas observavam e participavam. Os pais estavam mais
participativos, em alguns casos estavam prestando mais atencdo na Contacdo de
Histoérias do que a crianca. Foram atendidos trés isolamentos. No isolamento uma
das criancas (Menina 4) chamou a atencao pela sua alegria toda vez em que iam
contar historias para ela. Extremamente receptiva e participativa sempre esperava

as bolsistas do Nucleo.

10° ENCONTRO: 25/10/2002

Comecou a ser criado uma interacdo maior com as criangas porque este era
um grupo que ja estava a trés semanas no hospital. Normalmente o publico muda de
uma semana para outra, mas neste caso sete criangcas da recreacdo e duas do
isolamento continuavam internadas. Observando este grupo que estava a mais
tempo foi possivel identificar que sua idade cronolédgica correspondia a sua idade
psicolégica de leitura. Isso foi possivel verificar através das histérias que mais

gostavam, livros que nos mostraram que iriam levar para o quarto.
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11° ENCONTRO: 01/11/2002

Neste dia foi utilizado como recurso dois livros que tinham apenas figuras nao
tinha texto. As criancas viam as figuras e elas tinham que ir contando a histéria
conforme elas achavam. Foi uma atividade bem interessante que procurou estimular
a imaginacao. Foi uma dinamica bem aceita. Visitou-se também a UTIP a bolsista
contou duas historias para uma crianca de dois anos de idade. O menino estava
muito agitado mas aos poucos ele foi se acalmando a medida em que a histéria ia

sendo contada.

12° ENCONTRO: 08/11/2002

O NUHC ja estava sendo aguardado quando chegamos. Neste dia foi contada
a Histéria Em Cima e Em Baixo. Era a histéria de um urso preguicoso que tinha um
vizinho muito esperto e quando este dois foram fazer nego6cios deu a maior
confusdo. Como recurso foi utilizado os personagens caracterizados pelas bolsistas.
Cada uma tinha um chapéu com o rosto do personagem, um coelho e um urso. No

final da dindmica as criangas queriam colocar os chapéus e contar a historia.

Quando os contadores de historias tém a oportunidade de conviver mais tempo
com a crianga internada fica mais facil de interagir. Com o tempo e a convivéncia,

elas véo se adaptando com a visita do Nucleo e ficam mais receptivas a atividade.

13° ENCONTRO: 22/11/2002

Neste dia foi contada a historia Quem tem Medo de Mostro. Foi interessante a

dindmica porque foi possivel questionar as criangas sobre seus medos. A maioria
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falou sobre os medos infantis, como o lobo, a bruxa, do escuro. Um menino falou
sobre o medo de tomar injecdo. E interessante este tipo de histdria pois permite que
a crianca reflita sobre suas dificuldades, como foi o caso do menino. E 0 momento
em gue a fantasia e a realidade se encontram, podendo a partir dai, resolver os

problemas.

14° ENCONTRO: 29/11/2002

Hoje as criancas estdo um pouco dispersas. Temos dois grupos na sala da
recreacdo: o primeiro, que ja acompanha as atividades do Nucleo; e o segundo, que
€ 0 primeiro encontro. O primeiro grupo prontamente se prepara para ouvir as
historias. O segundo, tem que ser conquistado no decorrer das dinamicas. Mesmo
gque a crianca nado se mostre interessada na atividade observa-se que no
desenvolvimento da Contagcdo de Historias aos poucos elas vdo se integrando ao
grande grupo. O uso de desenhos do varal magico, as gravuras coladas no avental

S&0 0s recursos que ajudam a conquistar o publico.

15° ENCONTRO: 06/12/2002

Os pacientes que participaram pela primeira vez das atividades da semana
passada, hoje estdo mais receptivos. Foi contada a Historia do Jodo de Barro que
ndo despertou muito interesse. Foi contada também, O Balaio do Caio, apesar de
ser uma histdria extensa, fez com as criangas gostassem mais do que a primeira. A
musicalidade e rima dos versos sdo recursos que fazem o publico infantil se

apaixonar por esta historia.



41

A terceira historia a ser contada foi A Menina Bonita do Laco de Fita. E a
historia de um coelho que se apaixona por uma menina negra que enfeitava-se com
duas trancas e eram amarradas com um laco de fita. O coelho tenta, durante a

historia ficar negro como a menina.

Contada no avental magico, pode-se trabalhar a questdo racial. As criancas
adoraram a historia e um deles disse ao grupo que a partir da historia entendia

porque tinha tantas pessoas diferente na escola dele.

16° ENCONTRO: 13/12/2002

Neste dia a NUHC acrescentou a atividade musicas tocadas por um bolsista
voluntario. As criancas adoraram. Desta vez as criancas se uniram ao grupo de
forma mais rapida. Desde a primeira historia ja estavam todos prestando atencao, a
musica fez com que varias criangas e pais sem aproximassem do local onde estava
sendo realizada a contagdo de histérias. O interessante era observar os bebés
dancando no colo das mées ao som do violdo. As criangas foram extremamente
receptivas e demonstraram interesse pela atividade do inicio ao fim, pedindo que

voltdssemos com o violdo no proximo encontro.

17° ENCONTRO: 20/12/2002

Aproximando-se do natal, a recreagcdo organizou uma festa com as criancas
com direito a Papai Noel, mégico e as historias do Nucleo. Para este dia foi contada
uma histéria sobre o natal da bruxa. As criangas como sempre adoraram a presenca

dela. No final da encenacéo foi cantado uma musica de natal e distribuido presentes
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para as criancas de todo o andar da recreacdo. Neste dia, a bruxa fez uma visita
para a menina 2, uma paciente extremamente participativa, ela adorou. Este foi o
anico isolamento a ser visitado para contar histOria pois as bolsistas estavam

distribuindo os presentes no andar.

18° ENCONTRO:05/01/2003

Depois de uma semana sem ir ao hospital, devido ao recesso de natal da
Universidade observou-se um grupo novo de pacientes. As criancas das semanas
anteriores ja haviam dado alta. Recomecava o trabalho do principio. Iniciaram-se as
atividades coma historia A maior Boca do Mundo que teve como dinamica o avental
magico. Este recurso foi muito bem aceito pelas criancas que queriam ajudar as
contadoras de histérias a colocar as gravuras no avental. Foi possivel observar que
0s pacientes ficaram uma hora prestando atencdo nas dindmicas. Normalmente é
dedicado 15 min a 30 min para a atividade realizada nas escolas devido ao tempo

em que a crianga consegue ficar concentrada.

19° ENCONTRO: 12/01/2003

As dindmicas continuaram sendo realizadas com o auxilio do violao.

Durante este encontro observou-se o interesse das criangas pelas historias em
gue haviam rimas. Foi um dia que um grupo de criangas menores de 4 anos
estavam na recreacdo. A Casa Sonolenta além de possuir estas rimas permite a

crianga interagir com a historia através da repeticao dos versos que ela tem.
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20° ENCONTRO: 19/01/2003

As criancas esperavam pela atividade. Chegaram a recreac¢ao alguns pacientes
novos. Assim que o Nucleo chegou as recreacionista jA chamaram os demais para
ouvirem as histérias. Como sempre, as atividade com violdo sdo as mais apreciadas.
Os fantoches foram utilizados como dinamica. Normalmente as histérias que
chamam menos atencdo sdo aquelas apenas narradas. Parece que a crianca tem

necessidade de visualizar a historia.

Os pacientes foram bastante receptivos e comecamos a observar a

participacdo cada vez maior dos acompanhantes nas atividades.



8 APLICACAO DOS QUESTIONARIOS E ANALISE DOS DADOS

Para a realizacdo da coleta de dados foi utilizado além da observacdo a
aplicacdo de um questionario para os funcionarios da recreacao e entrevistas com
0S pais e as criangcas. A pediatria do HCPA conta com 71 leitos sendo que
freqientam a sala de recreacdo em média 20 criancas. Segundo a responsavel pela
recreacdo isto acontece porque muitas criancas, apesar de nao estarem no
isolamento, ndo tém condi¢cdes de se deslocarem até o local devido as doencas

acometidas, pois muitos estao imobilizados ou possuem paralisia cerebral.

O NUHC realizava suas atividades com pacientes de isolamento e com as que
freqientavam a sala de recreacdo devido ao namero insuficiente de bolsistas para

atender a todo o andar.

O questionario e as entrevistas foram aplicados na presenca da autora. O
formulério contendo o questionario ndo foi entregue nas maos dos entrevistados
(pacientes e acompanhantes) tendo em vista muitos deles ndo possuirem condi¢cfes
para escrever, optando-se pela entrevista e o registro das respostas efetuado pela
autora. Foi aplicado um total de setenta formularios, divididos da seguinte maneira:
30 formularios para os acompanhantes, 30 formularios para as criancas e 10
formularios para os funcionarios (recreacionistas) dos quais somente seis foram

respondidos e devolvidos.
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8.1 Analise das Entrevistas Criancas

Foram realizadas 30 entrevistas e as criancas foram selecionadas de forma
aleatéria. O publico alvo apresentava faixa etaria entre 3 a 13 anos. Para os
pacientes menores de cinco anos a entrevista foi feita com o pai ou pela méae, que

auxiliaram nas respostas.

IDADE DAS CRIANCAS
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Gréfico 1 — Faixa etaria das criancas entrevistadas.

As primeiras questdes da entrevista abordavam sobre idade, sexo e local onde
morava o paciente (Apéndice A). No grupo de entrevistados a maior parte das
criancas tem entre oito e dez anos de idade, favorecendo que as respostas eram

dadas por eles proprios, sem auxilio dos acompanhantes
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Gréfico 2 — Sexo dos pacientes.

Em relacdo ao sexo dos pacientes ha a predominancia de meninos (ver grafico
2), representando 60% dos entrevistados e 40% de meninas. Na questédo sobre local
onde moravam apenas um paciente pertencia a zona rural, entretanto 25 pacientes
apesar de residirem em zonas urbanas eram do interior do estado sendo que
desses, um apenas era de Porto Alegre e outro de Blumenau (SC), 4 criancas nao

responderam esta questéao, totalizando entdo 30 entrevistas.

Na questdo seguinte foi perguntado se o0s pacientes gostavam de ouvir
historias e quando. Das 30 criancas 28 responderam que gostavam da atividade e 2
disseram que nao gostavam, dentre eles um adolescente com treze anos de idade
Das que responderam positivamente 3 criancas gostavam de ouvir historias no
hospital e na escola; 4 gostavam de ouvir em casa; 3 preferiam antes de dormir, 3
gostavam no hospital; 6 quando estavam no colégio; 6 criancas responderam a

qualquer hora e 3 ndo responderam a questao, como se pode observar no Gréfico 3.
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GOSTA DAS HISTORIAS
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Grafico 3 — Criangas que gostam de ouvir historias.

Na entrevista a intencédo era identificar se as criangcas tinham uma rotina de
ouvir historias. Perguntou-se entdo, quem contava histérias para as criancas em
casa e no hospital. Conforme as respostas verifica-se que em casa a maioria nao
tem ninguém que conte historias, representando 61%. No hospital, prevaleceu a
resposta anterior, cabendo esta atividade somente ao NUHC obtendo 90%, como

mostra os graficos abaixo.

QUEM CONTA HISTORIAS: CASA

mMae mMaee Avo
Avo Mae, pal e irmas
Ninguém

Gréfico 4 — Quem realiza a contagdo de histérias em casa.
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QUEM CONTA HISTORIAS: HOSPITAL
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Grafico 5 — Quem conta histérias no hospital.

Analisando estes graficos e a questdo anterior verifica-se a importancia das
atividades de contacdo de historias desenvolvidas pelo Ndcleo da Hora do Conto.
Dos entrevistados 90% responderam que gostam de ouvir historias. Apesar de um
grande numero de criangas gostar de ouvir histéria a grande maioria somente tem
acesso as mesmas no HCPA. Nas questbes seguintes verifica-se também que a
escola e a biblioteca s&o os lugares onde a crianga tem 0s primeiros contatos com o
livro e a contacdo de historias. Neste sentido, esta atividade no HCPA oferece a
oportunidade para aqueles que nunca tiveram contato com a escola de se iniciar no
mundo dos contos de fadas e, quem ja participava das atividades escolares, tém a
continuidade de uma atividade prazerosa, divertida e que pode auxiliar na sua
adaptacédo, fazendo com que o hospital seja lembrado ndo s6 como um local onde

se tenha dor e sofrimento, mas onde é possivel, apesar das dificuldades ter

momentos de prazer.

Questionou-se as criangas se sabiam ler e em caso afirmativo se gostavam de
ler historias. Dos 30 entrevistados, 20 responderam que sabim ler. Destes, 14

gostavam de ler, 4 ndo gostavam e 2 ndo responderam. Percebe-se que a maioria
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das criancas esta habituada com a leitura o que facilita o trabalho do Nucleo.

Na pergunta sobre onde conseguiam os livros verificou-se a importancia da
biblioteca escolar como incentivo a leitura. A biblioteca ficou com 54% das respostas
sendo que o restante ficou dividido entre a casa e na biblioteca; nas escola, em casa
e no hospital; em casa; na escola e no hospital; no hospital; na creche e 1 paciente

nao respondeu a questao (grafico 6).

ONDE CONSEGUE OS LIVROS

_—

m Biblioteca da Escola mEm casa e na biblioteca da escola
Na escola, em casa e no hospital Em casa
m No Hospital Na escola e no hospital
\ u Na creche m N&o respondeu J

Grafico 6 —Lugar onde tem acesso aos livros de historia.

Analisando a pergunta sobre quem mais |€ livros na casa da crianca maioria
respondeu que eram eles proprios, 10 criancas, sendo que 3 disseram que era a
mae; 2 era 0 irmdo; 5 a irmd,; 1 a mae e avo; 1 avo; 5 responderam que ninguém lia
e 3 nao souberam responder. Segundo a literatura na fase da adolescéncia &
guando comeca a perda de leitores, devido as leituras obrigatorias na escola e pode
chegar esta fase até a vida adulta. A maioria das criancas entrevistadas estdo em

fase escolar (ensino fundamental) onde a leitura esta em fase de descoberta, o que
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pode justificar, serem as proprias criancas as que mais léem. E apenas uma
suposicdo pois ndo foi avaliado de forma mais aprofundada este aspecto ja que néo

era o objetivo deste trabalho.

Outra questdo importante era se os entrevistados gostavam de ouvir historias
no HCPA. Esta € uma pergunta importante pois o hospital € um ambiente bem
diferente da escola. O fato das criancas gostarem de ouvir histérias néo significa que
no hospital a resposta seria mesma. Segundo o grafico abaixo 97% dos pacientes

gostam da atividade no hospital.

GOSTA DE OUVIR HISTORIAS NO

HCPA
3%

Grafico 7 — Criangas que gostam de ouvir histérias no HCPA.

As criancas foram questionadas nesta mesma pergunta o porqué de gostarem
desta atividade no hospital, as respostas foram as seguintes: 01 disse que €
divertido principalmente quando vem a bruxa e quando tem o violdo; 02
responderam que ajuda a se entreter; 16 responderam que € bom/ legal/ tri; 02,
ajuda a passar o tempo; 01, porque parece que estou com minha avo que ja faleceu;

04, é divertido; 01, gosto de ouvir pouquinho; 02 nao responderam.
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Era interessante para o NUHC verificar se suas atividades deveriam ser
realizadas mais de uma vez por semana. A partir disso, podera ser reelaborado o
cronograma de atividades. Também é uma forma de reafirmar se as criangcas gostam
da contacéo de histérias verificando se ha contradi¢cdes entre questdes semelhantes.
Como resposta obtivemos o0 seguinte: 23 criancas responderam que gostariam que
Contacdo de Histérias fosse realizada mais de uma vez por semana e 07
responderam que ndo. Quando questionadas sobre o porqué da resposta tivemos
das afirmativas, 08 criancas acham a Contacéo de Historias boa ou legal; 01 porque
tem histérias interessantes; 01 brinca de contar historias para a mée; 01 lembra da
avd que contava histérias e faleceu; 02 responderam que aprenderiam mais
historias; 01 afirmou que a mée poderia descansar enquanto ela ouvia as historias;
02 responderam que ia ajudar a passar o tempo e 06 criancas ndo responderam.
Das criangas que responderam nao, 01 respondeu que enjoa e nao gosta de ouvir 0

tempo todo; 05 néo responderam e 01 ndo soube responder.

A questéo 6 e 7 da entrevista tiveram respostas semelhantes. Isso se deve
principalmente, a forma direta e simples com que as criangas se expressam. Elas
sdo muito objetivas. A maioria das criangcas responderam que gostariam que a
contacdo de historias fosse realizadas mais de uma vez por semana. Estes dados
nos permitem dizer que o0 grupo estd bem integrado, receptivo e pronto para as a

atividades realizadas.

A oitava questdo abordava sobre os temas preferidos para as historias. Esta é
uma forma de verificar se o NUHC esta selecionando histérias adequadas as
criancas de forma a corresponder suas preferéncias. Além disso, € possivel

identificar se a idade psicolégica de leitura corresponde a cronolégica.
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TEMAS PREFERIDOS
(PODERIA OPTAR POR MAIS DE UM)

9% 30%

Fadas gBruxas Animais pTerror gAventuras pOutros

—

Gréfico 8 — Temas preferidos para ouvir histérias.

Segundo o grafico acima as histérias de bruxas sdo as preferidas dos
entrevistados, em segundo lugar estao as fadas, terceiro lugar as histérias de terror,
quarto as aventuras, quinto sobre animais, sexto outros tipos de historias. Os temas
sobre familia, medo e amigos ndo obteve nenhum voto. Segundo a coordenadora do
NUHC, na escola estes temas, principalmente amizade, sdo bastante solicitados o
que difere do hospital j& que neste ndo se forma um vinculo de amizade duradouro
até pela diversidade dos locais onde moram os pacientes e pelo tempo de convivio

no hospital.

As atividades do Nucleo em que houve a participacdo da bruxa (contadora de
histérias caracterizada) foram as que mais chamaram atencdo das criangas, na hora
em que a entrevista era realizada a maioria das criancas lembrava dela.

Observando-se os tipos de histérias escolhidas conclui-se que estdo de acordo com
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a faixa etaria em estudo. Vale lembrar que, segundo as questdes anteriores, muitos

ja freqientavam a escola e tinham esta atividade incorporada a sua rotina.

Na questdo 9 pretendia-se saber qual a atividade que despertava mais
interessante nos pacientes na recreacdo. Apesar de varias questdes as criancas
terem falado que gostavam e participavam da Contacdo de Historias apenas 04
criancas citaram a atividade; 07 criancas responderam que gostavam de brincar; 01
jogar snoocker e videogame; 01 jogar videogame e bola; 02 jogar videogame, 01
jogar bola; 03 desenhar; 02 pintar; 03 pintar e desenhar, 02 jogos; 01, jogos e
historias; 01 ver tv; 01 respondeu que gosta de todas as atividades e 02 ndo ficam

na recreacao.

Acredita-se que as criancas ndo véem a Contacdo de Histérias como uma
atividade da recreacao pois ela ndo é realizada pelas recreacionistas. Talvez por
esta razdo, o numero de entrevistados que escolheu as histérias como atividade
preferida foi menor que o esperado. Entretanto, isso € um assunto que deve ser
estudado de forma mais aprofundada para chegar as conclusées de uma forma mais

consistente.

Na ultima questdo da entrevista foi questionado de que forma os pacientes
gostavam de ouvir as historias, podendo ser escolhida mais de uma alternativa. Em
primeiro lugar ficou as atividades com musica e violdo. Durante as observacges foi
possivel identificar esta preferéncia. Percebia-se que as criancas e 0s pais
prestavam mais atencdo nas historias em que o violdo era utilizado. A interacdo
entre o contador e 0s pacientes acontecia de forma mais rapida em relacdo as
demais dinamicas. Em segundo lugar, as atividades com avental; em seguida vem

as histérias com os fantoches; empatados com 02 votos cada um as dindmicas com
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livro, personagens caracterizados, histérias narradas e historias pela televiséo;

também empatados com 01 voto para cada atividade o varal e o album seriado.

A partir desta analise verifica-se a importancia de se trabalhar com varias
dindmicas, pois despertam o interesse das criancas através das figuras, sons,
fantoches. Esses recursos auxiliam o contador de historias a conquistar o publico
pois possibilitam uma maior interacdo entre contador/texto/leitor. No caso das
criancas hospitalizadas eles sdo de estrema importancia pois devido ao tratamento &

natural que sejam mais disperso que um grupo de criancas sadias.

8.2 Anédlise das Entrevistas: pais, maes e acompanhantes

As trés primeiras questdes da entrevista foram destinadas aos dados de
identificacdo dos entrevistados. Foram escolhidos de forma aleatoria da mesma

forma que foi realizado com as criancas e realizada 30 entrevistas.

Dos 30 entrevistados 25 eram maes, 04 eram pais e 01 era outro
acompanhante. A faixa etaria das méaes variava entre 18 a 42 anos e a maioria
morava em zonas urbanas, mas era interior do estado, 01 apenas mora em zona

rural.

Ao organizar este instrumento de coleta de dados além de buscar informagdes
sobre a adaptacdo da crianca ao ambiente hospitalar através das historias
queriamos verificar quais modelos de leitura que as criancas tinham em casa,
através dos adultos que convivem com elas. Para isso foram realizadas questdes

que buscavam descobrir qual a histéria de leitura dos pais.
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Na questdo 4 os pais sdo questionados se ouviam histérias quando e quem
contava. Como resposta obteve-se: 19 pessoas responderam que sim; 10
responderam que ndo e 01 ndo se lembrava. Ainda nesta questao pergunta-se quem
contava as historias, a maioria afirmou que era a mae, 6 pessoas; 03 disseram que
era avo; 03 disseram que eram os professores; 01 era o pai e a mae; 01 para a méae
e a professora, 01 para mae e vizinha; 01 para mae, pai e professora; 01 para irméao;

01 para escola e tios e 01 para avo e avo.

Isso mostra que pelo menos na infancia os pais tiveram algum tipo de estimulo
em relacdo a Contacdo de Historias. Na proxima questdo verificamos se eles liam
guando criancas e onde buscava os livros. Dos 30 entrevistados, 23 responderam
que liam e 07 responderam n&o; desse grupo que respondeu positivamente, 20
buscavam os livros na biblioteca da escola; 02 conseguia em casa e na escola e 01

na casa a avo.

Esta pergunta foi feita tanto para as criangas como para oS acompanhantes e
em ambas entrevistas a biblioteca apareceu como o lugar onde eles tinham acesso a
leitura. Isso vem mostrar mais, uma vez, a importancia da biblioteca como um local

de incentivo e desenvolvimento da leitura.

A seguir questiona-se: se 0s pais possuem um historico de leitura na infancia,
ou seja, liam quando criancas e ouviam histérias, serd que repassam esta

experiéncia para os filhos? Observe grafico abaixo:
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Grafico 9 — Acompanhantes que contam histoérias.

Segundo o grafico, 63% dos acompanhantes ndo contam historias. Os 37%
gue realizam esta atividade dividem-se entre os que contam para os filhos e uma
pessoa conta para o irmao. Questionou-se também, em que ocasido essas histérias
eram lidas, obteve-se as seguintes resposta: em casa, escolhido por 03 pessoas;
quando a crianga vai dormir, também 03 pessoas; quando da tempo, 02 pessoas; no
hospital e em casa, escolhido por 02 pessoas; quando o filho traz o livro da escola,

01.

O fato dos pais terem, na infancia, historico de leitura ndo significa que
repassem estas experiéncia para os filhos. Nas questbes 4 e 5 as respostas sobre
se ouviam e liam histdrias, respectivamente, na sua maioria era positiva, entretanto
na questao 6 a maioria respondeu que nao realiza esta atividade para seus filhos.
Seria necessario fazer um estudo mais especifico, procurando investigar as
experiéncias de leitura dessas pessoas apos a infancia até a vida adulta para poder

verificar o porqué disso acontecer. Esta questao fica em aberto para futuros estudos.
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A sétima pergunta foi a respeito do projeto “Era Uma Vez... A Visita da
Fantasia”, pretendia-se saber se 0s pais conheciam o projeto. Dos 30 entrevistados,
16 responderam que sim e 14 responderam gque ndo conheciam o projeto. Apesar do
projeto ser conhecido pela maioria os entrevistados percebe-se uma diferenca muito
pequena (diferenca de duas pessoas), sugere-se ao NUHC que trabalhe com a
divulgacao da atividade no hospital, ndo s6 na recreacdo mas em todo o andar de

forma que mais pessoas conheceram o seu trabalho.

Na questdo seguinte pergunta-se sobre a participacdo dos pais nas atividades
do projeto. 24 pessoas disseram que participam do projeto e seis responderam que
ndo. Dos que responderam sim, 06 participavam das atividades do NUHC porque
achavam bom; 03 revelaram que os ajuda a distrais; 02 afirmaram que € uma
atividade divertida; 02 freqtientam porque os filhos gostam, 01 n&o respondeu e 08
estavam participando pela primeira vez na Contacéo de Histérias. Os entrevistados
gue responderam negativamente nao participam das atividades pelos seguintes
motivos: 03 pessoas responderam que ndo podem sair do quarto e 02 disseram que

vem muito rapido ao hospital (horario de visita); 01 ndo respondeu.

A Contacdo de Histérias é uma atividade que desperta interesse tanto de
adultos como criangas, as respostas das entrevistas provam isto. O fato de ficarem
muito tempo no hospital, longe de casa e da familia aumenta o stress ja existente
pela doenca. As historias fazem com que pais e criancas desviem sua atencdo por
alguns minutos do hospital para as historias e fazem com que a imaginacdo da

pessoa que assiste “viaje” em mundo de fantasia.

A partir disso, é interessante avaliar a importancia desta atividade no HCPA na

visdo dos pais (questdo 9). De acordo com o grafico 97% dos entrevistados acham
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importante esta atividade no hospital.

IMPORTANCIA DA ATIVIDADE NO HCPA
3%

Gréfico 10 — Importancia da atividade do NUHC no HCPA.

Entre os motivos que fazem da contacdo de histérias uma atividade essencial

na recreacéo, destacam-se, segundo 0s pais:

a) ajuda no desenvolvimento da crianga;

b) ajuda a passar o tempo;

C) ajuda criangas e os acompanhantes a se distrair;

d) é importante para a recuperacdo da crianca;

e) é uma atividade diferente;

f) é importante para a criancga,;

g) é bom para as criancas;

h) diverti as criangas.

O acompanhante que respondeu nao para esta questao disse que nunca tinha
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participado da atividade e por isso ndo tinha condi¢des de avaliar.

Na décima questdo verificou-se se a Contacdo de Historias contribuia para a
adaptacdo da crianca no hospital, esta € pergunta mais importante da entrevista

levando-se em conta os objetivos do trabalho. Obteve-se como resposta:

Contribuicao da Hora do Conto na Adaptacéo
dos Pacientes

70%

ESIm mNao N&o soube responder

—

Gréfico 11 — Contribuicdo da contacdo de histérias para adaptacdo dos
pacientes

Este resultado mostra que 70% dos acompanhantes respondeu que a
Contacdo de Historias contribui para a adaptacdo da crianca no hospital. Isto
significa que é valido a atuacdo do Nucleo no HCPA, além disso, prova que o livro
pode ser usado de forma terapéutica. As técnicas que serdo usadas para se fazer a
Biblioterapia vai variar de acordo com quem conta a historia e, principalmente, o
publico alvo na atividade. A seguir serdo destacados alguns depoimentos

interessantes dos pais em relacdo a atividade e seus beneficios:

@ 0 G. U. até queria ter vindo antes para a recreacado do hospital para ouvir

as historias;
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& ajudou porque a J. A permaneceu com uma atividade que ela gosta. Ela

comenta a historia e isso ajuda a entreter. Mente vazia agrava a doenca;

@ ajuda na recuperagdo. Tudo que seja diferente a médico, enfermeira e

medicacgao é bom;

& ajuda a distrair;

& ajudou bastante a minha filha;

& ela se diverti e nem se importa de tomar remédio;

< meu filho é bebé e no inicio ndo se interessou mas quando comecou a ter
histérias com violado ele gostou. Quando vai para o quarto fica cantarolando

as musicas que o rapaz toca;

@ toda a atividade da recreacao ajuda, as historias sdo um complemento;

& guando ela estd muito agitada eu conto uma histéria e ela se acalma,;

& ele até falou em voltar ao hospital para ouvir as historias;

& ela esquece o problema a acaba “gostando” do hospital;

& a crianca fica mais calma.

Varias vezes durante a realizagdo da entrevista, e isso € possivel verificar nas
guestdes 8, 9 e 10, obteve-se como resposta que a atividade era importante porque
ajudava a se entreter ou ajudava a passar o tempo. E importante avaliar esta
guestdes. Os pais e a criangas estdo longe de casa, a maioria dos entrevistados
mora no interior do estado e tem sua rotina completamente modificada. Talvez seja

por este motivo que a maioria das criancas estejam acompanhadas pelas maes,
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alguém no lar precisa continuar trabalhando e cuidando dos outros filhos caso os
tenham. Quem fica no hospital fica restrito a esse ambiente muitas vezes ndo podem
se afastar do leito por ser a Unica companhia que a crianca tem. A Contacdo de
Historias proporciona aos pais e criangcas momentos de lazer. O estimulo a leitura no
hospital pode ser utilizado como forma de ajudar a passar o tempo, como afirmaram
alguns pais. Através da crianca pode-se chegar aos pais que ndo possuem o habito
de ler. Segundo o depoimento de uma das maes “eu ndo conto historias para meu
filho, mas desde que ele comecou a ouvir histérias aqui no hospital, ele tem me

pedido para contar.”

Através disso a Biblioterapia podia ser explorada nédo s6 pelos contadores de
histérias mas pelos acompanhantes dos pacientes. Desta forma, os pais estariam
ajudando seus filhos e a si proprios pois estariam se entretendo e isso ajuda a

diminuir a ansiedade.

Foi perguntado aos pais, na questédo 11, se a crianca que eles acompanhavam
gostava de participar da Contacao de Histdrias. Como resposta obteve-se 27 para o
sim e 03 para o0 ndo. Este resultado apenas confirmou o que ja havia sido observado

durante as dinamicas.

Na questdo 12 perguntou-se aos pais se contavam histérias para a crianca
guando ela estava no quarto do hospital. 70% dos pais responderam que nao e 30%
responderam sim. Entdo para o paciente a oportunidade de ouvir histérias acontece
quando tem a visita do NUHC. O interessante € que a maioria dos pais véem a
atividade como algo importante na recreacao e adaptacao de seus filhos; entretanto

nao assumem para si esta tarefa.
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Criancas que Ouvem Histdrias no
Quarto: contadas pelos pais

30%

Gréfico 12 — Pais que realizam a contagdo de histérias nos quartos.

Na proxima pergunta queriamos saber se a crianga recebia algum estimulo dos
pais para recontar as histérias que ouviam na Contacao de Histdrias. Como resposta
obteve-se 06 pessoas que responderam sim e 24 disseram que nao. Este resultado
era previsto ja que na questdo anterior os pais ja afirmaram que ndo contavam

historias.

Era interessante saber também, se as criancas faziam algum comentario sobre
as historias ouvidas na Contacao de Historias (questdo 14). Recontar as historias ou
comenta-la € um dos processos que auxilia na Biblioterapia. Normalmente quando
se faz algum comentéario ou se faz algum questionamento € porque a crianca ja fez
uma reflexdo sobre as historias. A partir disso, é possivel verificar quais as histérias
marcaram o paciente e fazendo um discussdo mais aprofundada, que conteudo ela
tinha para chamar a tencéo do leitor/ouvinte. Nesta questdo, 14 pais responderam

gue os filhos faziam algum tipo de comentario; 11 pais responderam que os filhos
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nao faziam nenhum comentario e 05 ndo responderam a questdo. A maioria dos
pais ndo lembrava o nome das histérias que os filhos comentavam. Dos que
responderam, 06 afirmaram ser as historias de bruxas; 01 a Histéria do Jodo de

Barro; 02 a Historia dos Dois Idiotas (sic).

A questado 15 abordava os pais se presenteavam seus filhos com livros e em
gue situacdo. Conforme mostra o grafico abaixo a grande maioria dos pais
entrevistados ndo possuem o0 habito de presentear em datas especiais ou néao,
utilizando o livro como presente. Justifica-se aqui, na entrevista das criancas eles

afirmarem que buscam os livros de leitura na biblioteca da escola.

Vocé dalivros para seu filho(a)?

m Nao respondeu

Gréfico 13 — Livros como opg¢éo de presentes pelos pais.

Dos 23% que responderam que presenteiam seus filhos com livros o que
representa um total de 07 entrevistados, 02 o livro € dado em datas comemorativas;
03 responderam que é em qualquer ocasido; 01 toda a vez que a filha vai para o

hospital e 01 ndo respondeu.

Na ultima questdo queriamos identificar quais os modelos de leitura que as
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criancas tinham em casa. Para isso foi questionado se o0s pais gostavam ou ndo de

ler. (Ver grafico abaixo)

Gosto pela Leitura

4%

mSim

Gréfico 14 — Pais que gostam de ler.

A maioria dos pais respondeu que nao gosta de ler, 54%. Isto mostra que na
maioria das casas das criancas hospitalizadas é formada por pessoas que nao
gostam de ler e também ndo contam historias de acordo com a questdo 6 onde 63%

disseram que nao contam histérias.

Para muitas criancas a Contacdo de Historias acaba sendo uma atividade que
comeca no hospital e muitas vezes pode ndo ter uma continuidade, principalmente
para as criancas que nao estdo em fase escolar. Quem frequenta as escola tem

maiores chances de rever esta atividade, mas isso varia de escola para escola.
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8.3 Analise do Questionario: funcionérios

O setor de recreacdo do HCPA conta com dez funcionarios nesta unidade,
formado por profissionais da area de Educacdo Fisica, Pedagogia e auxiliar de
enfermagem. Foi elaborado um questionario com perguntas abertas para avaliar se
a atividade de contacdo de historia auxilia na adaptacdo da crianca ao hospital.
Foram distribuidos dez questionarios mas somente devolvidos e respondidos seis

guestionarios analisados a seguir. (Apéndice E)

As trés primeiras questbes eram sobre os dados de identificacdo do
funcionario, nome, idade e profissdo. Na quarta questdo, as funcionarias foram
perguntados se era possivel observar alguma mudanca no comportamento das
criancas desde a implantacdo do projeto. As constatacdes foram as seguintes

mudancas:

a) diminuicdo da ansiedade e aumento da receptividade;

b) aumento do interesse pelo livro, além disso as criangcas comegcaram a

esperar pelo NUHC,;

c) aumentou o interesse pelas histérias e elas ficara mais observadoras,

comecam a criar sua proprias historias;

d) uma funcionaria respondeu que ha a mudanca no comportamento da

crianga soO que isto depende do seu estado emocional

Na questdo de numero cinco foi perguntado se a contagcdo de histérias auxilia

na adaptacédo das criancas no hospital. Todos responderam que sim. Segundo as
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funcionarias:

Funcionaria 1:

a contacdo de histéria é de grande ajuda tornando o ambiente hospitalar
menos hostil mais proximo da vida que eles estavam acostumados.

Funcionéria 2:

deixa as criangas mais em contato com o seu mundo préprio.

Funcionaria 3:

catalisa energia em favor da crianca.

Funcionéria 4:

auxilia a crianga, ela se torna mais calma.

Funcionéria 5:

dependendo da historia auxilia bastante nas coisas do dia-a-dia.

Funcionaria 6:

€ mais uma atividade que se proporciona a crianca.

Analisando estas respostas percebe-se que a Contacdo de Historias pode
auxiliar o paciente a superar aquela sequéncia de comportamentos citado por Huerta
(1990, p.321): protesto e medo; apatia e fuga, entre outros, que ja foi abordado nos

capitulos anteriores.

A partir das afirmativas anteriores avaliam-se entdo, na questdo namero 6, se
as criancas que participam da Contacdo de Histérias adaptam-se melhor as rotinas
hospitalares em relacdo aquelas que ndo participam. Metade respondeu que sim;

duas nao souberam responder e uma disse que depende. A seguir as respostas:

Funcionéria 1:

deixa a crianga mais acostumadas com as rotina hospitalares.

Funcionaria 2:

com certeza a contacdo de histérias € um dos fatores que facilitam esta
adaptacado promovendo uma melhora na qualidade de vida.
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Funcionaria 3:

as criancas aprendem a ter disciplina, ter hora para brincar, ler, etc.

Funcionéria 4:

nao tive contato com as que nao participavam da atividade mas observei
gue uma crianca estava muito agitada e quando li ela se acalmou.

Funcionéria 5:

tenho contato apenas com as criangas que freqlientam a recreacdo e
participam das atividades do Nucleo.

Funcionéria 6:

depende do caso e da crianca.

Na sétima questdo foi solicitado para descreverem as principais atividade da
recreacdo, sao elas: brinquedos, jogos, oficinas, comemorac¢éo das datas festivas e
contacdo de histérias. A funcionaria 1 deu a seguinte resposta para esta questao:
“Na minha opinido, a principal atividade é o momento em que as criancas esquecem

gue estdo no hospital. Seja com jogos, trabalhos manuais até um filme.”

A pergunta seguinte solicita se as funcionarias achavam positiva a realizacao
do Projeto “Era Uma Vez.... A Visita da Fantasia” e por qué. Todas as respostas
foram positivas. Mais uma vez comprova-se a importancia da atividade do Nucleo e
da Biblioterapia no contexto hospitalar. Mas porque que esta atividade €& téo
importante? Segundo as respostas analisadas, o projeto proporciona para aquelas
criancas que nao tém este momento fora do hospital entrar em uma fantasia muitas
vezes transferindo para a realidade; a funcionaria 2 diz que o projeto € indispensavel
para a recuperacdo das criancas internadas favorecendo uma melhor qualidade de
vida destes pacientes resgatando o lado sadio através do ludico; para a funcionaria
3, tudo que traz harmonia é positivo; ja para a funcionaria 4, as criancas necessitam

de uma acdo humanizadora como esta, uma atencao a cultura, através do conto e
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da musica; a funcionaria 5 diz que as historias despertam o interesse das criancas
pelo livro, e por ultimo a funcionaria 6 afirma que este Projeto se torna uma rotina
para muitas criancas, que muitas vezes contam os dias e a hora de verem o Nucleo,

aguardando ansiosas.

A questdo nove perguntava se as funcionarias gostavam de contar historias e
por qué. Esta pergunta, juntamente com a questdo dez que verifica se elas gostam
de ler, foi uma forma de analisar se as criancas tinham outro modelo de leitura,
mesmo no hospital, além dos pais e do NUHC. De acordo com as respostas, cinco
funcionarias responderam que gostam de contar histérias e uma apenas afirmou que

nao gostava. Em relacéo a leitura todas responderam que gostavam de ler.

Quando questionadas porque gostavam de contar as historia obteve-se as

seguintes respostas:

Funcionaria 1:
faz parte da minha vida, desde crianca sempre tive alguém para contar
histérias para mim (avo, avd, pai, mae, etc.). Hoje proporciono para quem
pOSSO.
Funcionéria 2:
participo como mediadora e implantadora do projeto Biblioteca Vivas em
Hospitais. As historias sdo indispensaveis para a saude das criancas.
Funcionéria 3:

gosto de ver o interesse das criangas pelas historias.

Funcionéria 5:

estimula as criangas a usarem a criatividade.

Funcionéria 6:

adoro estimular a criatividade das criancas e o interesse pelas historias.



9 CONCLUSAO

As atividades realizadas no HCPA através da contacdo de historias
contribuiram para a adaptacdo das criancas no hospital, como foi verificado na
andlise dos dados tabulados, servindo como auxiliar também para os

acompanhantes dos pacientes.

Através das observacbes e da aplicacdo e andlise das entrevistas pode-se
concluir que as criancas apresentam disponibilidade para a participagcdo das
atividades desenvolvidas na Pediatria do HCPA, quando afirmam que querem ouvir

historias mais de uma vez por semana e também que buscam livros na biblioteca.

Na questéo sobre receptividade a observacéo permitiu verificar que as criangas
estavam receptivas a contacdo de histdrias, apesar de ndo possuirem modelos de
leitura em casa, uma vez que os dados demonstraram que 0s pais nao sao leitores.
O estimulo maior para a leitura vem através das recreacionistas, da escola (aquelas

que frequientam) e do NUHC.

As entrevistas realizadas com o0s acompanhantes e as criancas
hospitalizadas permitiram verificar a importancia das atividades do NUHC e a
continuidade deste trabalho. Além disso, demonstrou que os temas escolhidos para
a contacdo de histérias estdo de acordo com a preferéncia dos entrevistados.

Sugere-se que o Nucleo contrate mais bolsistas para ampliar seu atendimento a todo
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o andar da Pediatria, ja que muitos pacientes ndo participam da atividade porque

nao podem locomover-se até a sala de recreacao.

As maiores contribuicbes da biblioterapia de acordo com a analise dos
instrumentos sao: diminuicdo da ansiedade, interesse maior pelos livros e pela

leitura trazendo uma melhora na qualidade de vida da crianca hospitalizada.

Sugere-se que esta atividade nao sofra interrupcdes, que tenha continuidade
envolvendo os pais e os pacientes infantis. E importante que um nimero maior de
pais participem das atividades sentindo-se beneficiarios diretos dos aspectos
positivos da Biblioterapia, tornando-se estimulados a estender o prazer de ouvir e

contar histérias nos ambientes hospitalar e familiar.
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APENDICE A — ENTREVISTA COM AS CRIANCAS

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
FACULDADE DE BIBLIOTECONOMIA E COMUNICACAO
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA INFORMACAO

ENTREVISTAS: CRIANCAS

DADOS DE IDENTIFICACAO:

Nome da crianca:
Idade:

Local onde mora:
Zona Urbana ()
Zona Rural ()

1)

Vocé gosta de ouvir histdrias? Quando?

Quem conta historias para vocé?

Vocé sabe ler? Se afirmativa, vocé gosta ler historias?

Onde vocé consegue os livros de historias?

Quem mais Ié livros na sua casa?

Vocé gosta de ouvir historias no HCPA? Por qué?

Vocé gostaria de ouvir historias mais de uma vez por semana? Por qué?

Quais 0s temas que vocé mais gosta de ouvir ou ler?
() Fadas () Aventura () Familia
() Medos () Animais () Terror
() Bruxas () Amigos () Outro




9) Qual a atividade que vocé mais gosta na recrea¢éo?

10) De que forma vocé mais gosta de ouvir historias?
) No avental () No varal
) Com musica e violdo () No album seriado

(
(
(
(
(

) Com o livro () Com personagens caracterizados
)Pela TV () Com Fantoches
) SO narrada
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APENDICE B — TABULACAO DOS DADOS DAS CRIANCAS HOSPITALIZADAS
NO HCPA

Tabulacéo dos dados das Criancas Hospitalizadas

]

TABELA 1 — Faixa etaria das criancas entrevistadas.

IDADE DA CRIANCA N° DE CRIANCAS POR IDADE
3 anos 01
4 anos 01
6 anos 02
7 anos 04
8 anos 08
9 anos 06
10 anos 04
11 anos 03
13 anos 01
TOTAL 30

TABELA 2 — Sexo dos pacientes.

SEXO QUANTIDADE
Feminino 12
Masculino 18
TOTAL 30

TABELA 3 — Localidade onde mora

Local onde Mora N° de Entrevistados por Local ZONA URBANA ZONA RURAL
Alvorada 03 X
Bagé 02 X
Blumenau /SC 01 X
Campo Bom 02 X
Caxias do Sul 02 X
Guaiba 02 X
Montenegro 01 X
Novo Hamburgo 01 X
Porto Alegre 01 X
Rio Grande 01 X
Rosario do Sul 01 X
Santa Rosa 01 X
Sao Leopoldo 01 X
S&o Sebastido do Cai 01 X
Tapes 02 X

Trés Forquilhas 01 X
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Viamé&o 02
N&o respondeu 04
TOTAL 30

X X X

1. Vocé gosta de ouvir historias?
Sim: 28

N&o:2

TOTAL: 30

TABELA 4 — Criancas que gostam de ouvir histérias

Quando? Ne

No hospital e na escola 03

Em casa 04

Quando vou dormir 03

No hospital 03

Quando estou no colégio 06

Qualquer hora 06

N&o respondeu 03

TOTAL 28

2. Quem conta historias para vocé?
TABELA 5 — Quem conta histérias em casa.

EM CASA N°
Mae 07
Pai 01
Maée e Avo 01
Avo 01
Irma 01
Mae, Pai, Irma 01
Ninguém 18
TOTAL 30

TABELA 6 — Quem conta histérias no hospital.

NO HOSPITAL? N°
Méae e NUHC 02
NUHC 27
Recreacionistas 01
TOTAL 30

3. Vocé sabe ler?
Nao:10 Sim:20



TABELA 7 — Gosto pela leitura

Gosta de Ler? N°
Sim 14
N&o 04
N&o respondeu 02
TOTAL 20
4. Onde vocé consegue os livros de histérias?
TABELA 8 — Local onde consegue os livros de histéria.
LOCAL N°
Na biblioteca da Escola 16
Em casa e na biblioteca da escola 05
Na escola, em casa e no hospital 01
Em casa 04
Na Escola e no hospital 01
No hospital 01
Na creche 01
N&o respondeu 01
TOTAL 30

5. Quem mais Ié livros na sua casa?

TABELA 8 — Habito de leitura em casa

Pessoa que mais Lé N°
Eu 10
Ninguém 05
Mée 03
Irma 02
Irma 05
Mae e avo 01
Avo 01
Nao sei 03
TOTAL 30

6. Vocé gosta de ouvir histérias no HCPA?
Sim: 29 Nao: 01
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Por qué?

TABELA 9 — Motivos para ouvir histérias no HCPA

Respostas N°
E divertido quando vem a bruxa e quando tem viol&o 01
Gosta de ouvir pouquinho 01
Ajuda a se entreter 02
E bom/ Legal/ Tri 16
Porque parece que eu t6 com minha avo 01
Ajuda a passar o tempo 02
E divertido 04
N&ao respondeu 02

7. Vocé gostaria de ouvir historias mais de uma vez por semana?

Sim: 23
Por qué:
TABELA 10 — Motivos para ouvir histérias mais de uma vez por semana.
Respostas N°
Porque é bom/legal 08
Porque tem histérias interessantes 02
Porque eu brinco de contar histérias com a méae 01
Porque eu lembro da avé que contava histérias e faleceu 01
Porque eu ia aprender mais histérias 02
Porque a mée pode descansar enquanto ouve historias 01
Porque ajuda a passar o tempo 02
N&o respondeu 06
TOTAL 23
N&o: 7
Por qué:

TABELA 11 — Motivos para ndo ouvir histérias mais de uma
vez por semana.

Respostas N°
Eu enjbo , ndo gosto de ouvir o tempo todo 01
N&o respondeu 05
N&o sabe 01

TOTAL 07
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8. Temas preferidos: (poderia optar por mais de um)

TABELA 12 — Temas preferidos para as historias

TEMAS PREFERIDOS N°
Fadas 11
Bruxas 14
Animais 04
Familia 00
Amigos 00
Terror 09
Medos 00
Aventuras 01
Outros 02
qualquer tipo 01
TOTAL 42

9. Atividade que vocé mais gosta na recreacao:

TABELA 13 — Atividades narradas como recreagao.

ATIVIDADE N° DE CRIANCAS
Historias 03
Jogar snoocker e videogame 01
Jogar videogame e bola 01
Jogar videogame 02
Jogar bola 01
Bricar 07
Desenhar 03
Pintar 02
Pintar e desenhar 03
Jogos 02
Jogos e historias 01
Ver TV 01
Todas 01
N&o fica na recreacao 02

TOTAL 30
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10.Forma que mais gosta de ouvir histérias: (mais de uma op¢ao)

TABELA 13 — Formas que mais atrai ha contacéo de histoérias.

DINAMICAS N° DE CRIANCAS
Avental 09
Varal 01
Fantoches 06
Album Seriado 01
Mdsica e violao 11
Livro 02
Pela TV 02
Personagens caracterizados 02
S6é narrada 02
TOTAL 36
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APENDICE C — ENTREVISTA COM OS ACOMPANHANTES

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
FACULDADE DE BIBLIOTECONOMIA E COMUNICACAO
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA INFORMAGCAO

ENTREVISTAS: ACOMPANHANTES

1) Acompanhante: () Pai () Mée () Outro
2) Idade:
3) Local onde mora: () Zona Urbana () Zona Rural

4) Voceé ouvia historias quando era pequeno? Quem contava?

5) Vocé lia histdrias quando era pequeno? Onde buscava os livros?

6) Vocé conta histérias? Para quem? Quando?

7) Vocé sabia do Projeto “Era Uma Vez....A Visita da Fantasia” no HCPA?
8) Vocé participa das atividades do Projeto? Por qué?

9) Vocé acha importante esta atividade na Pediatria do hospital? Por qué?

10) Vocé acha que de alguma forma a contacéo de historias contribui para a adaptacdo da
crianca no hospital?

11) A crianca que vocé acompanha gosta de participar dessa atividade?

12) No periodo que a crianga permanece no quarto vocé conta histérias para ela?

13) Vocé estimula o paciente a recontar as histérias que ouviu nas atividades de contacéo
de historias?

14) No decorrer da semana, a crianca faz algum comentario sobre as histdrias que ouviu?
Qual, por exemplo?

15) Vocé presenteia seus filhos com livros? Quando?

16) Vocé gosta de ler?




APENDICE D - TABULACAO DOS DADOS COLETADOS - ACOMPANHANTES

PA~I: 4

MAE: 25

ACOMPANHANTE: 1

2 IDADE PAI:
TABELA 1 — Idade dos pais acompanhantes.
IDADE N° DE PAIS
25 anos 01
32 anos 01
34 anos 01
47 anos 01
TOTAL 04

IDADE MAE:

TABELA 2 — Idade das m&es acompanhantes.

IDADE N° DE MAES
18 anos 02
21 anos 01
25 anos 02
26 anos 01
27 anos 01
29 anos 02
30 anos 01
32 anos 01
34 anos 01
35 anos 03
37 anos 02
38 anos 01
39 anos 01
40 anos 01
41 anos 01
42 anos 01

N&o Respondeu 03

TOTAL 25




3 LOCAL ONDE MORA:

TABELA 3 — Localidade de moradia.

Local onde Mora

N° de Entrevistados por Local

Alvorada

Bagé

Bom Retiro
Campo Bom
Carlos Barbosa
Caxias do Sul
Curitiba

Esteio

Gravatai
Guaiba

Minas do Leao
Montenegro
Novo Hamburgo
Pinhal Grande
Porto Alegre
Santa Rosa
Sao Francisco de Paulo
S&o Leopoldo
Sapiranga
Tiradentes
Venancio Aires
Viaméao

03
01
01
01
01
02
01
01
01
01
01
01
01
01
04
01
01
01
01
01
01
02

ZONA URBANA:29
ZONA RURAL:1

4 Vocé ouvia histérias quando era pequeno?

Sim : 19

Nao: 10

Quem contava?

Minha méae: 06

Minha mée e a professora: 01
Minha mée e minha vizinha: 01
Minha mae, pai e professora: 01
Meu irmao: 01

Professores: 03

Na escola e os meus tios: 01
Minha avo: 03

Minha avd e meu avé: 01

Nao lembro: 01
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5 Vocé lia historias quando era pequeno?

Sim: 22 Nao: 08
Onde buscava os livros?

Na biblioteca da escola: 19
Em casa e na biblioteca da escola: 2
Na casa da minha avo: 01

6 Vocé conta historias
Sim: 11 Nao: 19

Para quem:
Para o meu (minha) filho(a) : 10
Para meus irméos: 01

Quando:
No hospital e em casa: 02
Quando ela traz livros da escola: 01
Em casa: 03
Quando tenho tempo: 02
Quando ela vai dormir: 03

7 Vocé sabia do projeto “Era uma vez.... A visita da Fantasia” no HCPA?
Sim: 16 Nao: 14

8 Vocé participa das atividades do projeto?
Sim: 24

Por qué?
Porque € bom: 06
Porque distrai: 03
Ajuda a passar o tempo: 02
E divertido: 02
E o primeiro encontro que participo: 08
Porque minha(meu) filha(o) gosta: 02
N&o respondeu: 01

N&o: 06

Por qué:
N&o saimos do quarto: 03
Venho muito rapido mas minha esposa participa: 02
N&o respondeu: 01
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9 Vocé acha importante esta atividade na pediatria do hospital?
Sim: 29

Por qué?
Ajuda a criancga e a gente a se distrair:
Ajuda as criancas e nos a passar o tempo. Aqui parece que 0 tempo nao
passa. As histdrias também s&o bonitas ajudam a relaxar.
Anima as criangas
As criancas gostam bastante
Porque é importante para a crianca. Minha filha parou para ouvir historias
mesmo estando muito ruim
E importante para a recuperacgio da crianca
E uma atividade diferente:
A gente sai um pouco do ambiente do hospital. N6s e as criangas
descansamos um pouco da rotina

N&o: 01
Por qué?
N&o respondeu

10 Vocé acha que de alguma forma a contacédo de histérias contribuiu para a
adaptacédo da crianga no hospital?

Sim: 21

O G.U. até queria ter vindo antes para a recreacdo do hospital para ouvir as
historias.

Ajudou porque a J. A a permaneceu com uma atividade que ela gosta

Ela comenta a histéria e isso ajuda a entreter. Mente vazia agrava a doenca.

Ajuda na recuperacao. Tudo que seja diferente a médico, enfermeira e medicacao é
bom.

Ajuda a distrair.

Ajudou bastante a minha filha.

Ela se diverti e nem se importa de tomar remédio

Meu filho € bebé e no inicio ndo se interessou mas quando comecou a ter histérias
com violao ele gostou. Quando vai para o quarto fica cantarolando as musicas que o
rapaz toca.

Toda a atividade da recreacéo ajuda; as historias sdo um complemento

Quando ela est4 muito agitada eu conto uma histéria e ela se acalma

Ele até falou em voltar ao hospital para ouvir as historias

Ela esquece o problema a acabam “gostando” do hospital.

A crianca fica mais calma

Nao: 01
N&o respondeu: 08

11 A crianga que vocé acompanha gosta de participar dessa atividade?

Sim: 27
N&ao:03
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12 No periodo que a crianga permanece no quarto vocé conta historias para
ela?

Sim: 08
N&o:22

13 Vocé estimula o paciente a recontar as historias que ouviu nas atividades
de contacao de historias?

Sim: 06
Nao: 24

14 No decorrer da semana, a crianga faz algum comentéario sobre as historias
gue ouviu?

Sim: 14 Nao: 11

Qual?
A bruxa (normalmente quando ela vem no hospital) 06
A dos dois idiotas 02
Joao de Barro: 01
N&o respondeu: 05

15 Vocé presenteia seus filhos com livros?
Sim: 7
Quando:
Em datas comemorativas: 2
Em qualquer ocasido: 3
Toda a vez que ela vem para o hospital: 1
N&o respondeu: 1

Nao: 23

16 Vocé gosta de ler?

Sim: 13
N&o: 16
N&o respondeu: 1



APENDICE E — QUESTIONARIO APLICADO AOS FUNCIONARIOS DO HCPA

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
FACULDADE DE BIBLIOTECONOMIA E COMUNICACAO
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DA INFORMAGCAO

QUESTIONARIO: RECREACIONISTAS

1) Nome:

2) ldade:

3) Formacéo

4) Desde a implantacdo da contacdo de historias, vocé observou alguma mudanga no
comportamento das criangas?

5) Na sua opinido, a contacdo de historias auxilia na adaptacdo da crianca no hospital?

6) As criancas que participam das atividades do NUHC adamptam-se melhor as rotinas
hospitalares em relagdo aquelas que ndo participam?

7) Quais as principais atividades realizadas na recreagdo?

8) Vocé acha positiva a realizacdo do Projeto “Era Uma Vez...A Visita da Fantasia pelo
NUHC? Por qué?

9) Vocé gosta de contar historias? Por qué?

10) Vocé gosta de ler?




APENDICE F — TABULACAO DOS DADOS APLICADOS AOS FUNCIONARIOS
DO HCPA

QUESTIONARIO FUNCIONARIOS-COMPILACAO

1) Nome:

2) ldade:
26a. 03
29a: 01
32a:. 01
65a:1

3) Formacao:
Psicopedadoga: 01
Pedagoga Ed especial: 01
Prof. De Educacao Fisica: 03
Aux. De Enfermagem: 01

4) Desde a implantacdo da contacdo de histérias, vocé observou alguma
mudanga no comportamento das criangas?

Sim: 6

Dependendo do esta emocional da pessoa

Elas ficam menos ansiosas, mais receptivas

Passaram a se interessar mais por historias

Se interessam por livros e esperam pelo projeto

Ficam mais observadoras e criam suas proprias historias

5) Na sua opinido, a contacao de histdrias auxilia na adaptacéo da crianca no
hospital?
Sim: 6

A contacao de historias € de grande ajuda tornando o ambiente hospitalar
menos hostil e mais proximo da vida que eles estdo acostumados (Funcionaria
1)

Deixa as criangas mais em contato com o seu mundo préprio (Funcionéria 2)
Cataliza energia em favor da crianca (Funcionaria 3)

Auxilia a crianga, se torna mais calma (Funcionéria 4)

Dependendo da histdria auxilia bastante nas coisas do dia-a-dia (Funcionaria 5)
E mais uma atividade que se proporciona a crianca (Funcionaria 6)
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6) Criancas que participam das atividades do Nucleo da Hora do conto
adaptam-se melhor as rotinas hospitalares em relacdo aquelas que néo
participam?

Sim: 3

Deixa a crianca mais acostumadas com as rotinas hospitalares (Funcionaria 1)
Com certeza a contacdo de histérias € um dos fatores que facilitam esta
adaptacao promovendo uma melhora na qualidade de vida (Funcionaria 2)

As criangas aprendem a ter disciplina, ter hora para brincar, ler, etc. (Funcionaria
3)

N&o sei: 02

N&o tive com as que ndo participaram mas observei que uma crianca estava
muito agitada e quando li ela se acalmou e nem percebeu o tempo passar.
(Funcionaria 4)

Tenho contato apenas com as criangas que frequentam a recreagao e participam
das atividades do Ndcleo. (Funcionaria 5)

Depende do caso e da crianca. ( Funcionéria 6)

7) Quais as principais atividades realizadas narecreacao?
Na minha opinido a principal atividade € o momento em que as crian¢as
esquecem que estdo no hospital. Seja com jogo, trabalhos manuais até um filme.
(Funcioaria 1)
Brinquedos, jogos, oficinas, comemoragéo de datas festivas e contagéo de
historias:

8) Vocé acha positiva a realizagdo do Projeto "Era uma Vez"...a visita da
fantasia pelo Nucleo da Hora do Conto? Por qué?
Sim: 6

Por qué?
Proporciona para aquelas criancas que ndo tem este momento fora do hospital
entrar dentro de uma fantasia muitas vezes transferindo para a realidade.
O projeto € indispensavel para recuperacéo das criancas internadas favorecendo
uma melhor qualidade de vida destes pacientes resgatando o lado sadio através
do ludico.
Porque tudo que traz harmonia € positivo
As criancas necessitam de uma acado humanizadora como esta, uma atencgao de
acdo a cultura, através do conto e da musica
Disperta o interesse das criancas pelo livro
Esse projeto se torna rotina para muitas criangas, que muitas vezes contam os
dias e hora o Nucleo, aguardam ansiosas.

9) Vocé gosta de contar histérias? Por qué?
Sim: 05

Por qué?
Faz parte da minha vida desde crianca sempre tive alguém para contar historia
para mim (av0, avo, pai, mée, etc). Hoje proporciono para qguem posso.
(Funcionaria 1)



Participo como mediadora e implantadora do projeto Biblioteca Vivas em
Hospitais. As historias séo indispenséaveis para a salude das criancas.
Porque estimula as criancas a usarem a criatividade.

Porque gosto de ver o interesse das criancas pelas historias

Adoro estimular a criatividade das criancas e o interesse pelas historias

N&o: 01
Por qué:
De ler e contar ndo, prefiro inventar as histérias mas acho necessario para as

criancas. Fazer a mediacao de historias € uma forma de ocupar 0 meu tempo

10) Vocé gosta de ler?
Sim: 6
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ANEXO — NIVEIS E FASES DE LEITURA

NIVEIS E FASES DE LEITURA

(Organiz. Eliane L. da Silva Moro)

Fase 1

Caracteristicas Fases da Leitura/ Desenvolvimento Leitor / Interesse Tipos de Livro

Idade Psicolégicas (Piaget) Tipos da Leitura
3a6 *Inteligéncia intuitiva ou *Fase magica. Pré-Leitura: Meninos e meninas  Livros de gravuras,
anos pré-operacional. *Historias repeticdo desenvolvimento da gostam de historias infantis, cenas

*Pensamento pré- acumula- tiva. linguagem oral. acumulativas e de individuais.

conceitual. *Contos de Fadas. Percepcéd/ relaciona- repeticédo; contos de

*Explosdo da linguistica. *ldade dos livros mento com imagens | fadas.

*Animismo : da vida aos gravuras e dos versos e palavras, som e

objetos, acreditam que infantis. ritmo.

0s animais falam...

*Construcéo de

simbolos.

*Indistincdo entre

eu/mundo.




Fase 2

Caracteristicas Fases da Leitura/ Tipos Desenvolvimento = Leitor / Interesse Tipos de
Idade Psicologicas (Piaget) da Leitura Livro
6 a8 Pensamento intuitivo. Idade escolar. Leitura Meninos e Livros com
anos Aquisicao de conceitos Historias de animais, compreensiva; meninas gostam textos
de espaco, causa e criancas, textos curtos. de historias curtos;
tempo. encantamento llustracao humoristicas, predominio
Ainda mentalidade Aventuras no necessaria: divertidas, em de ilustra-
magica. ambiente proximo: facilita a ambiente cao.
Auto-estima. familia, casa, escola, compreensao. conhecido. Cena
Fantasia. comunidade. Leitura sildbica e Contos de Fadas coletiva com
Contos de fadas, de palavras poucos
contos de humor. personagens

Problemas infantis.




Fase 3

Caracteristicas Fases da Leitura/ Tipos Desenvolvimento = Leitor / Interesse Tipos de
ldade Psicoldgicas (Piaget) da Leitura Livro
8all Operacdes Concretas: a ldade escolar. Leitura Meninos Livros com
anos crianca usa a légica e o Historias de fadas e interpretativa. comecam a predominio

raciocinio. histérias vinculadas a Desenvolvimento gostar de: do texto;
Manipulacdo de objetos  realidade. da leitura. histéria de ainda
concretos. encantamento Capacidade de ler aventura, ilustracao.
Pensamento Aventuras e compreender mistério;
descentrado da Narrativas, textos curtos. biografias;conto
percepcao e da acao. exploracgao. Pouca ilustracdo. |fantastico;
Capacidade de Fabulas, mitos e folclore;
classificar, enumerar e lendas. Meninas
ordenar. preferem

histérias

emotivas,

familia,

escola.

Histoérias de

amor.

Animismo.




Fase 4

Idade

Caracteristicas
Psicologicas (Piaget)

Fases da Leitura/ Tipos

Desenvolvimento
da Leitura

Leitor / Interesse

Tipos de
Livro

11 a 13
anos

Operacdes Formais.
Pensamento formal:
hipotético — dedutivo.
Nao necessita de
observacéao

real, conclui a partir de
hipdteses.

Idade das

historias de
aventuras. Realismo
aventuroso.

Livros de aventuras
sensacionais,
fantasmas...
Romances.

Livros de viagens.
Sentimentalismo.

Leitura critica.
Capacidade de
assimilar idéias,
confronta-las com
sua propria
experiéncia e
reelabora-las.

Interesses
individualizados
e relacionados
com freqgléncia
as preferéncias
vocacionais.

Livros com
predominio
do texto;
Rara ilustra-
cao.

Crbnica
Conto.




Fase 5

Caracteristicas Fases da Leitura/ Desenvolvimento Leitor / Interesse Tipos de
Idade Psicologicas (Piaget) Tipos da Leitura Livro
13 al5 Dominio das estruturas Leitura com maior Leitura Aventuras Narrativas
anos I6gicas e do independéncia. informativa ou intelectualizadas. curtas e
pensamento abstrato. Aproximacao cada factual. Narrativas de longas.
Maior orientacdo para o vez mais da Capacidade de ler viagens. Contos.
real. literatura adulta. e entender textos Conto psicolégico e Romances.
Eventual fantasia. extensos. social. Poesia.

Operacdes formais:
descoberta do mundo
interior

Formacéao de juizos de
valor.

Leitura critica.

Poesia intimista.
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