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RESUMO

A arteterapia é um processo terapéutico que almeja a dimenséo integral do homem, bem como os

processos de autoconhecimento e de transformacdo pessoal. Nesse sentido, pode prevenir a
instalacdo de danos emocionais as criangas, durante o processo de internacdo. Objetivos: descrever,
analisar e comparar a qualidade da producao gréafica - desenho do hospital, realizado por criancas
em idade escolar internadas na Unidade de internagéo pediatrica, antes e apds as intervencdes da
arteterapia. Metodologia: trata-se de uma pesquisa descritiva, com abordagem metodolégica
qualitativa de estudo de caso instrumental, que permitiu comparar a avaliagdo anterior as
intervencbes da arteterapia com a avaliacdo posterior. Resultados: a analise dos dados mostrou
modificacdo positiva nos desenhos e, consequentemente, na trajetoria psiquica das criangas,
decorrentes do processo arteterapéutico. Conclusao: o desenho do hospital serviu de guia para o
acompanhamento da trajetéria psiquica dos pacientes, fator que pode ser bastante explorado no
contexto da arteterapia.
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RESUMEN

El arteterapia es un proceso terapéutico que anhela la dimension integra del hombre,
asi como el conocimiento de si mismo y la transformacion personal. En ese sentido,
puede prevenir el dafio y perjuicios emocionales a los nifios, durante el proceso de
ingreso. Objetivos: describir, analizar y comparar la calidad de la produccion grafica - el
dibujo del hospital, hecho por los nifios en edad escolar ingresados en la Unidad de
internacion pediatrica, antes y después de las intervenciones de arteterapia-. Metodologia:
es una investigacion descriptiva, con el acercamiento metodoldgico cualitativo de estudio
de caso instrumental que permitié comparar la evaluacion anterior a las intervenciones del
arteterapia con la evaluacion subsiguiente. Resultados: el analisis de los datos mostro la
modificacion positiva en los dibujos y, por consiguiente, en el camino psiquico de los
nifios, siguiente del proceso del arteterapéutico. Conclusion: el dibujo del hospital sirvio
como guia para la asistencia del camino psiquico de los pacientes, factor que se puede
explorar realmente en el contexto del arteterapia.

CONSIDERACOES INICIAIS

A hospitalizacdo pediatrica € uma experiéncia estressante e traumatica, podendo determinar
distirbios comportamentais diversos na crianca, que vao da agressividade a apatia. E como a
arteterapia é um processo terapéutico que almeja a dimensdo integral do homem e ainda os
processos de autoconhecimento e de sua transformacéo pessoal’, pode auxiliar no processo de

hospitalizacdo pediatrica, prevenindo a instalacédo de danos emocionais as criangas.

A arteterapia permite trabalhar varias modalidades de artes, sendo o desenho uma das mais
freqientementes, no contexto hospitalar. O desenho, como modalidade da arteterapia, objetiva a
forma, a precisdo, o desenvolvimento da atengcao, da concentragdo, da coordenagao viso-motora e
espacial, estimula a funcdo ordenadora do paciente?. Os desenhos expressam o mundo psiquico dos
pacientes, evidenciando seus aspectos emocionais, fisicos e cognitivos, bem como o0 meio em que
vivem®’. Assim, a imagem ao ser elaborada revela dados do inconsciente da pessoa e de sua
energia, e ao ser analisada assegura 0 acompanhamento da jornada da psique do individuo®.

A crianga no periodo escolar, que se entende dos seis aos doze anos de idade, ao ser
hospitalizada passa por alteracbes significativas em sua vida, uma vez que, nesse periodo, seu
raciocinio apresenta-se mais légico, ela ja compreende melhor os fatos, amplia suas relacdes e se
distancia do convivio familiar, movendo-se no contexto social em direcdo aos grupos de pares®.
Também o percurso evolutivo da arte infantil segue paralelamente ao desenvolvimento geral da
crianca. Autores®™* indicam que os desenhos dessas criancas possuem as seguintes caracteristicas
especificas:

= Ela simboliza o objeto de acordo com sua aparénsiml. Nessa fase, ha a tendéncia da reproduc
realidade para os objetos, personagens, locais Aetcor também € realis; entdo, substitui
transparéncia pela opacidade e preoggaom o0 acabamento, deixando aparecer as propoeci
linha de contorno;

= Aumenta a busca por detalhes e o desenho da crianggra mais claramente as influéncias
mediacbes sociais, hisicas e culturais. Seu cotidiano aparece maisamlante nesse unive
representativo de pessoas, animais, brinquedostosbjnatureza, producdes culturais e sociais &
época, como televisdo, histérias em quadrinhognihes jogos, brincadeiras;
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= Aparecem os planos deitados (axial e irradiant@m@ém ha a criacdo de planos e sobreposict
crianga usa a descontinuidade, o rebatimentonagaséncia, a planificacdo e a mudanca de pon
vista. Ela mantém a linha de base e o céu, masaandd apresenta a luz, a sombra
tridimensionalidade, € apenas seu inicio;

= O desenho da casa tors@-mais objetivo e realista, desprovido de fantegsimo acontece em ide
inferior, assim, normalmente a crianca, ao fazchada exterior da casa,necdreqiéncia introduz |
desenho seres humanos, objetos e a natureza. Bosswisdo mais integrativa da casa, pois a pe
como um lar, com suas denominacdes de calor, @imteeguranca e amor. O desenho da casa sin
o local onde encontra afeto e segurahg¢das como as criancas hospitalizadas expressardesenhc
do hospital? Como desenvolver&e trajetéria desses desenhos apds as intervededmteterapiz
Sera que esses desenhos irdo registrar simbolitarnereflexo de suas vidastiapsiquicas? Enté
vendo a arteterapia como uma possibilidade plaudésser aplicada no ambiente hospitalar pedig
as autoras deste trabalho buscaram centrar seassgenessas problematicas. Assim, delinearam
objetivos: descrever, analis e comparar a qualidade da producdo gréafica dent® do hospit
elaborado por criancas em idade escolar internzaasidade pediatrica, antes e ap0s as interveulg
arteterapia.

PERCURSO METODOLOGICO

Tipo de método escolhido: trata-se de uma pesquisa descritiva, com abordagem metodoldgica
qualitativa de estudo de caso instrumental. O estudo permitiu comparar a avaliacdo realizada
anteriormente as intervencdes da arteterapia com a avaliacao posterior, 0 que possibilitou as autoras
descrever, explicar e comparar os fenbmenos ocorridos por justaposicdo, além de auxiliar no
reconhecimento da eficacia das intervencdes arteterapéuticas. A pesquisa colocou em evidéncia as
cores, tracados, movimentos, expressdes e sentimentos apresentados por essas criancgas.

Cenario: elegeu-se como espaco para desenvolver este estudo a unidade de internacado pediatrica
- ala C- do Hospital de Doencas Tropicais (HDT) de Goiania - Goias, instituicdo publica e de ensino,
especializada em doencas infecto-contagiosas e parasitarias. O hospital € referéncia no estado de
Goias, por prestar assisténcia a populacéo de baixo poder econémico e serve de campo de estagio e
de pesquisa para pos-graduandos de varias areas da saude.

Participantes da pesquisa: trés criancas de ambos 0s sexos, na faixa etéria de nove anos e cinco
meses a dez anos e onze més de idade, selecionadas com base na caracterizacdo da populacao
internada no HDT e com tempo de internacdo maior do que cinco dias e até um més. Como critério
de incluséo, as criangcas e acompanhantes deveriam ser aquiescentes a pesquisa, porém excluiram-
se aquelas que apresentavam disturbios psicoticos ou deficiéncia mental acentuada. Estes critérios
objetivaram a padronizacdo dos participantes e sugeriram a utilizacdo de outros instrumentos
especificos para esta clientela.

Cuidados éticos: este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Médica Humana e
Animal do HDT. Inicialmente, consultaram-se as criangas e seus responsaveis quanto ao desejo de
participarem do estudo e, em seguida, solicitaram-se aos responsaveis a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, conforme as normas de pesquisa com seres humanos -
Resolucéo n°196/96 do Conselho Nacional de Satde™.

Procedimentos: as intervencdes de arteterapia adotadas consistiram de acompanhamento
individual durante cinco dias consecutivos, com durac¢ao variada de uma a trés horas e meia, 0 que
totalizou sete sessbes, sem contar as avaliacfes iniciais e finais. Os objetivos das sessbes de
arteterapia consistiam em permitir a exteriorizacdo de sentimentos, tensées e angustias; trabalhar a
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desconforto fisico e estimular sua imaginacéo e criatividade. Durante as intervengdes, trabalharam-se
varias modalidades de arte apoiadas as necessidades das criancas, tendo as intervencbes de
arteterapia favorecido a conduta focal e imediata, isto €, as necessidades emergentes e conflitantes
da crianca e refor¢cado seu vinculo com a arteterapeuta e com o proprio hospital.

Nas avaliacdes pré e pos-intervencdes de arteterapia, solicitaram-se as criancas a confeccao de
desenho projetivo do hospital HDT, porém antes receberam instru¢des breves, que nao interferiram
na sua criatividade, pois o desenho do hospital era livre. Estimularam-se as criancas a darem um
titulo a obra produzida e, caso quisessem, poderiam falar sobre a mesma. Para execucdo da
atividade, receberam materiais graficos, como lapis de cor, lapis preto e borracha, giz de cera,
canetas hidrograficas e papel branco tamanho A4 ou A3. As criangas, ao retratarem a tematica,
poderiam fazer uso destes materiais sem se preocuparem com o tempo para execucao do desenho.
Conseqguentemente, ndo receberam qualquer sugestdo de como deveriam expressar o desenho do
hospital, nem houve interferéncia do arteterapeuta nos trabalhos, assim as criancas puderam
executar as atividades em seu proprio ritmo. Na coleta dos dados, as pesquisadoras utilizaram as
técnicas de observacdo direta e participante, levando em consideracdo todo o processo da
construcéo do desenho, fazendo, especialmente, uma analise minuciosa do produto final.

Instrumentos de Coleta de Dados: utilizaram-se a técnica de desenho projetivo tematico e o
registro fotogréfico dos desenhos, com prévia autorizagdo da Instituicdo e dos responséaveis pelas
criancas. O instrumento empregado para analise dos dados foi um Roteiro de Avaliacdo desenvolvido
pela autora principal (Anexo A), cujos fins eram padronizar os itens avaliados no desenho e servir de
guia para uma exploracdo metodolégica dos mesmos. As pesquisadoras avaliaram no desenho os
seguintes itens: descricao sucinta do trabalho, criatividade, omissées ou inclusbes de elementos;
outras caracteristicas, como: cores, nivel de desenvolvimento, e ao final emitram comentarios
subjetivos. O instrumento de avaliagdo empregado permitiu as pesquisadoras conhecer a
complexidade, a riqueza, a profundidade e o conteudo do produto produzido pela crianca, o que
facilitou ndo s6 a andlise interpretativa de suas projecdes internas, como também as avaliacdes
comparativas, tao significativas no processo evolutivo de desenho da crianca.

Andlise_dos Dados: os dados, por sua natureza subjetiva, foram apresentados de maneira
descritiva, pelas pesquisadoras, que 0s analisaram sob aspectos qualitativos, que levaram em
consideracdo a qualidade do desenho da crianca, no decorrer do processo, comparando o realizado
no processo anterior as intervencdes de arteterapia com o posterior. Utilizaram, ainda, autores
referenciais de testes projetivos e dicionarios de simbolos para auxilia-las na analise do simbolismo
dos elementos vigentes® ' * 118 nhorém a compreensdo simbdlica deste trabalho ndo se apoiou
exclusivamente nestes livros, embora estas abordagens tenham sido importantes para o processo. A
principio, o arteterapeuta descreveu as caracteristicas do desenho, separadamente, e, em seguida,
agrupou-as, explorando seu significado com base nos livros. No momento seguinte, montou uma
histéria dos desenhos buscando dar-lhe um sentido que se afinasse com a histéria pessoal e singular
de cada crianga.

APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

As criancas nao apresentaram nenhuma resisténcia em desenhar o hospital tanto na pré como na
pos sessdo de arteterapia. Enquanto executavam o desenho, manipulavam o material de sua livre
escolha, e o siléncio invadia o ambiente. Percebeu-se pela expressao corporal da crianga uma
grande concentracdo no desempenho da atividade, possivelmente pela busca interior do processo.
Como se esperava, cada criangca apresentou um estilo peculiar de trabalhar o desenho e de
expressa-lo no papel nos dois momentos, isto é, na pré e pos-sessdo. Na maioria dos casos, as
criangas na pré-sessao fizeram pouco ou nenhum comentario verbal sobre o trabalho, diferentemente
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do segundo momento em que elas mostraram-se mais expansivas, verbalizando mais a dinamica
adotada e os trabalhos produzidos. O tempo consumido para a confec¢cado dos desenhos do hospital
variou, aproximadamente, de dez a trinta minutos.

A seguir, encontram-se descritos 0s resumos histéricos das trés criancas do estudo, bem como
suas respectivas imagens graficas (desenhos do hospital) e as analises dos trabalhos:

* Alberto2 - Uma crianca do sexo masculino, com nove anos e cinco meses de idade, que cursava
a 42 série primaria, com diagnostico médico de meningite bacteriana aguda. Residia em cidade do
interior de Goias, e tinha como acompanhante seu tio.

|

Figura 1 — Desenho do hospital produzido por Figura 2 — Desenho do hospital produzido por
Alberto durante a Avaliacao Inicial. Titulo dado:  Alberto durante a Avaliacdo Final. Titulo dado: “O
“Hospital” hospital HDT”
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Tabela I - Analise dos aspectos formais do desenho do hospital elaborado por Alberto £ das mudangas
significativas de conteidos:

Categorias de Andlise Pré-intervencio de Arteterapia Pos-intervengio de Arteterapia

4) Ha presenga da linha de base. O desenho

a) Descricio sucinta do a) No trabalho ndo emste a linha de base &
trabalho possw ngueza e vanedade de elementos, todos

cranga utilizon mais o centro do papel A casa

b) Criatividade & do tpo choupana, possul uma janela gue esta integrados. A cnanga utilizou berw o espago da
¢} Omissoes ou Inclusdes sherta, tem cortinas. fiolha & desenhon wa hospatal tpo prédio, onde
de elementos estio presentes oe elementos da natureza
d) Outras caractersticas {(arvore, grama, sol e chéo) Fezx um sol
do desenho brilhanda e sorrindo no lado esguerdo do papel
e) Comes

Nivel de b) O desenho ¢ hratado, b) Desenho bastarte cnativo, no gual a crianga
desenvolvimenio utilizou uma varedade de slementos para sua
g Comentarios produgio,
subjetivos do
arteterapeuta c) & porta estd sem énfase — apagada. ¢) Houve inclusio dos elementos principats no

dl As lnhss séo descontinuasiquebradas
embora haja wforgo no contomo das paredes &
janela. Howve vanagio na pressio do lpis e a

disposigio da magem gera tubuléncia

&) Diezenho monocromatics, com
predomindncia da cor preta
f) Obgervase atmso no nivel de

desersrobimento grifico,

g O contato da casa com o meio se da de
forma secunddria pela janela O desenho
reflete tensdo, apreensdo, receio e medo, ao
mesrao tempo a casa estd desvitalizada, sem
cor. & casa flutua no ar & o hosptal € o foco
prncipal e mco do desenho, di e de
solamento, falta de opgio, gerando um efeito
degagyadavel da imagem

desenho do prédio.

d) As hnhas sdn continuas e defirudas e as
paredes  possuem  fragos  adeguados.  Ha
presenga do nimero trés. A disposigiio da
imagem ¢ pacifice, mas sugers movimento.

g) O tmbalho ¢ colondo, onde a natureza fin
expressa pela cor real

f) O desemvolvimento estd adequado para
idade

g) O hospital estd prosimo da natureza e os
elementos s80 harmdnicos. O desenho dd idéia
de equlbrio e reflete ainda tepouso,
tranyiilidade; harmoma e alegria, retratando
uma agradivel cena.

* Vera (Nome ficticio) - Uma crianca do sexo feminino, com dez anos e um més de idade, que
cursava a 42 série primaria, com diagnéstico médico de meningite bacteriana aguda. Residia em

Goiania, e tinha como acompanhante seu pai.

Figura 3 - Desenho do hospital produzido
por Vera durante a Avaliacao Inicial. Titulo

dado: “Sala”

Figura 4 - Desenho do hospital produzido
por Vera durante a Avaliacdo Final. Titulo

dado: “O hospital”
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Tabela IT - Analise dos aspectos formais do desenho do hospital feito por Vera e das mudangas
significativas de contetidos:

Caiegorias de Anilise

Pre-imtervencio de Arieterapia

Pos-intervengio de Arteterapia

a) Descricio sucnta do
trahalho

b) Criatividade

¢) Omissies ou Inclusdes
de elenenios

d) Ouiras caracieristicas
do desenho

e) Comes

f) Nivel de
desenvolvimento

g2 Comentarios
subjetivos do
artelerapeuia

a) Mao emste linha de base no tmbalho. A
crianga utilizon somente o centro do papel,

a) Hé presenca da linha de base. O desenho
possul nigqueza e vanedade de elementos, que se

tendo desenhado o hospital sob pontos de vista encontram e eles estdo integrados. A cnanga

drversos (de civa ¢ de frente), spresentando,
assim. perspectivas diferentes. O hospital fod
representado de forma fragmentada e o desenho
reflete somente o sen interior (quarto de
wolamenta).

utilizou bem o espago da folha e desenhiou um
hospital tipo casa, colocando elementos da
natureza, como drvors, grama, flores, sol
nuavermn ¢ estrela O sol no lado esquerdo do
papel, briha e som As pamedes da casa
mostram tragos finues ¢ adequados. A cass
disposta na altura do observador, apresenta um
telhado de tamanho apropriado Exdste uma
simetns e epetizdo das janelas, portas, flores,
dos dois lados da folha

) A figura & menos elsborada e apressnta b) O desenho € bastante ciatvo, pols mostra

drtaﬂm essencials miniros.
¢) Faltam telhado, janels e porta.

d) As linhas estio ligeiramente descontinuas e
o trabalho ndo sugere movimento.

¢) O desenho ¢ colondo.

f) & cranga demonstra atraso no nivel de
desemolvimento grafico.

g) O contato do guarto com o meis ndo se
estabelece, no desenho produzido; este tarbém
reflete frieza, isolamento e desvitalizaclo. &
auséncia de figua humana ¢ a presenga do
suporte de soro no desenho sugerem sofnimento
e falta de perspectiva. O quarto flutua noare @
o 1nico foco de atengiio do desenho, realgando
a idéis de isclamento e falta de opgio. A
Image m parece rigida, sem movimento & sugere

um efeito desagradavel

drversidade de ele mentos na sua produgio.

c) Howve inclusio no desenho dos elementos
principais de uma casa,

d) As linhas sdo continuas ¢ definidas e as
paredes possuem tragos adequados. & cnanga
msenu no desenho 0 nimero trés. A disposigio
da imagem € pacifica, mas sugere movimento.

) O trabalho & bem colondn, com cores fortes

& intensas, A natureza fol expressa na cor real
mas 8 casa mostra & cor real somente em

algumas partes, no telhado & na porta.

f) O desemobamento estda adequads pam
idads,

g) O desenho € amplo, solto, forte, sguilibhrado
¢ mflete aconchego, carmho, trangiilidade,
harmonia, movimento e alegna. O hospitalicasa
estd procamo da natweza Os elementos do
desenho 80 harminicos e metmram  wna
agradave] cena, dando a impaessio de a crianga
estar 4 vondade em seu habitat natural.

* Délcio (Nome ficticio) -

Crianga do sexo masculino, com dez anos e onze meses de idade,

cursando a 52 série primaria, com diagndéstico médico de tuberculose. Reside em cidade do interior
de Goiés, estando no hospital acompanhado de sua mae.
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Figura 5 - Desenho do hospital produzido Figura 6 - Desenho do hospital produzido
por Délcio durante a Avaliacao Inicial. Titulo por Délcio durante a Avaliacdo Final. Titulo

dado: “Hospital”

dado: “O hospital”

Tabela III - Analise dos aspectes formais do desenho do hespital fetto por Deleio e das mudangas
significativas de conteldeos

Categorias de Anmalise

Pré-intervenciio de Arieferapia

Pos-interve ngio de Arteterapia

a) Descrigcie sucinia de
trabalho

b) Criatividade

¢) Omissies ou Inclusdes
de elemenios

d) Outras caracteristicas
do desenho

e) Cores

f Nivel de
desenvolvime mio

g) Comentarios
suhje tivos do
arteierapeuia

a) A cnanca utilizou & margem nfenor da
pigma como lnha de hase. Desenhou o
hospital de forma distorcida da realidade,
caracterizando-o como prédio e presidio. Seu
telhado € representado por uma Unica linha

b) A figura ¢ menos elaborads, apresentando
detalhes essenciais mimmos,

c) Faltam janelas

d) O desenho nio sugere movimento.

€) O trabalho tem trés cores, mas hd
predomindncia do amarelo, caracterizando uma
monocromia,

fi O desenvolvimento esta adequado para
idade.

g O acesso a0 prédio se da soments pela porta
central, o que faz o desenho refletir frieza e
isolamento. O hospital real € térreo e a cnanga
o faz de maneira distorcida, como se estivesse
presa, como se enmshsse um obstdoulo na
passagem do intemno para 0 exiemo e Vice-
versa A figura mostra-se tigida, nfo sugers
movimento, apresentando-se distorcida, Sugere
expenéncia clinica emocional traumética & um
efeito desagraddvel daimagem.

4] A linha de base estd presente de forma
adequada. O desenho possui riqueza ¢
variedade de elementos, todos mtegrados. A
cnanga utiizon bem o espago da folha e
desenhou um hospital tspo casa, colocando
elementos da natureza, como Adrvore, grama,
planta, lago, peixe, nuvem & sol. Desenhou o
gol balhando ¢ sormmndo, no lado esguerdo do
papel. O telhado da casa possm tamanho
adequado, a porta encontra-se aberta e a janela,
decorada com persiana. O desenhn de um
caminho bem feito e proporcional conduz até a
porta

by Desenho crativo, com variedade de
elementos na sua produgio,

o) Houve inclusio, no desenho, dos elementos
prncipais de uma casa,

d) As bnhas s3o continuas e defindas e as
patedes possuem tragos adequados. O desenho
sugere movimento, hié predommincia do
NRMET0 UM,

) 0 trabalho € colordo, com predominéneia de
cores frias, especialmente do verde. O hospital
foi expresso de formma monocromatica, em
preto, e a natureza de forma realistica,

fi O desenvolvimento esta adeguado para
idade.

£ Os elementos do desenho estio integrados e
conectados. A imagem sugere tranglulidade,
aconchego e harmonia, O hospital esta proximo
da mnatireza,  refletindo um  mundo  mais
prozime do real do paciente, que vive na zona
rural, assim o hospital dexa de ser o foco
central do trabalho, dando lugar 4 natureza O
desenho reflete uma cena agradivel, pois dd a
impressdo de ous a crianga estd & vontade,
como em geu habitat natural
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Tabela IV - Caracteristicas do contetido simbélico manifestade pelas cnancas e mudancas sigmficativas

de contetidos:

Nome das
Criangas

Preé-intervengio de Arteterapia

Pos-interve ncio de Arteterapia

) Alberto

b) Vera

ci Déleio

) O desenho sugere tnsteza conflitos ndo
solucionados, mibigBo & repress@io da wida
emocional. Também retrata dificuldades de acesso,
de cortato, de relacionamento ¢ de integragio com o
me1o  ambiente, possivelmente por medo do
desconhecido. Manifesta sentimento de ameaga ou
perda amorosa, gerando  certa  ansiedade e
inseguranca nas telagBes interpessonis. Ademais, o
desenho evoca desejo de isolamento, afastamento da
realidade objetiva e refiigio na fantasia

b) O desenho sugere falta de interagdo, de contato e
relacionamento com o meio ambiente, assim o
contato do guarto com o meio néo se estabelece, pois
ndo existe receptividade nem abertura para o ar ou
luz. Ademas, o desenho segure ndo exstir passagem
entre o8 dois mundos, isto & entre o conhecido & o
desconhecido; luz & trevas e enfre o infemor ¢ o
exterior, Mostra falta de contato do sueito com a
realidade, estagnacdo entre a fantasia e a capacidade
de realizagdo, ndicando mconsistdncias na propria
vida da pessoa e vida sem direglo, O desenho sugere
inseguranga, energla reduzida, medo, retraimento,
depressio e fixacio da doenga.

a) O desenho sugere que a cnanga estd msenda no
seu meio, possui uma personalidade estavel, mostra
seguranga & comportamento emocional em equilibrio
com o meio. O trabatho também sugere vitalidade,
energia, entusiasmo e alegria,

1) O desenho mostra bom ajustamento emocional da
crianca ¢ equilibrio entre a fantasia & a realidade
objetiva, ligagio sauddvel que anuncia o retorno da
harmonia nas suas relagdes com o ambiente,
Ademais, as flores trouxeram wida, beleza e amor ao
degenho. A imagem reflete uma aceleragio do ciclo
de ewlugdo pessoal, witahdade, entusissmo,
expectativa, alegra, boa energla e desejo de ordem e
equilibrio.

¢} O desenho indica distorgio da realidade e
dificuldades da cranga em relagio & receptividade,
comunicagio ¢ interagSo com o meio ambiente
Também retrata sentimentos de inadequagio e
insepuranca da cnanga gue so acompanbados de
medo, introversdo, inibigio, energia reduzida, apatia,
humor mais depnmido e retraimento Ademais, a
imagem evoca cificuldade da cnanga em fantasiar ou
devanear, com certa tendéncia patra o pensamento
concreto,

¢) O desenho deixa transparecer bom contato, bom
telacionamento com a realidade objetiva e maior
acessihilidade da cranga com o meio.  [ndica uma
ligagio mais sauddvel desta com o ambiente
hospitalar, e snuncia também maior equilibno ao
procurar novos camanhos. Assim, o desenho pode
sugetit o inicio de um processo e um potencial
nascente gue se expande com sua psique. As cores
do desenho evocam entusiasmo, expectativa e
alegria, bem como crescimento, criagio, equilibrio &
energia;, porem, notam-gse ndicios de mseguranga e
de emogies confroladas e protegidas, natorais num
processo de mudanca,

A compreenséo dos significados dos desenhos das criangas hospitalizadas ocorreu com base na

sua totalidade, isso porque eles foram previamente analisados em seus aspectos individuais, como
tipo de cores, tragados, direcdes, entre outros, mas para sua compreensao as autoras consideraram
a combinacado destas varias caracteristicas agrupadas num todo geral altamente entrelacado. Assim,
a combinacdo dessas caracteristicas foi capaz de esclarecer o estado da psique da crianca, o que
indica hipoteses de uma possivel explicacdo e ndo uma interpretacdo analitica rigida ou conclusiva.
Procurou-se, ainda, dar um sentido particular as imagens de acordo com a perspectiva da realidade
da pessoa que as produziu, ao invés de fazer traducbes meramente generalistas sobre seu
significado, tendo em vista que os desenhos representavam as experiéncias individuais dos sujeitos.
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inconsciente dessas criangas, dando um sentido compreensivo tanto para o leitor como para o
arteterapeuta. A analise possibilitou, ainda, constatar que a energia das criancas estava fluindo. Os
desenhos trouxeram informacdes sobre o individuo, no momento em que foram elaborados, por isso
a realizacdo das duas avaliacOes (anterior e posterior ao processo arteterapéutico) foi importante, por
assegurarem acompanhar com bastante clareza o desenvolvimento e a evolucdo da trajetéria das
imagens. As criangas desta pesquisa apresentaram progresso com 0 processo arteterapéutico, nos
seguintes aspectos: obtiveram um ajustamento pessoal mais equilibrado; mostraram
desenvolvimento grafico adequado a idade e melhor integracdo com o meio hospitalar. Os desenhos
ganharam cor, equilibrio, movimento, estando mais proximos de um lar aconchegante do que de um
ambiente hospitalar, propriamente dito, com suas caracteristicas frias e sem vitalidade. Assim, a
arteterapia auxiliou as criangas no seu processo de crescimento emocional, trazendo-as de volta a
um estado mais alegre, harmonico e saudavel, pois toda experiéncia de liberdade e criatividade serve
de agente de “cura” para seus participantes®.

Deve-se ressaltar, ainda, que cada crianca elaborou o desenho do hospital a sua maneira, de
acordo com sua realidade interior, acentuando e modificando as diferentes partes em funcéo dos
mecanismos de sua personalidade e de toda sua vivéncia passada e presente. O fato é que cada
desenho do hospital foi expresso de forma diversa e, muitas vezes, mostrou-se distorcido da
realidade. As imagens associam-se a aspectos idealizados ou patologicos que, geralmente, refletem
facilidades, dificuldades e conflitos interiores profundos do proprio “eu”, relacionados ao dinamismo
pessoal interno das criancas.

CONSIDERACOES FINAIS

Como se sabe, a hospitalizacdo interrompe o desenvolvimento psicossocial das criangas, impde
limites e exerce repressao progressiva sobre ela. Assim, frente ao exposto, constatou-se que € de
fundamental importédncia a realizagdo de um trabalho arteterapéutico junto as criancas
hospitalizadas, para amenizar os efeitos negativos da hospitalizacdo, efeitos estes que devem ser
expressos, trabalhados e transformados, a fim de que sejam usados de maneira construtiva, sem
contudo torna-los inacessiveis a crianca, ou negar sua existéncia, pois isso prejudicaria 0 seu
crescimento pessoal. A arteterapia € um processo terapéutico eficaz que permite a crianca libertar
emocdes, sentimentos, medos e angustias, ampliar sua consciéncia, criar solucdes ou possibilidades,
com o fim de promover transformagdes no seu desenvolvimento emocional e, consequentemente,
auxilid-la a buscar seu crescimento psiquico individual.

Na arteterapia, a arte ndo € apenas uma forma de auto-expressédo, € também um modo de dar a
crianca autonomia e fazé-la expressar sua subjetividade, mas cabe ao meio oferecer-lhe
oportunidade e estimulo para esse fim, para que ela possa usufruir desta possibilidade®®. Outra
guestdo importante a ressaltar € que o arteterapeuta devera ser flexivel e estar afinado com a
singularidade de cada crianca, durante as sessdes de arteterapia, respeitando seu desenvolvimento,
suas caracteristicas cognitivas, socioafetivas e o ritmo que se encontra. Assim, cada processo
terapéutico devera ocorrer de maneira singular, sem receitas ou regras prée-estabelecidas, uma vez
gue as necessidades infantis sdo heterogéneas e deverdo ser exploradas e restabelecidas de acordo
com suas peculiaridades.

A leitura do desenho do hospital significou um olhar fragmentado dentro do processo da
arteterapia, mas mesmo assim foi importante, pois permitiu explorar a histéria pessoal/coletiva e toda
subjetividade da pessoa que a produziu, histéria que serviu de guia para o0 acompanhamento da
trajetoria psiquica dos pacientes, apds as intervencOes arteterapéuticas. Este trabalho forneceu
instrucdes, compreendeu e avaliou a linguagem nao-verbal do desenho do hospital elaborado pelas
criangas, no contexto da internacdo pediatrica, e sendo assim, as autoras sugerem que esta
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metodologia seja mais explorada pelos arteterapeutas durante suas avaliacées. Enfim, acredita-se
gue este estudo venha auxiliar os profissionais da area, uma vez que pode ser amplamente
disponibilizado ndo s6 no contexto hospitalar, mas em outros contextos, como no da saude,
educacédo ou nos ambitos clinicos e institucionais, pois a crianca pode, além do hospital, representar
locais, como a escola ou a casa. Também sugerem-se inserir outras faixas etarias, membros das
familias e outras modalidades artisticas.
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ANEXO
ANEXO A

Rotewo de Avahac¢io
Aspectos de Analise do Desenho do Hospital em Arteterapia
(Elaboragio Valladares, & C. A)

a) Descriciio sucinta do trabalhe: tipo, configuragdo, organizacio, disposigio, tipo de reprodugio,
coordenagdo, unidade, localizagio, tamanho, proporgdo, escala, coordenagdo, movimento e simetria da
imagem. Utilizacio do espago. Integracfio e conecgiio das partes da imagem e dos elementos. Descrigo e
detalhes das paredes, portas, janelas, telhas ou telhado, chaminé, fumaga Reprodugido da imagem e idade
das figuras. Presenca de transparéncias, contrastes ¢ harmonia de escalas. Perspectivas e posigio da casa
Tipo de casa. Presenga da linha representativa do solo ou chio (linha de base).

b) Cnatividade: tipo de elaboraglo, composigio, detalhes, conteddo, diversidade ou variedade de
elementos na produgdo. Independéncia, originalidade, flexibilidade, fluncia, elaboragio, avaliagio.
Facilidade na elaboracio e no desenvolvimento do trabalho expressivo. Tipo de desenho.

c) Omissdes ou inclusdes de elementos: inclusdo ou omissdo de elementos essenciais (telhas ou telhado,
paredes, portas, janelas, acessérios etc).

d) Outras caracteristicas do desenho: tipo, definigdo e qualidade do tragado. Presséo e tipo de linha
Tipo de preenchimento da figura, direcdo e detalhes especiais. Presencga e tipo de textura, sombreamento e
rasuras. Realismo da imagem. Diregéo e tipos de formas Acabamento da imagem e velocidade em
realizar o trabalho. Descrico das partes da casa Predominfincia de nimero de elementosfobjetos.
Repetigio de elementosfobjetos. Extensdes e encapsulacéo dos elementos. Caracteristicas do desenho no
verso do papel Significados e caracter{sticas de palavras nos trabalhos.

e) Cores: coloragio interna e externa da imagem Tipos e quantidade de cores. Predomindncia de cores.
Quantidade, saturagio, tom e brilho. Inclusio de cores quentes ¢ frias; primérias, secundarias e terciarias.
Eealismo das cores de acordo com o objeto. Contraste e harmonia de cores e tons. Disposipfo das cores.

f) Nivel de desenvolvimento: adequado ou immadequado para a idade do paciente; aquém ou acima da

idade.

g) Comentarios subjetivos do arteterapeuta: O que mais chama a atengio no desenho e o que é central,
o que fo1 confeccionade de forma peculiar ou anormal; presenca de obstaculos na imagem; subjetividade,
visfo geral da imagem ao olhar do arteterapeuta, com a perspectiva de wida da crianga Comparagio do
mundo real da pessoa com o que foi representado. Tipo de efeito da imagem.
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