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RESUMO

Introducédo: A depressédo infantil € um problema crescente na saude mental, com
complicacfes significativas para a qualidade de vida e o desenvolvimento infantil a
longo prazo. Este trabalho tem como objetivo investigar, por meio de revisdo de
estudos, possiveis alteracdes no comportamento ludico de criangas com sintomas
depressivos, possibilitando intervencdes mais eficazes e a identificacdo precoce da
doenca, minimizando assim seu impacto no desenvolvimento infantil. Método: Busca
de estudos dos ultimos vinte anos nas principais bases de dados cientificas e fontes
de levantamento de literatura como revistas académicas, livros, capitulos de livros, e
conhecimentos baseados na Literatura Cinzenta. Resultados: Ao final da analise dos
resultados, oito artigos foram selecionados para este estudo. Discussao e
conclusao: A investigacao realizada revelou que existem evidéncias significativas
gue destacam a eficacia da brincadeira e da ludoterapia no tratamento da depressao
em criancas. Contudo, poucos estudos exploram alteracdes no processo de brincar
em criancas com sintomas depressivos. Esta lacuna na literatura é um achado
relevante e aponta para uma area de investigacao que merece atencao, uma vez que
a identificacdo precoce da depressdo em criancas € crucial para garantir intervencdes
eficazes e melhores resultados a longo prazo. Neste contexto, investigar como a
depresséao afeta o processo ludico das criancas é de significativa importancia e pode
servir como um indicador valioso para uma intervencgéo precoce.

Palavras-chave: Depressao; brincadeira; crianga.



ABSTRACT

Introduction: Childhood depression is a growing issue in mental health, with
significant complications for long-term quality of life and child development. This work
aims to investigate, through a review of studies, possible changes in the playful
behavior of children with depressive symptoms, enabling more effective interventions
and early identification of the disease, thus minimizing its impact on child development.
Method: Search for studies from the last twenty years in major scientific databases
and literature survey sources such as academic journals, books, book chapters, and
knowledge based on Grey Literature. Results: At the conclusion of the results
analysis, eight articles were selected for this study. Discussion and conclusion: The
research carried out revealed that there is significant evidence that highlights the
effectiveness of play and play therapy in treating depression in children. However, few
studies explore changes in the playing process in children with depressive symptoms.
This gap in the literature is a relevant finding and points to an area of investigation
deserving attention, as early identification of depression in children is crucial for
ensuring effective interventions and better long-term outcomes. In this context,
investigating how depression affects the play process in children is of significant
importance and can serve as a valuable indicator for early intervention.

Keywords: Depression; play; child.



SUMARIO
1 INTRODUCAO
2 OBJETIVOS
2.2 Objetivos gerais
2.3 Objetivos especificos
3 REVISAO DE LITERATURA
4 METODO
4.1 Desenho de estudo
4.2 Identificacéo do tema e selecdo da pergunta norteadora
4.3 Estratégia de busca
4.4 Populacao alvo
4.5 Critérios de elegibilidade
4.6 Definicdo das informac0fes extraidas dos estudos selecionados
4.7 Andlise dos estudos selecionados
4.8 Interpretacéo dos resultados
4.9 Apresentacdo da revisao
5 RESULTADOS
5.1 Identificacado e selecdo dos estudos

5.2. Caracteristicas gerais dos estudos

5.3 Dados relacionados a especificidades dos resultados dos estudos

5.4 Literatura complementar — Grey Literature
5.4 Categorizacao dos estudos selecionados
6 DISCUSSAO

6.1 Depresséo e brincadeira

6.2 Brincadeira como intervencdao clinica

6.3 Brincadeira como observagdo do comportamento clinico
6.4 LimitagOes do estudo

7 CONCLUSAO

REFERENCIAS

© O 0 O O

12

12
12

13
13
13
14
15
15
17
17
19
24

28
28
30
30

31
32
34
36



1 INTRODUCAO

O presente trabalho tem como objetivo principal investigar, a partir da analise de

estudos, a alteracdo do brincar encontrada em criangas com sintomas depressivos.

A patologia depresséo é decorrente de uma resposta neurobiolégica excessiva a
eventos estressores multifatoriais. Pessoas com a sintomatologia dessa doenca
apresentam um perfil de vulnerabilidade psicolégica, o qual reflete em pensamentos
de inadequacao frente a realizacao de tarefas e atividades diarias. Tal sentimento esta
correlacionado a marcadores bioquimicos de circuitos cerebrais especificos, sobre o0s
quais os eventos estressores atuam. Como consequéncia, essa interacdo ambiental

e bioguimica pode levar a processos de atrofia dos neurénios do hipocampo?.

A depresséo se caracteriza por um transtorno de humor e sua epidemiologia tem
ganhado maior repercussdo no meio cientifico e despertado o interesse da
populacéo?, visto que é uma doenca em crescente ascenséo, que tende a se tornar a
patologia mais comum no mundo nos proximos 20 anos, comprometendo socialmente
mais do que outros problemas de salde®. Apesar da alta prevaléncia, a depresséao
ainda é uma doengca com um sub diagnostico clinico, decorrente de fatores
relacionados tanto aos médicos que ndo possuem preparo para o reconhecimento dos

sintomas, quanto aos proprios pacientes que possuem tabus em relacéo a patologia®.

A importancia dos estudos sobre a tematica esta no fato da sintomatologia caracteriza-
la como um transtorno incapacitante* que compromete nédo sé a salde mental do
individuo acometido, como também aspectos fisioldgicos, sociais, comportamentais e

econdmicos®.

A relevancia deste estudo reside na possibilidade de identificar possiveis alteracfes
no comportamento do brincar associados a presenca de sintomatologia depressiva
em criangas, permitindo que pesquisas futuras confirmem ou nao a identificagao
precoce da depressado através de um comportamento tipico da infancia, o brincar.
Dessa forma, seria possivel garantir que intervencdes psicolégicas e psiquiatricas
fossem realizadas de forma mais eficaz e rapida, com o objetivo de evitar

consequéncias no processo do desenvolvimento infantil.



Desse modo, esse estudo na modalidade de Revisdo Integrativa permitira a
sistematizacdo das informacdes ja existentes sobre a tematica na busca da

compreensao entre a relagéo da depressao e da brincadeira em criangas.



2 OBJETIVOS

2.1) Objetivo geral: Identificar, em estudos, a importancia do ato de brincar para
criangas com sintomatologia depressiva.

2.2) Objetivos especificos:

2.2.1 Verificar, nos estudos realizados, os sintomas observados na depresséo infantil
e, especificamente, o comportamento do brincar;

2.2.2 ldentificar se h& alteracdes no comportamento do brincar de criancas com

sintomas de depressao.



3 REVISAO DE LITERATURA

Segundo o Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5), a
depressao se caracteriza pela presenca de sintomatologia variada que envolve o
humor triste, vazio ou irritavel, acompanhado de mudancas somaticas ou cognitivas

que repercutem de forma significativa na capacidade funcional do individuo®.

O transtorno depressivo tem se tornado uma patologia psiquiatrica bastante frequente
no século atual’. Como principais sintomas, é possivel observar a presenca de
mudancas no apetite, humor deprimido, insénia, sentimento de culpa, inutilidade e
baixa autoestima® e, a depender da gravidade e intensidade de sua manifestacéo, o
paciente pode cursar com comprometimento social®. A depressdo comecou a ser
documentada a partir do ano de 1680 e usada para definir o sentimento de desanimo
e perda de interesse®, no entanto, foi a partir da década de 1970 que o meio cientifico
passou a demonstrar interesse pela manifestacdo de sintomas depressivos em
criancas e adolescentes, e essa demora pode ser explicada em vista da crenca de
que a patologia era rara ou inexistente em tal faixa etaria’, ressaltando que segundo
o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), sdo consideradas criangas as pessoas

com até 11 anos e 11 meses de idade®.

A importancia do estudo da infancia esta no fato desse periodo ser critico para o
desenvolvimento humano, pois € quando ocorrem mudancas importantes nos
contextos fisico, cognitivo, emocional e social da criangca. O desenvolvimento esta
atrelado as experiencias vivenciadas, tanto positivas, quanto negativas, sendo as
negativas fatores de risco para problemas emocionais, comportamentais e

cognitivos®©,

A principio, se acreditava que a depressao era restrita a adultos em virtude da ideia
de que a infancia é um periodo feliz e sem preocupacdes®, mas, ao saber que essa
patologia envolve a interacéo de fatores ambientais, sociais, psicologicos e biolégicos,
a depressao pode acometer os individuos independentemente da idade, classe social
e etnia8. Sobre os fatores ambientais, tem-se que a presenca de conflitos familiares,
a falta de apoio emocional e a baixa supervisao dos pais nas atividades fora do ambito
escolar — a exemplo das brincadeiras - estdo associados a um maior risco de
desenvolvimento de sintomas de depresséo em criancas. Atrelado a isso, a qualidade

da relagdo entre pais e filhos, a coeséo familiar e o suporte social sdo fatores
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protetores contra o desenvolvimento de tal patologia'l. Além disso, a regulagéo
emocional — capacidade de gerenciar emoc¢fes de maneira adaptativa e funcional — é
crucial para as criangas, uma vez que elas enfrentam diariamente situacbes que
podem ser desafiadoras e estressantes, como conflitos com amigos, desafios
escolares e problemas familiares. Esta pode ser afetada por diversos fatores, incluindo
a genética, o ambiente social e 0s eventos estressantes da vida. Quando uma crianca
tem dificuldade em regular suas emocdes de maneira adaptativa, pode acabar
reprimindo ou evitando as emocbes, 0 que pode levar a um aumento da

vulnerabilidade ao desenvolvimento de depresséo?’?.

Em relacéo a clinica do transtorno depressivo, tem-se que as criangas apresentam de
forma frequente sintomas fisicos como dores abdominais e dores de cabeca, fadiga e
tontura, seguido de sintomas ansiosos, hiperatividade, agitacdo, irritabilidade e
alteracdes de sono. Além disso, no meio social, € possivel observar uma queda no
rendimento escolar e alteracdes no interesse por brincadeiras®. Tal sintomatologia
depressiva pode variar de acordo com o estagio de desenvolvimento, sendo distinta
dos sintomas manifestados no adulto, fato que dificulta o seu reconhecimento na
infancia®. Para essa faixa etéria, é notavel a dificuldade de descricdo de sentimentos
e emocdes verbalmente e, dessa forma, faz-se necessario observar a linguagem néo-

verbal para a avaliacdo de sintomas depressivos?3.

O DSM-V, no entanto, ndo faz distincdo em relacdo ao diagnéstico de Transtorno
Depressivo Maior por faixa etaria, ressaltando apenas que a crianca pode apresentar
humor irritavel ao invés de humor triste®. Ja a Classificacdo Internacional das Doencas
(CID-10) trata os transtornos depressivos de forma semelhante para as diferentes

idades??.

Para avaliar os sintomas de depressdo em criancas, € possivel a utilizacdo de
instrumentos como o Inventario da Depressdo Infantil (CDI), que se baseia em
evidéncias psicométricas para avaliar o humor depressivo, a baixa autoestima e
problemas interpessoais. A sintomatologia depressiva em criangas € um processo
complexo e multidimensional e o CDI € um instrumento util para a avaliagdo, mas nao
deve ser utilizado isoladamente, sendo necessario considerar outros aspectos do

funcionamento emocional e comportamental das criangas?®.
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Em se tratando da brincadeira, tem-se que esta é uma pratica central na vida da
crianga, possuindo grande impacto no periodo do desenvolvimento!® e, por meio do
ato do brincar, é possivel observar a comunicacdo e a expressdo de medos e
fantasias, os quais a crianca ndo consegue verbalizar!’. Trata-se de uma atividade
natural e espontanea, que surge de forma livre e sem regras pré-estabelecidas, sendo
um modo de explorar o mundo e interagir com ele de forma ludica e prazerosa'®. Tal
pratica se trata de um fendmeno universal que ndo apresenta uma definicdo
caracteristica que englobe por inteiro toda a sua complexidade. Esses atos néo
exercem uma finalidade especifica para além do prazer vivenciado pela crianca
durante a sua atividade e apresentam inumeros beneficios para o desenvolvimento

humano, através da estimulagdo dos fatores cognitivos, sociais, afetivos e fisicos*®.

A importancia do estudo da brincadeira se deve ao fato de ser uma atividade essencial
para o desenvolvimento infantil e seu entendimento auxilia na promo¢do de um
crescimento saudavel e adequado para a crianca. Além disso, o compreender e
observar o ato de brincar pode ajudar no desenvolvimento de estratégias de
intervencdo, no caso de criancas que apresentam dificuldades ou alteracbes no

processo do desenvolvimento®©,

Alguns poucos estudos jA observaram que em criangcas com sintomatologia
depressiva, € possivel observar tanto a reducdo no interesse e engajamento no
brincar, quanto na menor frequéncia de comportamentos exploratérios e criativos,
além de uma menor capacidade de resolucdo de problemas no contexto das
brincadeiras. Essas alteracbes podem afetar de forma negativa o desenvolvimento
cognitivo e socioemocional das criancas e revelar a manifestacdo de um sofrimento
psiquico?®, sendo necessario um aprofundamento maior sobre a teméatica e a relagdo

da depressao com a brincadeira.
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4 METODO
4.1 Desenho de Estudo

O presente estudo apresenta como método a Revisdo Integrativa, baseada na
proposta de Ganong. Este propde a realizacdo das seguintes etapas: (1) identificacao
do tema e selecao da pergunta norteadora; (2) busca ou amostragem na literatura; (3)
definicdo das informacdes extraidas dos estudos selecionados; (4) analise dos

estudos; (5) interpretacdo dos resultados; (6) apresentagdo da revisao?!.

4.2 Identificac&o do tema e selecéo da pergunta norteadora:

A fim de garantir o cumprimento das etapas supramencionadas, o objetivo do estudo
foi identificado e elaborou-se a pergunta de investigacdo “Quais séo as alteracdes no
comportamento do brincar de criancas com sintomas de depressao?” realizada
mediante a estratégia PICO (P: populagcdo/pacientes; I. intervencdo; C:
comparacao/controle; O: desfecho/outcome), onde P: criangcas com sintomas
depressivos, |: depressao infantil, C: criancas sem sintomas depressivos, O:

alteracdes no comportamento do brincar.

4.3 Estratégia de Busca:

O presente trabalho se baseou na busca artigos dos ultimos 20 anos (2003-2023) e
foram utilizadas as seguintes bases de dados: Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed), Scientific Electronic Library Online
(SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
EMBASE e Google Académico. Para a busca dos descritores, foram usadas as
plataformas DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude) e o MeSH (Medical Subject
Headings) e foram elaborados os seguintes grupos de palavras-chaves, agrupadas
pelos boleanos OR e AND: (“crianga” or “criancas” or “child”) and (“depressao” or
“sintomas depressivos” or “depressao infantil” or “depression”) and (“brincadeiras” or
“brincar” or “alteragdées no brincar”) and (“ludicidade” or “ludicidade como terapia” or

“ludoterapia)

Trata-se de um estudo realizado também por meio de levantamento bibliografico de
revistas académicas, livros, capitulos de livros académicos e a inclusdo de

conhecimentos baseados na Grey Literature (Literatura Cinzenta). Além disso, foram
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encontrados artigos por meio da selecdo manual, que se baseou na busca e leitura

nas referéncias dos artigos selecionados.

4.4 Populacao alvo:

Estudos que abordam a teméatica da depressao infantil;

Estudos que abordam a temética da brincadeira na infancia;

4.5 Critérios de elegibilidade:

Critérios de Inclusao

Estudos que incluem a depressao infantil

Estudos que comparem criangas com sintomatologia depressiva e sem
sintomatologia depressiva,

Estudos que analisem o comportamento do brincar em criangas;

Estudos que abordem as brincadeiras na infancia e as altera¢des no brincar de
criancas;

Estudos nos seguintes idiomas: portugués, inglés e espanhol

Critérios de excluséao

Estudos de Revisdo de Literatura e RevisOes Narrativas;

Estudos com amostras que incluam criancas com condicdes médicas ou

transtornos neurolégicos que possam influenciar significativamente o

comportamento do brincar, além da depressao infantil.

4.6 Definicdo das informacfes extraidas dos estudos selecionados:

No presente trabalho, buscou-se nos materiais da amostra, de acordo com os critérios

estabelecidos, informacfes que apresentaram relacdo com a temética proposta “As

Alteracbes no Comportamento do Brincar de Criangas com Sintomas de Depresséo”.

A fim de responder a pergunta de pesquisa supramencionada, foram identificadas as

seguintes informac¢des em cada material selecionado:

1. Caracteristicas dos estudos:

o Titulo do estudo
e Ano de publicagdo
e Periddico ou conferéncia de publicacéo
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2. Caracteristicas da amostra:
« ldade das criancas incluidas no estudo
« Numero total de participantes
3. Descrigao dos estudos:
o Desenho do estudo
o Objetivos do estudo
4. Aspectos relevantes sobre a depressao infantil:
« Definigcdo de depresséo infantil considerados em casa estudo
e Sintomas caracteristicos da depressao infantil
« Impacto da depressao infantil no comportamento da crianca
5. Resultados relacionados as altera¢cdes no comportamento do brincar:
e Descricao das alteracées no comportamento do brincar observadas no
estudo
o Fatores associados as alteracdes no comportamento do brincar (se
mencionados no estudo)

6. Principais conclusdes ou consideracdes dos estudos em relagéo ao tema

Essa etapa da Revisdo Integrativa permitiu a identificacdo de tendéncias,
semelhancas e diferencas nas alteracées no comportamento do brincar de criangas
com sintomas de depressdo, bem como a compreenséo da relacéo entre a depresséo

infantil e essas alteragdes.

4.7 Andlise dos estudos selecionados:

Para a andlise dos estudos foi realizada uma leitura de todo material extraido de forma
organizada e criteriosa, considerando os aspectos de rigor metodolégico. Foram
avaliados o desenho da pesquisa, a qualidade metodoldgica, a amostra utilizada e os
instrumentos de avaliacdo empregados.

Essa analise permitiu determinar a validade dos métodos e dos resultados
apresentados, bem como a relevancia dos estudos para a pratica. Para tal, foi

realizada a Analise Tematica proposta por Minayo??, que se baseia em:

1. Primeira etapa: Pré-Analise
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a. Escolha de documentos a serem analisados, retomada da hipotese
formulada e dos objetivos iniciais, com o intuito de compreender o
material selecionado para o estudo.

b. Leitura inicial dos dados para assegurar familiaridade com o conteudo.

c. ldentificacdo de temas e categorias iniciais com base nas observacdes
iniciais.

2. Segunda etapa: Exploragéo do Material

a. Leitura cuidadosa do material, destacando informacdes relevantes.

b. Separacdo de fragmentos do texto que contenham informacdes
relevantes sobre os temas de interesse.

c. Atribuicdo de codigos ou rétulos as partes do texto que representam os
temas ou categorias identificadas.

3. Terceira etapa: Tratamento dos Resultados obtidos e Interpretacéo:

a. Comparacéao de informacdes de diferentes fontes ou partes do material

para verificar a consisténcia dos achados.

b. Agrupamento de codigos semelhantes em categorias mais amplas.

4.8 Interpretacéo dos resultados

A interpretacao dos resultados foi realizada por meio da comparacéo das informacdes
evidenciadas na analise dos artigos ao referencial tedrico previamente estabelecido,
identificando possiveis lacunas no conhecimento existente e delimitando prioridades
para os estudos futuros. Nesta etapa, a validade da Revisdo Integrativa foi protegida
por meio da fundamentacdo das conclus@es e inferéncias de forma clara e precisa,
considerando a heterogeneidade dos estudos analisados e reconhecendo vieses que
possam influenciar na concluséo do estudo. Com isso, buscou-se uma compreensao
aprofundada do tema e a realizacdo de consideracdes relevantes para a area da

pesquisa.

4.9 Apresentacao da revisao:
A apresentacao desta foi realizada por meio de um fluxograma que apresentou 0s

principais resultados encontrados, os quais responderao a pergunta norteadora.



Caminho metodoldgico:

Quais séo as alteragdes no
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5. RESULTADOS:

5.1. Identificacédo e selecdo dos estudos

Por meio da analise feita nas bases dados EMBASE, PubMed, Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), LILACS e SciELO, foram identificados um total de 771 estudos, sendo
724 excluidos, restando, dessa forma, 47 estudos pré-selecionados para a leitura do
resumo, vide detalhamento das etapas proposto na Figura 1. Desse total, 33 foram
descartados e 17 artigos foram selecionados para a leitura na integra. ApGs essa
etapa, 5 estudos foram incluidos. Além disso, 3 artigos foram encontrados por meio
da selecdo manual. Portanto, ao final da analise dos resultados, 8 artigos estéao

incluidos para a Reviséo Integrativa.
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FIGURA 1 - Fluxograma de selecdo dos estudos na Reviséo Integrativa nas bases de

dados cientificas:

Selecdo de estudos

Bases de dados (n=771)
EMBASE (n=662)
PubMed (n=101)
BVS (LILACS) (n=4)
SCIiELO (n=4)

Sele¢&do manual (n=3)

'

Artigos pré-selecionados para
leitura de resumo (n = 50)

v

Artigos selecionados para a leitura
na integra (n=17)

Registros excluidos:

Excluidos por duplicidade (n=40)

—>
Excluidos pelo titulo (n=684)
Artigos excluidos diante dos critérios de inclusédo
e exclusao (n= 33):
Idade dos participantes (n=1)
> N&o inclui relac&o entre brincadeira e

sintomas depressivos (n=25)

N&o inclui criangcas com sintomatologia
depressiva ou depresséo (n=7)

Artigos selecionados para Revisao
Integrativa (n=8)

Artigos excluidos ap0s leitura na integra (n=9)
Idioma do artigo (n=2)

A concluséo do estudo néo relaciona os
L—» sintomas depressivos com a alteragcdo no
brincar (n=3)

A concluséo do estudo néo se refere a
alteracdes na sintomatologia depressiva
(n=4)
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5.2. Caracteristicas gerais dos estudos

Os estudos selecionados para a Revisao Integrativa apresentam uma abordagem
ampla para compreender relagéo entre a sintomatologia depressiva em criangas e as
alteragcbes no comportamento do brincar. Os artigos, no geral, examinam as
caracteristicas da depressao na infancia, identificando os sintomas mais comuns e as

variacfes que podem ocorrer em diferentes idades.

Percebe-se que os estudos fornecem uma visdo geral da depresséo na infancia e
compartilham uma tendéncia para o reconhecimento da brincadeira como ferramenta
terapéutica. Dessa forma, as pesquisas reforcam que as intervencdes baseadas em
atividades ludicas podem desempenhar um papel crucial no tratamento de sintomas

depressivos, oferecendo a crianga um meio de expressdo emocional e

desenvolvimento de novas habilidades de enfrentamento?23.24.25.26.27,28,29,.30_

Ainda com relacdo as caracteristicas gerais dos estudos, no Quadro 1 séo
apresentadas as autoras/autores, ano de publicacao, titulo, bases de dados das quais
cada artigo foi extraido e amostragem. J& 0 Quadro 2 apresenta o objetivo geral de
cada um dos 8 artigos selecionados para esta revisdo, numerados de 1 a 8.



Quadro 1 - Caracteristicas gerais dos estudos selecionados. Salvador-BA, 2024

AUTOR, ANO TiTULO DO ESTUDO BASE DE DESENHO DE ESTUDO AMOSTRAGEM
DADOS
Garaigordobil, Maite, et | 23 - Evaluation of the effects of a childhood EMBASE Ensaio Clinico Controlado 420
al. (2018) depression prevention program
Lee, Myeong-bok, et al. | 24 - Effects of school sandplay group therapy on PubMED Estudo de grupo paralelo e Ensaio 233
(2022) children victims of cyberbullying Clinico ndo Randomizado
Torres, Nuno, et al. 25 - Salivary oxytocin after play with parents PubMED Estudo experimental 30
predicts behavioural problems in preschool
(2022) children
Li, William hc, et al 26 - The Effectiveness of Therapeutic Play, Using Selegédo manual Ensaio Clinico Controlado 122
(2011) Virtual Reality Computer Games, in Promoting the
Psychological Well-Being of Children Hospitalised
with Cancer.
Baggerly, Jennifer 27 - The Effects of Child-Centered Group Play Selegdo manual Estudo experimental 52

(2004)

Therapy on Self-Concept, Depression, and Anxiety
of Children Who Are Homeless

20



Quadro 1 - Caracteristicas gerais dos estudos selecionados. Salvador-BA, 2024 (continuac¢ao)

AUTOR, ANO TiTULO DO ESTUDO BASE DE DESENHO DE ESTUDO AMOSTRAGEM
DADOS
Rockhill, Carol m., et al. | 28 - Friendship Interactions in Children with and EMBASE Estudo Observacional 86
(2007) without Depressive Symptoms: Observation of
Emotion during Game-Playing Interactions and
Post-Game Evaluations
Krishnakumar, P., and 29 - Clinical Profile of Depressive Disorder in PubMED Estudo Retrospectivo 45
M. G. Geeta. (2006) Children
Lous, Annemieke mol, 30 - Depression markers in young children's play: Selegdo manual Ensaio Clinico Controlado 90

et al (2002)

a comparison between depressed and
nondepressed 3- to 6-year-olds in various play

situations

21
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Quadro 2 — Objetivos gerais dos estudos selecionados, Salvador-BA, 2024

Titulo do estudo

Objetivo do estudo

23 -

childhood depression prevention program

Evaluation of the effects of a

24 - Effects of school sandplay group

therapy on children victims of

cyberbullying

25 - Salivary oxytocin after play with
parents predicts behavioural problems in

preschool children

26 - The effectiveness of therapeutic play,
using virtual reality computer games, in
promoting the psychological well-being of

children hospitalised with cancer

Avaliar os efeitos do programa especifico “Pozik-Bizi” para a preveng¢ao da depresséao infantil e comparar sua eficacia com a
do programa global “Play Program”, de intervengdo cooperativa socioemocional. Buscou-se avaliar o impacto desses
programas em variaveis de resultados relacionadas ao desajuste clinico, desajuste escolar, problemas emocionais e

comportamentais, comportamentos positivos, autoconceito e habilidades sociais.

Determinar os efeitos clinicos da técnica de “Sandplay” (jogo de areia) no tratamento da depressdo e de outras questdes
mentais, considerando o impacto do cyberbullying, baixa autoestima e seus sintomas depressivos associados. As hipoteses
de pesquisa envolvem a investigagdo de diferengas médias na depresséao, ideagao suicida e autoestima ao longo do tempo e
entre grupos. O estudo busca avaliar se a técnica de “Sandplay” pode ajudar as vitimas de cyberbullying a aliviar emogdes

negativas, atuando como uma abordagem psicoterapéutica psicodindmica para esses problemas mentais.

Avaliar as medicdes salivares de oxitocina (OXT) e determinar se os niveis de OXT inicio e depois de brincar com os pais

poderiam prever problemas comportamentais e emocionais em criangas.

Examinar a eficacia do jogo terapéutico, usando jogos de computador de realidade virtual, na redugdo dos sintomas de

ansiedade e depresséo em criancas chinesas com cancer de Hong Kong.
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Quadro 2 — Objetivos gerais dos estudos selecionados, Salvador-BA, 2024 (continuacao)

Titulo do estudo

Objetivo do estudo

27 - The effects of child-centered group
play therapy on self-concept, depression,

and anxiety of children who are homeless.

Examinar a eficacia da terapia ludica em grupo centrada na crianga como uma intervengdo para criangas desabrigadas e
determinar se essa terapia poderia ajudar a melhorar o autoconceito das criangas, diminuir seus niveis de depressao e diminuir

seus niveis de ansiedade

28 - Friendship interactions in children
with and without depressive symptoms:
observation of emotion during game-
playing
evaluations

interactions and post-game

29 - Clinical profile of depressive disorder

in children

30 -

children's play: a comparison between

Depression markers in young

depressed and nondepressed 3- to 6-year-

olds in various play situations

Examinar a relagédo entre depresséo infantil e déficits no funcionamento interpessoal, focando especificamente nas emogdes
demonstradas por criangas com pontuagdes altas e baixas no Inventario de Depresséo Infantil (CDI) ao interagir com seus

melhores amigos.

Avaliar os fatores de risco, sintomas e comorbidades do transtorno depressivo em criangas e como o estresse familiar e escolar
podem estar ligados ao transtorno, além de sistematizar os sintomas manifestados, como falta de interesse em brincar,
cansago, baixa autoestima e problemas de concentragdo. A maioria das criangas com transtorno depressivo apresentou outras
condic¢des psiquiatricas e a pesquisa sugeriu uma possivel base genética para a depressao infantil. Nota-se que a importancia
de identificar e tratar esses sintomas precocemente foi enfatizada devido as implicagdes no funcionamento académico e

psicossocial, bem como no risco de transtornos futuros.

Visa analisar interrupgdes nos jogos simbdlicos como indicadores de problemas emocionais e obter informagdes sobre
sintomas afetivos e comportamentais da sindrome depressiva por meio de observagdes ludicas. Além disso, pretende-se
examinar como o humor afeta o comportamento Iudico de criangas deprimidas em comparagdo com grupos de controle nao
deprimidos, com a constatagédo de que as criangas deprimidas exibem menos brincadeiras simbdlicas e mais comportamento

nao ludico do que seus pares ndo deprimidos
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5.3. Dados Relacionados as especificidades dos resultados dos estudos

A investigacdo dos sintomas observados na depressdo infantil, com um foco
especifico no comportamento do brincar, € crucial para compreender como essa

condicao afeta a experiéncia ludica das criangas.

A literatura sugere que a depressdo em criancas pode se manifestar de maneiras
Unicas, muitas vezes refletindo-se em alterag6es no humor, na interacao social e nas
atividades diarias?® 24 25 26,27, 28,29 Desse modo, tem-se como objetivo compreender
a lacuna na literatura, proporcionando um entendimento mais profundo de como os
sintomas depressivos se manifestam nas atividades recreativas das criancas, visto
que a brincadeira € um comportamento tipico da infancia, encontrado em todas as

culturas.

Ademais, a identificacdo de alteracbes no comportamento do brincar em criancas com
sintomas de depressao é fundamental para discernir padrdes distintos que possam
ser indicativos precoces da doenca. Este objetivo busca avaliar se as criangas com
sintomas depressivos apresentam diferencas significativas em seu comportamento de
brincar em comparacdo com seus pares sem sintomas. A0 examinar estas
discrepancias, sera possivel estabelecer uma base para a consideracao do brincar
como um indicador potencial de sintomatologia depressiva em idades precoces. Essa
analise comparativa ndo apenas contribuira para a compreensao da relacdo entre
depressao e brincar, mas também podera oferecer informacdes praticas relevantes
para a identificacdo precoce da depressdo infanti em contextos clinicos e

educacionais?8: 29 30,

Buscando entender a especificidade dos artigos selecionados, o Quadro 3 traz as
caracteristicas que cada estudo aborda quanto a sintomatologia depressiva e o

comportamento do brincar.
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Quadro 3 — Caracteristicas especificas dos estudos selecionados, Salvador-BA, 2024

Autor, ano

Sintomatologia depressiva

Fatores relacionados ao comportamento do brincar

Garaigordobil,
Maite, et al. (2018)

Lee, Myeong-bok,
et al. (2022)

Li, William hc, et al
(2011)

Os transtornos emocionais da infancia podem afetar as areas

cognitivas, emocionais, somaticas e comportamentais do

funcionamento, levando a um baixo desempenho académico,
relacionamentos familiares e sociais problematicos, problemas de
saude, isolamento social e até mesmo ideagéo suicida, observados por

meio de instrumentos de avaliacdo com garantias psicométricas.

As escalas de depressdo usada nesse estudo sdo o Inventario da
Depressao Infantil (CDI), Questionario de Ideagéo Suicida e Escala de
Autoestima de Rosenberg

A escala de depressao usada neste estudo é o questionario
Caregiver-Teacher Report Form (C-TRF).

O programa “Pozik-Bizi” mostrou melhorias na reducéo do desajuste clinico,
desajuste escolar, problemas emocionais e comportamentais e no aumento
de comportamentos positivos que inibem a depresséo. O programa de jogo
cooperativo foi considerado mais eficaz na melhoria do autoconceito e das
habilidades sociais. Programas de brincadeira cooperativas confirmam o
potencial positivo do impacto socioemocional dos programas de intervencéo

para aumentar os fatores de protegéo contra a depressao.

A aplicagéo da terapia em grupo com atividades envolvendo jogos de areia
no ambiente escolar demonstrou eficacia na diminuicdo dos niveis de
depressdo e pensamentos suicidas em criangas que foram alvo de
cyberbulling € assédio moral. Além disso, verificou-se que essa abordagem

também é efetiva para promover uma melhora na autoestima.

O estudo sugere que os niveis de ocitocina (OXT) evocados apds sessbes
de brincadeira podem servir como um biomarcador potencial para

psicopatologia em criancas em idade pré-escolar.
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Quadro 3 — Caracteristicas especificas dos estudos selecionados, Salvador-BA, 2024 (continuacao)

Autor, ano Sintomatologia depressiva Fatores relacionados ao comportamento do brincar
Baggerly, Jennifer | Mais da metade dos participantes do estudo estavam potencialmente | O uso do jogo terapéutico mostrou uma alteragéo na descricdo de sintomas
(2004) em risco de depressdo ou apresentaram alguns sintomas | depressivos em ambos os grupos ao longo de varios periodos temporais

depressivos durante a permanéncia no hospital. O sintoma | distintos.

depressivo infantil foi avaliado usando a Escala de Depressao para

Criangas do Centro de Estudos Epidemiolégicos (CES-DC)
Baggerly, Jennifer | Criangas em situacdo de rua atendiam aos critérios para | Aterapialudica em grupo centrada na crianga € uma abordagem terapéutica
(2004) encaminhamento clinico devido a sintomas de depressdo e | que se concentra em permitir que as criangas se expressem e abordem suas

ansiedade, conforme evidenciado pelos indicadores presentes na
Escala de Verificagdo de Transtornos Internalizantes do Guia de
Comportamento Infantil. Os pesquisadores usaram uma medida
chamada CDL (Inventario de Depressdo Infantil) para avaliar a

depresséao nas criangas.

preocupagdes de maneira nio diretiva. Os resultados mostraram que houve
uma melhora significativa em alguns aspectos da depressdo. No entanto,
também foi descoberto que nado houve melhora significativa em outros
aspectos da depressédo ou no nivel geral de depressédo medido pelo CDL. Isso
sugere que a terapia pode ter como alvo sintomas ou manifestagbes
especificas da depressédo, mas ndo teve um efeito abrangente em todos os

aspectos do transtorno.
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Quadro 3 — Caracteristicas especificas dos estudos selecionados, Salvador-BA, 2024 (continuacao)

Autor, ano

Sintomatologia depressiva

Fatores relacionados ao comportamento do brincar

Rockhill, Carol m., et

al. (2007)

Krishnakumar, P,
and M. G. Geeta.
(2006)

Lous, Annemieke

mol, et al (2002)

Os pacientes foram selecionados por meio do Inventario da
Depressao Infantil (CDI). Como conclusdo, as criangas com alto
CDI demonstraram mais emog¢éo negativa durante a tarefa
competitiva e menos emogao positiva durante a tarefa cooperativa;
exibiram emogdes mais negativas e menos positivas nos contextos
de jogo; demonstraram menos competéncia em negociacéo de
conflitos, isolamento social, relataram menor satisfagao pos-jogo e

regulagéo de afeto menos adaptativa

Os sintomas comuns no momento da observagéo clinica incluiram
diminuigdo do interesse por brincadeiras e atividades, problemas de
concentragdo, cansago excessivo, sintomas comportamentais como
raiva e agressdo, multiplas queixas somaticas, deterioragéo recente
no desempenho escolar, diminuigdo do sono, diminuigdo do apetite

e baixa autoestima e sentimento de culpa.

Os pacientes foram selecionados por meio de uma verificagdo dos

critérios diagnésticos do DSM-IV e o CID-10.

Foram feitas tarefas em contexto de jogo e os resultados do estudo sugerem
que seria benéfico o uso de uma atengdo mais holistica e ludica as amizades

entre as criangas como intervengao para sintomas depressivos.

Criangas com sintomatologia depressiva apresentam diminui¢éo no interesse

por brincadeiras.

Criangas deprimidas mostraram menos brincadeiras simbdlicas, mais
comportamentos n&o ludicos, maior mudanga de um tipo de comportamento
ludico ou nao ludico para outro, principalmente em brincadeiras narrativas, e
uma queda significativa nas brincadeiras quando um humor negativo foi

apresentado.
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5.4 Literatura complementar — Grey Literature

Na busca de materiais, a presente pesquisa abrangeu a analise por meio da Grey
Literature, identificando dois importantes trabalhos que foram incorporados aos

resultados deste estudo.

O primeiro deles, oriundo da Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), apresenta, por
meio de um texto informativo no site da SBP, consideracdes sobre a importancia das
brincadeiras para o desenvolvimento humano, ressaltando maleficios advindos da

mudanca no perfil das brincadeiras para as criangas®.

O segundo, proveniente da Academia Americana de Pediatria, contribui com uma
perspectiva internacional sobre a relevancia da brincadeira na melhoria do
desenvolvimento infantil, sendo esta uma garantia de promocdo de habilidades

sociais, cognitivas, de linguagem e de autorregulacéo®.

5.5. Categorizacao dos estudos selecionados

A partir da leitura dos artigos selecionados e dos objetivos do estudo, foram
destacadas duas categorias. Para tal categorizagdo, os artigos foram analisados
mediante suas semelhancas frente a relacdo da sintomatologia depressiva com a

brincadeira na infancia.

Observou-se que alguns artigos trouxeram como ponto principal de sua concluséo a
prevencdo da depressao infantil, a eficacia do brinquedo terapéutico e a brincadeira
como fator de melhora da depressdo?3242627  Além disso, estudos também
relacionaram que o0s niveis de ocitocina (OXT) aumentaram apds sessbes de
brincadeira?®. Desse modo, estes foram agrupados na seguinte categoria:

1. A brincadeira como intervengdo clinica, a qual resulta na reducdo dos sintomas

depressivos, representada pelos artigos numerados por 23, 24, 25, 26 e 27, vide
Quadro 2.

Outros estudos, por sua vez, focaram em como a sintomatologia depressiva alterou a
forma de relacionamento com a brincadeira, sendo criancas com alto score no
Inventario da Depressao Infantil (CDI) exibiram significativamente mais emocgéao

negativa durante a tarefa competitiva e significativamente menos emoc¢ao positiva
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durante a tarefa cooperativa em comparacdo com criancas com baixo CDI e seus
parceiros?®. Outros ainda demostraram a diminuicdo do interesse pelo brincar?® e
mostraram, também que criancas deprimidas exibiram menos brincadeiras simbdlicas,
mais comportamentos ndo ludicos, maior mudanca de um tipo de comportamento
lidico ou néo ludico para outro. Portanto, estes estudos foram agrupados na seguinte
categoria:

2. A brincadeira como observacdo do comportamento clinico, em que criancas

deprimidas demonstram alteracdo no comportamento do brincar, representada
pelos artigos numerados por 28, 29 e 30, vide Quadro 2



30

6 DISCUSSAO

6.1 Depresséo e brincadeira

Os resultados desta Reviséo Integrativa revelam uma relacdo entre os sintomas de
depressao em criangas e o comportamento lidico, de modo que a brincadeira pode
ser vista tanto como intervencgdo clinica, a qual resulta na reducdo dos sintomas
depressivos ou quanto sintoma clinico, em que criancas deprimidas demonstram
alteracdo no comportamento do brincar. Ao analisar tais relacbes, € preciso
contextualizar a natureza da patologia e a importancia do brincar na faixa etaria
infantil.

Inicialmente, € valido destacar que a brincadeira ou a auséncia dela ndo podem ser
considerados como indicadores diretos da predisposicdo a depressao infantil. Em
outras palavras, a auséncia de brincadeiras por parte de uma crianca ndo implica
necessariamente na presenca de um quadro depressivo, da mesma forma que o
envolvimento em atividades recreativas ndo garante a auséncia de sintomas

depressivos.

A depressdo, uma vez considerada restrita a adultos, tornou-se cada vez mais
prevalente em criancas e, de acordo com o Manual Diagndstico e Estatistico de
Transtornos Mentais (DSM-5), se caracteriza por uma variedade de sintomas que
envolvem o humor triste, vazio ou irritavel, junto a mudancas psicolégicas que

influenciam na capacidade funcional do individuo®.

De forma mais especifica, a sintomatologia depressiva em criancas se caracteriza
pela diminuicdo do interesse em atividades, cansago excessivo, baixa autoestima,
dificuldade de concentracdo, mdltiplas queixas somaticas e sintomas
comportamentais, como raiva e agressado, ideacdo suicida, diminuicdo do sono,
apetite e sentimento de culpa®® 2%, Além disso, este transtorno frequentemente resulta
em prejuizos no desempenho escolar, nas relagdes interpessoais e, comumente, é
associado a outros transtornos psiquiatricos, como ansiedade e transtorno de

conduta?.

A depresséo pode ser vista de diferentes ambitos e notou-se uma variedade bastante
ampla de como cada estudo avalia essa patologia. Em outras palavras, para a selecéo

de pacientes, alguns estudos fizeram uso do Inventario da Depressao Infantil
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(CDI1)?427.28 enquanto outros optaram pela utilizacdo da Escala de Depresséo para
Criancas do Centro de Estudos Epidemioldgicos (CES-DC)?6. Além desses, a selecéo
dos pacientes ocorreu, também, mediante a verificacdo dos critérios diagndsticos
estabelecidos pelo DSM-IV e pelo CID-10%. Dessa forma, percebe-se que os estudos
escolhidos sdo capazes de avaliar a depressao infantil, contudo, o fazem por
abordagens distintas, o que ressalta a complexidade na comparacdo dessas

investigacoes.

A brincadeira, por sua vez, € uma atividade caracteristica da infancia e, de acordo
com a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), o brincar € fundamental para o
desenvolvimento fisico, psicolégico e social de criancas3!. Estudos mostram que
atividades ludicas promovem habilidades socioemocionais, cognitivas, linguisticas, de
autorregulacéo e melhoram a estrutura e funcdo do cérebro, sendo fundamental para
o desenvolvimento humano. Trata-se de uma atividade voluntaria, espontanea e sem

objetivos extrinsecos, em que as criancas aprendem diferentes habilidades®?.

A Academia Americana de Pediatria afirma que o brincar e o estresse estédo
intimamente relacionados, de forma que a maior exposicdo a brincadeiras esta
associada a baixos niveis de cortisol, ou seja, atividades ludicas podem afetar o
cérebro, reduzindo o estresse toxico®?. No Brasil, de acordo com a SBP, a era digital
afetou de forma significativa as brincadeiras tradicionais e a mudanca no perfil do
brincar jA pode ser vista em diagndésticos cada vez mais precoces de disturbios de
comportamento e depressdo®. Dessa forma, os pediatras possuem papel
fundamental ao defenderem as brincadeiras como responsavel direta no

desenvolvimento da crian¢a e no combate e prevencao de patologias mentais3!-32,

6.2 Brincadeira como intervencao clinica

Com base na andlise dos artigos analisados, diferentes abordagens terapéuticas,
especialmente aquelas envolvendo atividades ludicas, jogos cooperativos e terapia
em grupo, sdo usadas para intervencao clinica na presenca de sintomas depressivos
em criangas. As intervencfes mencionadas incluem programas como "Pozik-Bizi"
(programa de depressao infantil), terapia em grupo com jogos de areia, jogos
terapéuticos e terapia ludica em grupo centrada na crianca. Os trabalhos analisados

indicam resultados positivos em certos aspectos da depressao, como a melhoria do
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autoconceito, habilidades sociais, reducdo de sintomas depressivos e protecao

contrafatores de risco associados a depressdo?® 24 26,27,

Além disso, h4 uma mencdo especifica ao potencial biomarcador dos niveis de
ocitocina evocados durante sessfes de brincadeira como uma indicacdo de
psicopatologia em criancas em idade pré-escolar, na qual as medicdes salivares

mostram niveis maiores de ocitocina apés o brincar?®.

Ao revisitar estudos anteriores de maneira mais especifica, constata-se que a
aplicacdo da brincadeira como intervencdo clinica revelou-se benéfica para a
atenuacao dos sintomas depressivos. A exemplo da terapia em grupo com jogos de
areia, denominada School Sandplay Group Therapy (SSGT), observou-se que o grupo
submetido a SSGT apresentou uma reducao significativa nos niveis de depresséo e
ideacgdo suicida®*. Outros achados destacam a conscientizacdo acerca da relevancia
da atividade ludica na vida infantil, ao evidenciar que a intervencao terapéutica ludica
utilizando jogos de realidade virtual contribuiu para a diminuicdo dos sintomas

depressivos?®.

Ademais, estratégias de prevencdo da depressdo foram identificadas por meio de
programas escolares fundamentados em abordagens ludicas, os quais demonstraram
eficacia na melhoria das habilidades cognitivas, sociais e de resolucdo de
problemas?3. Da mesma forma, terapias ludicas centradas na crianc¢a, que envolveram
sessOes de brincadeiras com duracdo de 30 minutos, evidenciaram melhorias

significativas na autoestima, ansiedade e depresséo?’.

Dessa forma, os beneficios da ludicidade na infancia incluem nédo apenas melhorias
fisicas, como reducédo do IMC e prevencao a doencas cardiovasculares, mas também

mentais, com a diminuicdo do estresse, fadiga, cansaco e da depressdo®?.

6.3 Brincadeira como observagdo do comportamento clinico.

A revisao da literatura também destacou a viabilidade de explorar a depresséo infantil
e as implicacdes decorrentes dos sintomas depressivos no desenvolvimento humano,

mais especificamente no brincar.

Os transtornos depressivos em criancas representam uma tematica significativa e

preocupante, visto que sua manifestacéo apresenta consequéncias, como o risco de
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desenvolvimento de transtornos futuros (transtorno bipolar, abuso de substancias e
suicidio) e uma probabilidade maior de implicacées no funcionamento académico e
psicossocial. Dessa forma, € importante garantir uma intervengdo precoce, visando
identificar e tratar os sintomas depressivos em criangas, como forma de evitar tais

efeitos negativos a longo prazo?°.

Em se tratando das atividades ludicas, observa-se que criancas com altos escores de
depressao tiveram significativamente menos amizades reciprocas em comparagao
com criancas com baixos escores de depressdo e apresentaram emocdes mais
negativas e menos emocdes positivas nas interacdes de jogo, sendo que a maior
prevaléncia de emocdes negativas durante as atividades Iudicas impacta
significativamente suas relacGes interpessoais®®. Esses sintomas, que incluem a
diminuicdo do interesse por brincadeiras, podem ser fruto tanto de estresses
familiares, como alcoolismo parental, morte de um dos pais ou de ambos e conflitos
em casa, quanto de estresses escolares, como o baixo desempenho em exames.
Além disso, é possivel identificar uma base genética para a depresséo infantil, na qual
criancas com transtorno depressivo apresentam significativamente mais membros da

familia afetados por doencas mentais?®.

O estudo conduzido por Lous AM representa uma contribuicdo significativa para o
entendimento da ludicidade infantil, ao comparar o comportamento de criancas
deprimidas e ndo deprimidas de 3 a 6 anos e avaliar, por meio da analise clinica, que
as criangas com sintomatologia depressiva exibem menor participacdo em jogos
simbdlicos, quando comparadas as sem sintomas depressivos, além de maior
propensdo a comportamentos nao lddicos e mudancas frequentes entre
comportamentos ladicos e ndo ludicos. Em outras palavras, o estudo mostrou que as
criancas deprimidas apresentaram maior quantidade de comportamento ladico ao
apresentarem humor positivo e menor comportamento lidico em situacdes de humor

negativo, enquanto o grupo controle ndo demonstrou diferencas no ato do brincar°.

Por fim, vale ressaltar que o estudo de Lous AM traz uma visdo promissora sobre a
observacéo clinica da brincadeira como ferramenta diagnostica na deteccdo precoce
de sintomas relacionados a sindrome depressiva em criangas. Assim, através da
analise cuidadosa do comportamento ladico, os profissionais da saude podem
identificar se ha alteracdes no brincar e, com isso, buscar sinais de depressdo, como

o humor deprimido ou irritavel, alteracdes no apetite, ideacdo suicida e outras
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manifestacbes comportamentais associadas ao transtorno. No entanto, embora os
resultados desse estudo sejam encorajadores, h4 uma necessidade de mais
pesquisas para validar e expandir essas descobertas. Dessa forma, investigar mais a
fundo a relacado entre a ludicidade e a depressao pode oferecer estratégias adicionais

de diagndstico e intervencao precoces.

Outra questéo importante é que, apesar desta investigacao e da existéncia de estudos
bastante relevantes, a analise dos resultados obtidos indica uma lacuna académica
significativa na literatura brasileira, como o fato de os materiais produzidos em
portugués serem escassos, 0 que dificulta o estudo do tema no Brasil. Além disso,
ndo ha um consenso nos artigos encontrados sobre o que de fato acontece no brincar

das criangas com sintomas de depresséao.

No ambito nacional, destaca-que a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) oferece
apenas uma abordagem em seu site, com uma breve mencéo a importancia do brincar
na infancia e a depressédo infantil, sem documentos oficiais que incluem tal

comportamento3,

A Sociedade Americana de Pediatria, por sua vez, ressalta a brincadeira como uma
pratica preventiva crucial, através de um artigo com referéncia a pesquisas sobre a
tematica. No entanto, é importante notar que essa perspectiva se concentra, de
maneira mais genérica nos beneficios gerais da brincadeira, abordando de forma

superficial a sua relagdo com a depresséo, foco da presente pesquisa®.

Embora importante para o desenvolvimento humano devido ao seu impacto sobre a
saude infantil, essa area de estudo demonstra uma complexidade da relagcdo entre
sintomas depressivos e altera¢cdes no comportamento infantil do brincar. Portanto, é
evidenciada a necessidade de uma maior dedicacdo a pesquisa no ambito nacional,
a fim de enriquecer o entendimento sobre a teméatica, estabelecendo, assim, bases

sélidas para futuras intervencdes e politicas de promocao de saude infantil no Brasil.

6.4 Limitagfes do estudo

E importante reconhecer que este estudo apresenta uma limitacdo ao ndo abordar
outros fatores ambientais que podem influenciar a depresséo infantil. Embora tenha

se concentrado especificamente nas alteragdes do brincar como indicador potencial
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de depressao em criancas, € importante considerar que existem questdes ambientais
que podem desempenhar um papel crucial no desenvolvimento, manifestacdo e
agravo de tal condicdo, a exemplo de aspectos familiares, como dinamicas
disfuncionais, histérico de trauma ou abuso, e fatores socioecondmicos, como

pobreza e acesso limitado a recursos de saude mental.



36

7 CONCLUSAO

As descobertas desse estudo proporcionam uma maior compreensao da interconexao
entre sintomas de depressdo e comportamento do brincar em criangas, oferecendo

insights para profissionais da saude mental e pediatras.

Em sintese, este estudo proporcionou uma abordagem abrangente sobre o brincar e
a sintomatologia depressiva infantil. Ao analisar a interrelacdo entre a saude mental
da crianca e as atividades ludicas, foi possivel identificar nuances que favorecem a
compreensao clinica e pratica, ou seja, a observacdo cuidadosa do brincar revela a
importancia de uma avaliacdo humanizada centrada na crianga, que vai além da

categorizacgao tradicional dos sintomas apresentados.

A investigacéao realizada revelou que existem evidéncias significativas que destacam
a eficicia da brincadeira e da ludoterapia no tratamento da depresséo em criangas.
Contudo, poucos estudos exploram mudancas no processo de brincar em criancas
com sintomas depressivos. Esta lacuna na literatura é um achado relevante e aponta
para uma area de investigacdo que merece atencdo, uma vez que a identificacédo
precoce da depressdo em criancas € crucial para garantir intervencdes eficazes e

melhores resultados a longo prazo.

Neste contexto, investigar como a depressédo afeta o processo ludico das criancas é
de significativa importancia e pode servir como um indicador valioso para uma
intervencao clinica precoce. Dessa forma, para futuras pesquisas, sugere-se explorar
mais profundamente tal relacdo e valorizar, cada vez mais, a brincadeira como um
marco fundamental e uma ferramenta eficaz na avaliacao e tratamento da depressao

em criangas.
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