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RESUMO

Objetivo: Relatar o processo de construcdo de uma cartilha psicoeducativa que auxilia
pais/cuidadores e criangas a manterem os comportamentos de salude durante a pandemia.
Métodos: O conteudo foi baseado nas recomendacGes de instituicdes de salude como
Organizacdo Mundial da Saude, Colégio Americano de Medicina do Esporte e Sociedade
Brasileira de Pediatria. Apés reviséao e leitura cuidadosa dos materiais, foi formulado o
texto em forma de histéria em quadrinhos. Além disso, foi realizada uma curadoria de
videos e materiais online que trouxesse mais informagdes e incentivassem a adesdo a um
estilo de vida saudavel. O material foi avaliado por 5 juizes correspondentes a
profissionais da area de pediatria e pessoas do publico-alvo. Resultados: O coeficiente
de validade de conteddo de 0,97 e 1,00 para clareza de linguagem e pertinéncia
respectivamente. A concordancia intraclasse de Finn foi igual a 0,96. Conclusdo: Com
isso, recomenda-se a utilizacdo da presente cartilha para promocao de comportamentos
de salde e psicoeducacdo. Novos materiais como este, com fundamentacao
metodoldgica, assegurando uma robustez cientifica e um contetido baseado em evidéncias
deveriam ser produzidos.

Palavras-chave: Saude da Crianga, Exercicio Fisico, Alimentos, Dieta e Nutrigéo,
Higiene do Sono, Comportamentos relacionados a saude.

ABSTRACT

Objectives: To report the process of building a psychoeducational booklet that helps
parents/caregivers and children to maintain health behaviors during the pandemic.
Methods: The content was based on the recommendations of health institutions such as
the World Health Organization, the American College of Sports Medicine, and the
Brazilian Society of Pediatrics. After careful reviewing and reading of the materials, the
text was formulated in the form of a comic story. In addition, a curation of online videos
and materials was carried out to give more information and encouraged a healthy lifestyle.
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The booklet content was evaluated by 5 judges corresponding to pediatric professionals
and people from the target population. Results: The content validity coefficient of 0.97
and 1.00 for language clarity and pertinence, respectively. Finn's intraclass agreement
equal to 0.96. Conclusions: Thus, it is recommended to use this booklet to promote health
behaviors and psychoeducation. New materials such as this with methodological
foundation, ensuring a scientific robustness and an evidence-based content, should be
produced.

Keywords: Child Health, Exercise, Diet, Food, and Nutrition, Sleep Hygiene, Health
Behavior.

1 INTRODUCAO

Atualmente o distanciamento social e isolamento de pessoas infectadas séo
estratégias mais eficazes de contencdo do nimero de novos casos de COVID-19 (1), mas
podem ter efeitos na qualidade de vida da populacdo. Para todas as faixas etérias, ha
evidéncias de aumento da inatividade fisica (2), aumento no nivel de ansiedade, estresse,
depresséo, dentre outras formas de sofrimento psicolégico (3).

Os adultos estdo passando mais tempo em casa, seja devido ao trabalho em home-
office ou por desemprego (4). As criancas e 0s adolescentes, quando possivel, estdo
engajadas em atividades de aprendizagem remota. Nesse contexto, ha oportunidade de
aumentar a proximidade familiar, mas também apresenta diversos estressores que podem
impactar negativamente a dinamica familiar (5). Alguns estressores como 0 medo de
contrair a COVID-19, frustracdo, tédio, perda de contato com colegas de sala, perda de
espaco pessoal em casa e dificuldades econdémicas da familia podem ter efeitos
duradouros em criancas e adolescentes (3).

Existem estratégias que podem minimizar o impacto negativo dos estressores
causados pela pandemia: conversar frequentemente com as criancas e 0s adolescentes
sobre suas preocupac0es, criar uma rotina de atividades, brincar de jogos colaborativos e
encorajar atividades que promovam atividade fisica (6). Estratégias ndo saudaveis de
enfrentar os estressores podem impactar diretamente o consumo alimentar, por exemplo,
resultando em maior comer emocional (7). Além disso, os familiares devem estar atentos
a disturbios do sono, que podem ser prevenidos através de estratégias de higiene do sono
e de relaxamento (8). Nesse sentido, cuidados com comportamentos de saude como
alimentacdo, atividade fisica e 0 sono sdo um elemento chave para promocdo a saide de

criancgas e adolescentes.
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Diante do exposto, foi construida uma cartilha (9), com o objetivo de
psicoeducacdo em relacdo a importancia da adocdo de comportamentos saudaveis por
meio de uma historia em quadrinhos. O foco principal foi atividade fisica, alimentacéo e
sono, e seus beneficios para saude baseados em recomendacdes do Guia Alimentar para
a Populacéo Brasileira, da Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) e do American College
of Sports Medicine (ACSM). O contetdo da cartilha é apresentado de forma lUdica atraves
do dialogo entre duas criangas e seus cuidadores. Assim, o objetivo do presente estudo é
relatar o processo de construcdo da cartilha intitulada “Cartilha para criancas: uma
histéria em guadrinhos sobre como cuidar da nossa saude” (9), para criancas de 6 a 10

anos de idades.

2 METODOS

O presente estudo apresenta 0s processos avaliativos em relagdo a linguagem e
pertinéncia tedrica e pratica do conteido que compde a cartilha e a fundamentagédo
tedrica. Compreende-se a relevancia de demonstrar este processo, para que novos
materiais possam ser construidos, dando suporte a praticas profissionais embasadas
cientificamente. O presente estudo foi aprovado com o numero 4.086.836 pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade de Sorocaba (CEP-UNISO).

Amostra

Os pesquisadores entraram em contato com 0s participantes através de mensagens
via correio eletrénico convidando para participar do estudo. Foram realizados 0s
procedimentos éticos mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido para juizes, seguidos dos procedimentos de coleta de dados e de analise de
dados.

Participaram do estudo cinco juizes para verificar a validade de contetdo da
cartilha para o publico-alvo pretendido. Os cinco juizes responderam a avaliacdo
formulada, sendo a maioria do sexo feminino (n = 4), com média de idade de 40,8 anos.
Foram reportadas entre elas professora, advogada, psicéloga e profissional de educacao
fisica. Trés juizes residem no estado do Parana, uma juiza do estado de S&o Paulo e uma
do estado do Rio Grande do Sul. Trés juizas relataram ter filhos, contabilizando uma

média de 1,67 filhos por juiz. A média de idade dos filhos dos juizes foi de 11,4 anos.
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Procedimentos

No inicio da pandemia da COVID-19 no Brasil, foi estabelecido um vinculo entre
as Pontificias Universidade Catdlica de Campinas e do Rio Grande do Sul a partir da
criagdo da Forca Tarefa PsiCOVIDa, que atualmente € composta por mais de 130
pesquisadores de 20 universidade brasileiras, divididos em grupos de trabalho de
diferentes tematicas. Diferentes materiais estdo sendo produzidos, sendo o presente artigo
um desses produtos produzidos pelo grupo de trabalho Atividade Fisica e Promocao de
Saude.

As sugestdes do que comporiam a cartilha foram inspiradas em outros
documentos técnicos (10). Apos a revisao das recomendacdes pertinentes em relagao aos
comportamentos alvos da cartilha, elaboramos um didlogo principalmente entre dois
personagens criangas. A principal intencdo com as historias € transmitir para criancas
entre 6 e 10 anos a importancia de manter uma rotina saudavel realizando atividade fisica,
aproximacdo com o alimento, e dormir tranquilamente a noite. A cartilha é atravessada
pela importancia dos comportamentos para a manutenc¢do da saide mental demonstrando
através das conversas que é possivel sentir desanimo ou tristeza e que conversar com um
colega, realizar atividade fisica e manipular os alimentos sdo formas de enfrentar tais
emocoes.

O texto foi revisado pelos componentes do grupo de trabalho de Atividade Fisica
e Promocdo de Saude, e entdo enviado para avaliacdo dos juizes com experiéncia com o
publico-alvo da cartilha (Figura 1). Ao final, apds a diagramacéo do texto em historia em
quadrinhos, a cartilha foi enviada para os membros da comissdo avaliadora da Forca

Tarefa PsiCOVIDa. Apds ajustes a cartilha foi publicada gratuitamente.
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Figura 1. Fluxograma da construgdo da cartilha.
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Buscas em plataformas digitais

A curadoria de contetdo é uma forma estruturada e sistematizada de identificar,
selecionar e compartilhar conteddos relevantes de um determinado assunto. Em um
mundo digital sobrecarregado de conteldo, a curadoria pode ser entendida como uma
necessidade. Este processo pode agregar diversos tipos de materiais (e.g., videos,
entrevistas) (11). Contudo, entendemos que para criangas videos sdo mais atrativos, o que
poderia potencializar a ado¢do de comportamentos de saude. Portanto, a curadoria de
contetido foi elaborada por meio de videos disponiveis gratuitamente na plataforma
YouTube, conduzida pelos autores da cartilha. Adicionalmente, colocamos ao final
sugestdes de livros e filmes que abordam a temética para os cuidadores da crianca.

O objetivo foi agrupar videos que fossem informativos para as criancas, que

pudessem ajudar na préatica de atividade fisica, na alimentacdo equilibrada e de auxiliar
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no relaxamento da hora de dormir. Os videos sobre atividade fisica vao desde aulas de
exercicio fisico para criangas guiadas por um professor, desde aulas de yoga até tutoriais
de danca. Sobre alimentacdo, a equipe procurou videos com receitas saudaveis e faceis
de serem reproduzidas. Em relacdo ao sono, encontramos videos de relaxamento, com
musicas apenas instrumentais ou can¢des de ninar para hora de dormir. Alguns dos canais

também contam com entrevistas com especialistas direcionadas para os cuidadores.

Analise dos dados

Para a realizacdo da validacdo de conteudo da cartilha utilizamos um formulario
contendo a indicagdo das subdivisdes da cartilha, os critérios (Clareza de Linguagem e
Pertinéncia Pratica) e um espaco para que 0 juiz anotasse suas opinides ou sugestoes (12).
Para coleta, utilizamos a ferramenta Formularios do Google. Calculamos o Coeficiente
de Validade de Conteudo (CVC) através de uma escala tipo Likert que varia de 1 a 5
pontos, sendo 1 “pouquissima”, 2 “pouca”, 3 “média”, 4 “muita” ¢ 5 “muitissima”. Os
calculos para obter o CVVC foram:

1) a Média de cada item através da soma das notas de cada juiz para o item
avaliado dividido pelo nimero de juizes que avaliaram o item.

2) calculamos o coeficiente de validade de contetdo inicial para cada item
(CVCi), que € o resultado da divisdo da Média pelo valor maximo que cada item
poderia receber (valor 5 na escala tipo Likert).

3) calculamos o Erro para cada item, para descontar possiveis vieses dos
juizes, foi calculado através da divisdo de 1 pelo nimero de juizes e o resultado
elevado ao nimero de juizes.

4) calculamos o coeficiente de validade de contetdo final de cada item (CVC),
que é o CVCi subtraido pelo Erro.

5) calculamos o CVC total do questionario para Clareza de Linguagem e
Pertinéncia Pratica, através da subtracdo da média dos coeficientes de validade de
conteudo dos itens pela média dos erros.

Foram aceitas somente as subdivisdes que obtiveram um CVC maior que 0,80,
conforme recomendado (12). Apos a realizacdo dos procedimentos de validacdo de
conteudo do instrumento foram aplicadas as modificac6es sugeridas pelos juizes. Por fim,
calculamos a concordancia intraclasse (ICC) com o método de Finn (13) com software de

analise R versdo 4.0.2.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

No presente artigo integramos a apresentacao dos resultados e discussao, visto que
apresentaremos a cartilha ressaltando a fundamentacdo tedrica para sua construcao.
Portanto, iniciamos com uma apresentacdo geral da cartilha seguida da avaliacdo que foi
realizada pelos juizes, através da qual pudemos identificar pontos fracos da cartilha e
corrigi-los. A seguir, na ordem da cartilha, as se¢Oes referem-se a: conversa inicial
(enfrentamento do estresse), brincadeiras (atividade fisica), alimentacéo e hora de dormir
(sono). Ainda que os personagens sejam o mesmo, decidimos segmentar a cartilha para
que as histdrias facam sentido individualmente, respeitando a capacidade atencional de

criangas entre 6 e 10 anos (14).

A cartilha
A andlise da validade de conteido é a avaliacdo do quanto uma amostra de itens
(contetdo) é representativa de um universo definido ou dominio de um contetdo (15).

Com base nesse preceito sdo apresentados na Tabela 1 os indices dos CVC da cartilha.

Tabela 1. Coeficientes de Validade de Conteido da Cartilha.

Clareza CVCc Pertinéncia CVCc
Clareza Pertinéncia
M Med M Med

(DP) (Min- Max) (DP) (Min-Max)

Apresentacdo aos 4,80 5,0 0,96 5,0 5,0 1,0
Cuidadores (0,44) (4,0-5,0) (0,0 (5,0-5,0)

Parte 1 4,80 5,0 0,96 5,0 5,0 1,0
Conversa entre 0s (0,44) (4,0-5,0) (0,0) (5,0-5,0)

personagens

Parte 2 4,80 5,0 0,96 5,0 5,0 1,0

Brincadeira — (0,44) (4,0-5,0) (0,0) (5,0-5,0)
“Strike!”

Parte 3 4,80 5,0 0,96 5,0 5,0 1,0
Brincadeira — (0,44) (4,0-5,0) (0,0) (5,0-5,0)
“Amarelinha”

Parte 4 5,0 5,0 1,0 5,0 5,0 1,0
Alimentacédo (0,0) (5,0-5,0) (0,0 (5,0-5,0)

Parte 5 4,80 5,0 0,96 5,0 5,0 1,0
“E na hora de (0,44) (4,0-5,0) (0,0) (5,0-5,0)

dormir?”
CVC: 0,97 1,0

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v.4, n.3, p. 9919-9935 may./jun. 2021



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

9927

A analise da validade de conteudo ¢ um dos mais utilizados na area da saude,
seguido da andlise de pertinéncia ao construto (16). Sendo assim, em relagdo a avaliacéo
da clareza e pertinéncia, os juizes avaliaram a cartilha de maneira satisfatoria (Tabela 1).
Os coeficientes apresentados variaram de 0,96-1,0 para as avaliacGes relacionadas a
clareza de linguagem e referente a pertinéncia pratica todos receberam a pontuacéo
méaxima de 1,0. Logo, os valores encontram-se dentro do recomendado (12).

Usualmente a partir dos resultados de tais procedimentos, os itens que ndo obtém
escores suficientemente bons sdo excluidos ou modificados para adequar-se as sugestdes
dos juizes (17). Neste estudo, contudo, como todos as subdivisfes apresentaram valores
altos de seus respectivos CVC optou-se apenas pela adaptacao de alguns itens de acordo
com as sugestbes dos juizes. Tais adaptacGes foram realizadas a fim de melhorar a
apresentacdo da cartilha para o publico-alvo, sendo importante ressaltar que os juizes
aprovaram as modificacdes (18).

Adicionalmente, a fim de assegurar a concordancia entre os juizes foi calculado o
coeficiente de Finn através da utilizagdo de um modelo one-way, visto que a amostra do
presente estudo foi escolhida por conveniéncia e ndo de forma randomica. O valor do
coeficiente de Finn encontrado foi de 0,97 (F = 30, p-valor < 0,001), indicando alta
concordancia entre 0s juizes.

Assim, a nossa cartilha (9) inicia com uma apresentacdo dos contelidos aos pais,
cuidadores e responsaveis. A histdria em quadrinhos é dividida em quatro partes, pois as
criangcas possuem menor tempo de manutencdo da atencdo, que tende a diminuir com
tarefas mais dificeis (14). A conversa entre 0s personagens inicia com uma apresentacao,
para que a crianga conheca quem ira estar na historia. Apds, apresentamos atividades
fisicas que as criangas possam realizar dentro de casa. Seguimos para um lanche da tarde,
no qual é demonstrado a importancia da relacdo com a comida, explorando o contato
direto com o alimento. Ao final, falamos sobre a higiene do sono demonstrando a
importancia da rotina nesse momento para evitar disturbios do sono.

Conversa entre os personagens — Enfrentamento do Estresse

Na conversa inicial das duas criancas, coloca-se a sugestao de que atividade fisica,
através de brincadeiras, € uma maneira de enfrentar o tédio e o desédnimo. O
enfrentamento (coping) de situacdes estressantes, como € 0 caso da pandemia, €
composto, segundo a Teoria Motivacional do Coping por comportamentos, emogdes e
orientacGes motivacionais (19), que visam restaurar as necessidades psicoldgicas bésicas

(autonomia, competéncia e relacionamento) (20), possivelmente afetadas pelo estressor.
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O coping desenvolve-se com a idade, sendo que criangas mais novas apresentam
estratégias mais rudimentares, enquanto no final da infancia as estratégias vao se
aperfeicoando (21). E valido ressaltar que o coping como componente de autorregulagio
é auxiliado pelos cuidadores, que atuam como co-reguladores desse processo (21, 22).
Assim, o acompanhamento dos responsaveis nao apenas na pandemia, mas em todo o
processo de desenvolvimento, auxilia a crianga na adogdo de habitos saudaveis (22), seja
pelo estimulo a tais préaticas e/ou reproducdo de comportamentos realizados pelos adultos
(23). Assim, tanto a atividade fisica, quanto a boa alimentacdo, podem ser considerados
comportamentos de enfrentamento adaptativos frente o contexto de pandemia para

autorregulacdo emocional e comportamental (5, 6).

Brincadeiras: Strike e Amarelinha — Atividade Fisica

A principal recomendacéo € que criancas e adolescentes realizem pelo menos 60
minutos de atividade fisica moderada a vigorosa por dia (10). Essa informacao nao foi
adicionada a cartilha, pois diferente dos adultos, em geral, as criangas ndo costumam
cronometrar suas atividades fisicas. Ainda assim, ressaltamos brincadeiras da aula de
educacdo fisica, para que a crianca faca associacdo com atividade fisica. A cartilha
apresenta duas sugestbes de brincadeiras que podem ser consideradas de intensidade
moderada, ainda que a crianga possa modular a intensidade.

Além disso, os principais guias de diretrizes para saude (Organiza¢do Mundial da
Salude e ACSM) destacam a importancia da pratica de atividades fisicas que promovam
o equilibrio componentes da aptiddo fisica: condicionamento cardiorrespiratério, forca
muscular, resisténcia muscular, flexibilidade e composic¢do corporal (10). A primeira
brincadeira é a simulacdo de um boliche, que é uma atividade de intensidade leve a
moderada, pois inclui a constru¢do dos objetos. O boliche se enquadra como uma
brincadeira que estimula o desenvolvimento cardiorrespiratério, a forca muscular e a
flexibilidade de membros superiores (24). A agéo de lancar a bola em direcdo a um ou
mais alvos determinados estimula a coordenagao.

A amarelinha se enquadra como uma atividade que exige o0 componente
cardiorrespiratorio, estimula a forca e resisténcia muscular, componentes que tem
influéncia no fortalecimento 6sseo. Estimula o desenvolvimento do equilibrio, visto que
em diferentes momentos a crianga se encontra apenas em apoio unipodal (24). No que diz

respeito a componente composi¢do corporal, ressaltamos que para ter proporcdes
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adequadas de massa magra e gordura se faz necessaria a pratica de diferentes atividades
aliadas a alimentacdo saudavel (25).

Pensando na capacidade de atencdo das criancas, ndo foi possivel abordar todos
os tipos de atividades, principalmente no que se refere ao treinamento de forca para o
publico-alvo. Contudo, a curadoria de videos foi realizada para contemplar integralmente
as recomendacgdes. Os videos selecionados trazem aulas de dangas, que séo
predominantemente aerdbias e buscam o desenvolvimento cardiorrespiratorio, mas
também podem incluir elementos para fortalecimento dsseo, e aulas de exercicios nas
quais os treinamentos de forca e de flexibilidade sdo contemplados (26).

Destaca-se também o convite para alguém participar da brincadeira, que pode ser
feito através de videochamadas ou pela troca de videos. A participacdo e
compartilhamento de experiéncias se faz importante para desenvolvimento da crianca e
manutencdo do comportamento. Além disso, a compara¢do com o0s demais se torna uma

forma de a crianga se sentir competente perante os demais (27).

Alimentacao

A classificacdo NOVA, vigente no Brasil desde 2014 (28), coloca como aspecto
central da alimentacéo a qualidade do alimento ingerido. Por isso, divide os alimentos em
quatro grupos de acordo o seu grau de processamento: 1) In natura ou minimamente
processados; 2) Ingredientes culinarios (sal, aclcar e 6leos); 3) Processados; e 4) Ultra
processados. Os guias alimentares para populacdo Brasileira baseiam-se nesta
classificacdo, e, portanto, ndo sdo pautados apenas em grupos alimentares (e.g.
carboidratos etc.) e calorias, mas no grau de processamento dos alimentos que estdo sendo
consumidos, ressaltando a importancia do maior consumo de in natura e minimamente
processados, do estimulo ao preparo e das refeicGes em familia (28). Por isso, a escolha
do lanche na cartilha aborda ingredientes in natura (os legumes e o suco de fruta). Os
alimentos ndo foram apenas oferecidos, e sim manipulados, preparados em casa e em
familia. A experiéncia do preparo é efetiva para acdo direcionada ao comportamento
alimentar na infancia explorando aspectos sensoriais e proporcionando interatividade e
afetividade.

As refeicdes em familia sdo momentos importantes de construcdo de uma boa
relacdo com alimento, em especial a crianca que esta em processo de formag&o. Ao longo
do desenvolvimento, a escola torna-se também influente nos habitos alimentares das

criancas, principalmente no Brasil, por ser onde as criancas realizam suas refei¢oes (29).
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Com a impossibilidade de ir a escola devido a situacdo pandémica, todas as refeices séo
realizadas dentro de casa (3). Logo, podemos inferir que o papel da familia em relacéo a
alimentacdo é ainda mais central nesse periodo.

Um dos impactos alimentares do distanciamento social é 0 aumento de consumo
de ultra processados, provavelmente estimulado pela praticidade e ao aumento do tempo
de tela, que inclui propaganda de alimentos industrializados (30). Ressalta-se que o
consumo desses alimentos esta relacionado com o excesso de peso, obesidade e apresenta
forte relacdo com problemas cardiovasculares e coronarianos (31). Torna-se importante
informar as familias da importancia de uma alimentacao equilibrada para saude a curto e
longo prazo. As refei¢Bes iniciam no preparo, e antes disso no conhecimento da origem
dos alimentos. Na cartilha, a personagem auxilia sua mée no preparo de um lanche
destacando as diferentes cores de alimentos in natura, 0 que a motiva a comer com
entusiasmo. Adicionalmente, a acdo promove a distracdo da crianca com atividade

positiva, podendo amenizar os estressores.

E na hora de dormir? — Sono

A qualidade do sono impacta na saude fisica e na satde mental (32). A higiene do
sono tem relagdo com aspectos culturais e relacionais das criangas com os pais (33). Na
cartilha, foram ressaltados: a rotina de sono, a crianca estar em seu préprio quarto, o
momento do relaxamento, a recuperacdo do corpo e o0 medo.

A SBP (33) recomenda uma rotina que inicia quando os pais identificam os
primeiros sinais de sonoléncia. A rotina serve para a crianga entender que esta chegando
a hora de dormir. Portanto, deve ser um periodo de descanso que aos poucos ha um
desligamento das brincadeiras, das preocupacdes. O ritual dura em torno de 10 a 30
minutos, porém as criancas tentardo transgredir esse limite. E importante que os pais
reconhecam essas atitudes e estejam seguros em afirmar que estd na hora de dormir. Na
cartilha, ao ser convidado pelo cuidador para ir dormir, 0 menino diz claramente que quer
brincar. O cuidador consegue enfrentar a situacdo explicando a importancia do sono para
0 descanso (34).

Atualmente, ha evidéncias de que a qualidade do sono estd relacionada com
atividade fisica e fadiga (34), risco de sobrepeso e obesidade (33), saude cardiovascular
e aspectos psicoldgicos (35). Nesse sentido, a recomendacao é que a rotina das criangas
seja equilibrada entre horas de sono e de atividade fisica, evitando exercicios trés horas

antes do horario de dormir. Na cartilha, o cuidador explica a crianca atraves de metafora
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que € durante 0 sono 0 momento que 0 COrpo Se reorganiza, assim como o quarto precisa
ser arrumado ao final das brincadeiras.

Outro aspecto é que a crianga estd em seu proprio quarto. Apds o primeiro
adormecer, é provavel que ird experienciar microdespertares ao longo da noite. Nesses
momentos, é importante que ela reconheca o local que estava quando adormeceu. A SBP
(33) também recomenda que os cuidadores e responsaveis estimulem que criangas
consigam adormecer sozinhas, assim ao experienciar o microdespertar ela sabera que tem
a capacidade de voltar a dormir sem o auxilio dos cuidadores. Caso contrario, sera
necessario repetir com a crianca todo o ritual de dormir.

As criangas podem sentir medo e inseguranca durante o processo de adormecer e

microdespertares, possivelmente acarretando complicagdo do sono. Na cartilha, a
crianca demonstra preocupacdo em ndo conseguir dormir em funcdo de medo, momento
em que o cuidador sugere que ela escolha um bicho de pelicia de sua preferéncia na
intencdo de que a criancga se sinta protegida. O uso dos objetos transicionais, que podem
ser também almofadas ou cobertores, pode ser Util especialmente para criangas que
apresentam dificuldade de adormecer (36).

A curadoria dos videos foi realizada no sentido de fornecer musicas relaxantes e
cantigas de ninar que podem ser utilizadas na construcéo da rotina. As musicas relaxantes
podem auxiliar a crianca a alcancar o estado de relaxamento e aumentar a qualidade do

sSono.

4 CONCLUSAO

Frente ao contexto de distanciamento social as familias apresentam dificuldades
que podem gerar prejuizos a saude fisica e mental das criancas. A cartilha baseada em
evidéncias cientificas serve como um guia para fornecer apoio e estimular a criatividade
para enfrentar os estressores da pandemia mantendo a sadde das criancas e de sua familia.
O principal diferencial da cartilha é ter uma linguagem acessivel e direcionada a criancas
entre 6 e 10 anos de idade. De forma lddica, a cartilha passa dicas e informagoes
importantes sobre a rotina de atividade fisica, alimentac&o e sono. Além disso, conta com
material suplementar com atividades, receitas e masicas relaxantes para aumentar a
adesdo das criangas aos comportamentos. Nesse material constam filmes, videos e leituras
direcionados também aos cuidadores e responsaveis com mais informagdes sobre cada

comportamento. Destaca-se que a cartilha foi publicada antes do artigo devido a urgéncia
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da disseminacéo das informacdes presentes nelas, visando ao auxilio de pais e cuidadores
e promog&o de saude e bem-estar.

Acesse a cartilha: https://www.pucrs.br/coronavirus/wp-
content/uploads/sites/270/2020/07/2020_07_27-coronavirus-estudos_e_pesquisas-

cartilhas-psicovida-cartilha_para_criancas-lidando_com_a_pandemia.pdf
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