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1. RESUM		

Introducció:	L’hospitalizació	infan`l	provoca	als	pacients,	a	part	de	suposar	una	ruptura	amb	la	seva	

vida	quo`diana,		provoca	un	gran	impacte	psicològic.	El	joc	és	l’ocupació	principal	de	tot	infant	i,	com	

a	 tal,	 influeix	 de	 manera	 posi`va	 durant	 el	 procés	 d’hospitalització,	 ja	 que	 actua	 sobre	 l’aspecte	

anímic	de	la	persona,	 	l’acceptació	del	tractament,	com	també	de	la	pròpia	malal`a.	En	l’àmbit	de	la	

infermeria,	 el	 joc	 és	 una	 de	 les	 tècniques	 que	 s’hauria	 de	 tenir	 en	 compte	 dins	 de	 l’atenció	 dels	

infants,	ja	que	permet	que	les	cures	s’abordin	de	manera	integral	i	holís`ca.	

ObjecGu:	Conèixer	la	literatura	ciengfica	publicada	durant	els	darrers	deu	anys	 	sobre	la	teràpia	del	

joc	en	pacients	pediàtrics	en	l’àmbit	hospitalari.		

Metodologia:	Es	tracta	d’un	estudi	descrip`u	transversal	sobre	tots	aquells	ar`cles	que	parlen	sobre	

la	 teràpia	del	 joc	 en	 infants	 en	 l’àmbit	 hospitalari,	mitjançant	una	 revisió	de	 la	 literatura	d’ar`cles	

publicats	 en	 els	 úl`ms	 deu	 anys.	 Les	 bases	 de	 dades	 u`litzades	 són	 PubMed,	 Scielo	 i	 Dialnet;	

s’obtenen	25	ar`cles	de	mostra	final.		

Resultats:	La	majoria	de	pacients	són	d’infància	escolar	(6-12	anys)	amb	un	40%	del	total.	L’àrea	on	

es	 porta	 a	 terme	 la	 teràpia	 del	 joc	 és	 molt	 variada,	 però	 predomina	 en	 unitats	 pediàtriques	 i	

oncològia.	 El	 joc	 més	 prevalent	 són	 les	 joguines	 amb	 un	 34,7%.	 A	 17	 ar`cles	 s’observa	 una	

disminució	d’ansietat	a	través	del	joc.	Respecte	al	nivell	d’estrès,	en	11	ar`cles	es	menciona	aquesta	

emoció,	 i	gràcies	al	 joc	 tornen	a	presentar	emocions	posi`ves.	En	quant	al	dolor,	a	9	ar`cles	hi	ha	

disminució	 del	 dolor,	 mentre	 que	 1	 ar`cle	 descriu	 que	 hi	 ha	 poca	 evidència	 ciengfica	 sobre	 la	

disminució	del	dolor	arrel	de	 l’aplicació	de	 la	tècnica	del	 joc.	El	rol	de	 la	 infermeria	es	mencionada	

dues	maneres:	com	a	responsable	de	 la	realització	de	 la	tècnica	 i	del	 joc,	 i	 la	manera	com	s’hauria	

d’introduir	el	joc	en	la	cura	diària	a	la	infermeria.		

Conclusió:	La	teràpia	del	joc	és	u`litzada	en	diferents	àrees	de	l’hospital	pels	professionals	de	salut	i	

és	 u`litzada	 en	 diverses	metodologies,	 majoritàriament	 a	 través	 de	 joguines.	 El	 joc	 influeix	 en	 la	

disminució	 	 de	 nivells	 emocionals,	 com	 l’ansietat	 i	 l’estrès,	 però	 també	 del	 dolor.	 A	 part	 de	 la	

disminució	 dels	 factors	 nega`us,	 en	 la	 pràc`ca	 infermera	 també	 s’u`litza	 el	 joc	 per	 millorar	 la	

comunicació	entre	pacient	i	infermera.		

Paraules	 clau:	Play	 therapy,	 children	 hospitalized,	 nursing	 care,	 play	 interven6on,	 child,	 pediatrics,	

nursing,	anxiety,	pain.		
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________________________________________________________________________________	

ABSTRACT	
________________________________________________________________________________	

Background:	Children's	hospitaliza`on	causes	pa`ents,	besides	supposing	arupture	with	 their	daily	

lives,	 a	 great	 psychological	 impact,	 which	 can	 be	 seen	 on	 three	 different	 levels:	 one	 would	 be	

emo`onal	 changes	 (where	 anxiety	 is	 the	most	 representa`ve),	 changes	 in	 behaviour	 and,	 finally,	

cogni`ve	disorders..	The	main	occupa`on	of	children	is	to	play,	and,	as	such,	it	influences	posi`vely	

the	hospitaliza`on	process,	 it	acts	 in	 the	emo`onal	aspect	of	 the	person,	 in	 the	acceptance	of	 the	

treatment,	as	well	as,	in	the	acceptance	of	their	own	illness.	In	the	field	of	nursing,	the	game	is	one	

of	the	techniques	that	should	be	taken	into	account	in	the	cure	of	children,	as	it	enables	to	deal	with	

it	in	a	comprehensive	and	holis`c	way.	

ObjecGve:	To	analyze	he	published	scien`fic	literature	of	the	previous	ten	years	on	the	play	therapy	

in	pediatric	pa`ents	in	the	hospital.		

Method:	This	is	a	descrip`ve	cross-sec`onal	study	on	all	those	ar`cles	that	deal	with	game	therapy	

in	children	in	the	hospital	serng	through	a	review	of	the	literature	of	ar`cles	published	during	the	

past	 ten	 years.	 The	 databases	 used	 are	 PubMed,	 Scielo	 and	Dialnet;	 25	 final	 sample	 ar`cles	 have	

been	selected.	

Results:	40%	of	the	ar`cles	focus	on	pa`ents	who	are	in	primary	school	age	(6-12	years)	.	The	area	

where	the	game	therapy	is	carried	out	is	very	varied,	but	it	predominates	in	pediatric	units.	The	most	

prevalent	game	is	toys	with	a	34.7%.	In	17	ar`cles	a	decrease	in	anxiety	through	the	game	technique	

is	proofed.	Regarding	the	level	of	stress,	which	is	men`oned	in	11	ar`cles,	the	applica`on	of	games	

arouses	 posi`ve	 emo`ons.	 As	 for	 pain,	 nine	 ar`cles	 see	 a	 decrease	 in	 pain,	 while	 another	 one	

describes	that	there	is	s`ll	lisle	scien`fic	evidence.	The	role	of	nursing	is	men`oned	in	two	ways:	one	

as	 responsible	 for	 the	 realiza`on	 of	 technique	 and	 game,	 and,	 the	 other	 one,	 a	 show	 the	 game	

should	be	introduced	in	the	daily	care	of	nursing.	

Conclusion:	The	game	therapy	is	used	in	different	areas	of	the	hospital	by	health	professionals	and	is	

used	 in	 several	 methodologies,	 mostly	 through	 toys.	 The	 game	 influences	 the	 diminu`on	 of	

emo`onal	 levels,	such	as	anxiety	and	stress,	as	well	as	pain.	Besides	reducing	the	nega`ve	factors,	

the	game	is	also	used	to	improve	the	communica`on	between	pa`ent	and	nurse.	

Key-words:	 Play	 therapy,	 children	 hospitalized,	 nursing	 care,	 play	 interven6on,	 child,	 pediatrics,	

nursing,	anxiety,	pain.	
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2. INTRODUCCIÓ	

L’úl`m	registre	de	morbiditat	hospitalària	infan`l	a	nivell	nacional	és	de	l’any	2005,	any	en	el	qual	un	

total	 de	 829.765	 infants	 van	 ser	 ingressats,	 dels	 quals	 353.777	 tenien	 entre	 1	 i	 4	 anys	 i	 475.998	

tenien	entre	5	i	14	anys	(1).	

Respecte	a	les	causes	d’hospitalització	d’infants,	segons	les	dades	de	l’Ins`tut	Nacional	d’Estadís`ca,	

les	més	freqüents	serien:	les	malal`es	infeccioses	(10’4	%),	les	neoplàsies	(7’8	%),	les	malal`es	de	la	

sang	 i	 dels	 òrgans	 hematopoè`cs	 (3%),	 del	 sistema	 nerviós	 i	 dels	 sen`ts	 (6’8%),	 	 de	 l’aparell	

respiratori	 (21’6	%),	 l’apendici`s	 (5’4%),	 l’enteri`s	 i	 coli`s	no	 infecciosa	 	 (3’4	%),	 	 les	malal`es	del	

sistema	osteoar`cular	i	del	teixit	connec`u	(3’5%)	i,	finalment,	per	lesions	i	enverinaments	(9’10%)	

(1).	

Pel	que	fa	a	la	duració	de	l’estada	dels	infants	en	els	hospitals,		l’estada	mitjana	dels	nens	d’1	a	4	anys	

és	de	3,40	dies	 i,	pels	 infants	de	5	a	14	anys,	de	3,60	dies	 (2).	En	relació	amb	la	durada	i	 les	causes	

d’hospitalització,	respecte	a	l’estada	curta	(d’1	a	30	dies),	la	majoria	dels	nens	han	estat	hospitalitzats	

degut	a	processos	infecciosos	o	parasitaris,	mentre	que	per	a	l’estada	llarga	(de	31	dies	a	6	mesos),	

destaquen	les	neoplàsies	com	a	principal	causa	(3).	

Cal	 destacar	 l’impacte	psicològic	que	 l’hospitalització	 causa	 al	malalt	 i	 algunes	de	 les	 teràpies	que	

poden	minimitzar	aquests	efectes.	

Per	una	banda,	l’impacte	psicològic	pel	malalt	es	pot	manifestar	amb	canvis	tant	en	el	comportament	

(portant	a	l’agressivitat	i/o	mu`sme,	per	exemple),	així	com	també,	canvis	emocionals,	com	les	pors,	

l’ansietat	 i	els	 temors	 (4).	 	A	més	a	més,	 també	pot	 representar	alteracions	cogni`ves,	 tals	 com	un	

dèficit	d’atenció	i	una	dificultat	per	concentrar-se.	Alhora,	cal	tenir	en	compte	que	aquests	problemes	

poden	veure’s	intensificats	a	causa	de	la	mateixa	malal`a	(4,5).	

Per	una	altra	banda,	a	més	de	fer	front	a	la	malal`a	i		als	possibles	efectes	anteriorment	descrits,	els	

nens	hospitalitzats	 també	han	de	 fer	 front	a	 l’absència	 i/o	 la	privació	d’una	vida	normal,	 ja	que	 la	

malal`a	i	l’hospitalització	causen	la	ruptura	total	de	la	vida	quo`diana	d’aquests	infants.	Igualment,	a	

la	família	de	l’infant	també	els	hi	causa	un	gran	impacte,	ja	que	el	fet	de	tenir	un	familiar	menor		
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ingressat,	 els	 pot	 causar	 angoixa	 i,	 per	 aquest	 mo`u,	 l’equip	 sanitari	 ha	 d’afavorir	 la	 par`cipació	

d’aquests	en	el	seu	procés	d’hospitalització	(6,7).	

		 	 	 	 	

Tal	com	hem	mencionat	anteriorment,	l’hospitalització	pot	provocar	canvis	emocionals	en	els	infants,	

essent	l’ansietat	la	resposta	més	freqüent	a	l’hospitalització,	pel	fet	que	no	estan	familiaritzats	amb	

l’entorn	 i	ho	perceben	com	una	experiència	amenaçadora	 i	estressant.	Aquesta	 resposta	d’ansietat	

dels	infants,	pot	causar	la	complicació	en	el	tractament,	vist	que	poden	mostrar	 	un	comportament	

d’hos`litat	o	no	coopera`u		envers	els	professionals	de	salut	(4,8).	

Contra	 aquests	 efectes	 nega`us,	 existeixen	 diferents	 `pus	 de	 teràpies	 que	 tenen	 un	 impacte	

favorable	durant	el	procès	d’hospitalització	i	que	actuen	en	l’aspecte	anímic	de	la	persona,	afavorint	

l’expressió	 dels	 seus	 sen`ments,	 a	 més	 de	 contribuir	 a	 la	 millora	 del	 tractament.	 Uns	 exemples	

d’aquestes	 teràpies	 serien:	 teràpies	 assis`des	 amb	 animals,	 la	 musicoteràpia,	 l’arteràpia	 i,	 dins	

aquesta,	hi	trobem	la	teràpia	del	joc	o	teràpia	ocupacional	(9,10,11)	.	

Com	va	destacar	 la	 fundadora	d’infermeria,	Florence	Nigh`ngale,	el	 joc	és	essencial	per	als	 infants	

hospitalitzats.	El	joc,	a	més	de	ser	l’ocupació	principal	dels	infants,	és	l’element	vital	en	el	creixement	

normal	 i	 el	 desenvolupament	 motor,	 emocional,	 mental	 i	 social	 del	 nen;	 els	 proporciona	 noves	

sensacions,	els	ajuda	a	tractar	amb	la	realitat	 i,	a	més,	els	hi	dóna	l’oportunitat	de	desenvolupar	el	

seu	 propi	 domini	 sobre	 el	món,	 essent	 la	manera	 amb	 la	 qual	 es	 comuniquen	 amb	 el	 context	 on	

viuen	i	la	forma	amb	la	que	expressen	els	seus	sen`ments	(6,12,13).	

El	joc	a	l’hospital	és	fonamental	ja	que,	per	una	banda,	actua	com	a	facilitador	en	la	integralitat	de	la	

cura,	i,	per	una	altra,	té	una	gran	importància	en	l'acceptació	del	tractament	i	de	la	malal`a	ja	que	

permet	 que	 els	 infants	 compleixin	 amb	 el	 tractament	 (14).	 A	 més,	 també	 ajuda	 en	 els	 aspectes	

psicològics	dels	infants,	com	per	exemple:	redueix	l’angoixa	durant	els	tractaments,	alleuja	el	dolor	i	

l’ansietat	(15).	

El	 joc,	 juntament	 amb	 el	 tractament	 farmacològics,	 provoquen	 	 beneficis	 directes	 	 a	 la	 salut	 dels	

infants.	Per	aquest	mo`u,	és	indispensable	que	els	hospitals	pediàtrics	o	unitats	pediàtriques	`nguin	

espais	 lúdics	 i	 d’oci	 adequats	 per	 a	 ells	 (14).	 L’objec`u	 d’aquesta	 teràpia	 és	 obtenir	 un	 bon	

desenvolupament	psicosocial	infan`l,	a	través	del	joc.	Durant	la	recerca	bibliogràfica	prèvia	al	tema	

escollit	hem	descobert	ar`cles	de	diferents	autors,	com	M.	Guadalupe	Hernández	(14),	que	apunten		
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que	els	infants	que	juguen	dins	de	les	unitats	de	pediatria,	tenen	una	bona	adherència	al	tractament	

i	una		bona	relació	amb	els	treballadors	sanitaris	(14,16)	.	

Dins	de	la	teràpia	del	joc,	podem	trobar	diferents	formes	de	desenvolupar-la:	de	forma	individual	o	

grupal.	Així,	a	certs	ar`cles	s’optava	per	a	la	teràpia	de	manera	grupal	en	una	sala	de	joc	i,	per	l’altra,	

si	 el	 nen	 estava	 enllitat	 o	 havia	 de	 realitzar-se	 una	 prova	 invasiva	 o	 una	 intervenció	 quirúrgica,	

s’optava	 per	 l’individual	 (8,17).	 Alhora,	 també	 és	 recomanable	 que	 els	 pares	 es`guin	 presents	 (8).	 A	

més,	trobem	que	es	poden	desenvolupar	amb	diferents	metodologies	com:	el	dibuix,	els	jocs	de	rol,	

mitjançant	la	música	o	la	dansa,	la	narració	i	les		pel·lícules	(17).	

Aquests	beneficis	també	es	veuen	reflec`ts	en	el	treball	de	les	infermeres	de	pediatria.	Com	que	els	

infants	 requereixen	una	cura	especial	 i	diferenciada,	el	 joc	és	una	de	 les	 tècniques	que	 faciliten	el	

procés	de	la	 	comunicació	i	 	relació	entre	els	infants	i	els	professionals	sanitaris	(12,18).	El	fet	de	jugar,	

és	una	tècnica	a	tenir	en	compte	dins	de	l’atenció	infan`l,	ja	que	actua	com	a	estratègia	de	cura,	que	

provoca		que	les	cures	s’abordin	de	manera	holís`ca		durant	la	ru`na	diària,	durant	la	preparació	dels	

nens	 per	 anar	 a	 quiròfan	 i	 durant	 els	 procediments	 invasius	 i	 dolorosos	 (16).	 Dins	 del	

desenvolupament	 d’aquest	 treball	 és	 descobrir	 quin	 ús	 clínic	 es	 pot	 donar	 dins	 de	 les	 unitats	 de	

pediatria	dels	hospitals.	Alhora	descobrir	quins	són	els	mètodes	que	s’u`litzen	 i	quins	són	els	més	

efec`us	envers	el	dolor	,	l’ansietat	i	l’estrès	dels	pacients	pediàtrics.		
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3. OBJECTIUS	

Aquest	estudi	té	com	a	objec`us:		

1. General:		

● Conèixer	la	literatura	ciengfica	publicada	dels	10	anys	anteriors		sobre	la	teràpia	del	

joc	en	pacients	pediàtrics	en	l’àmbit	hospitalari.		

2. Específics:		

● Conèixer	l’aplicació	de	la	teràpia	del	joc	en	infants	hospitalitzats.	

● Iden`ficar	els	`pus	de	jocs	i	en	quina	àrea	es	porta	a	terme.	

● Descriure	l’impacte	del	joc	en	el	control	de	l’ansietat,		l’estrès	i	el	dolor.	

● Descriure	el	rol	de	la	infermeria	en	la	teràpia	del	joc.		

�9



�

4. METODOLOGIA	

Disseny	d’estudi:		

És	una	 revisió	bibliogràfica,	un	estudi	descrip`u	 transversal,	 	 sobre	 tots	aquells	ar`cles	 relacionats	

amb	 la	 teràpia	del	 joc	en	nens,	 dels	úl`ms	10	anys	 anteriors,	 realitzat	 a	 l’Escola	de	Ciències	de	 la	

Salut	 del	 Tecnocampus	 de	 Mataró-Maresme.	 Aquesta	 revisió	 l’hem	 realitzada	 a	 través	 de	 les	

següents		bases	de	dades	ciengfiques:		Medline	(Pubmed),	Dialnet,	Scielo	i		Cochrane.	

Paraules	clau:		

Per	la	nostra	estratègia	de	cerca	hem	u`litzat	una	sèrie	de	paraules	clau,	que	són	les	següents:	Play	

therapy,	children	hospitalized,	nursing	Care,	Child,	Play	Interven`on.	A	par`r	de	les	nostres	paraules	

claus	elaborades,	hem	definit	els	operadors	boleans	AND	i	OR	que	hem	u`litzat	per	la	nostra	cerca,	

que	 són	 	 els	 següents	 termes	 Mesh:	 Play	 therapy,	 Child,	 Children,	 Hospitalized	 Child,	 Pediatrics,	

Nursing,	 Nursing	 Care,	 Anxiety,	 Pain,	 Surgical	 Procedures.	Mentre	 que	 amb	 l’operador	 boleà	 NOT	

hem	u`litzat	el	terme	Mesh:	Adult.		

 
Estratègia	de	cerca:	

La	 cerca	 s’ha	 realitzat	 a	 través	 de	 totes	 les	 bases	 de	 dades	 mencionades	 anteriorment,	 a	 través	

d’aquestes	següents	estratègies	de	cerca:		

PUBMED

Estratègia	de	cerca: ■ ("Play	Therapy"[Mesh])	AND	"Nursing"[Mesh])

Operadors	boleans: AND	

ArGcles	totals:	 96	ar`cles.

Criteris	exclusió: 17	ar`cles.	(Criteri	d’exclusió,	10	anys	anteriors)

ArGcles	seleccionats:	 ● Unstructured	play	for	anxiety	in	pediatric	impa`ent	care.		
● The	impact	of	a	crea`ve	play	interven`on	on	sa`sfac`on	in	nursing	

care:	a	mixed-methods	study.		
● Using	play	therapy	in	pediatric	pallia`ve	care:	listening	to	the	story	

and	caring	for	the	body.		
● Understanding	nurses	awarnes	as	to	the	use	of	therapeu`c	play	in	

child	care.		
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PUBMED

Estratègia	de	cerca: ■ (("Play	Therapy"[Mesh])	AND	"Child"[Mesh])	AND	"Pain"[Mesh]

Operadors	boleans: AND,	AND	

ArGcles	totals:	 14	ar`cles.

Criteris	exclusió: 7	ar`cles.	(Criteri	d’exclusió,	10	anys	anteriors).	

ArGcles	seleccionats:	 ● The	Effect	of	Directed	Medical	Play	on	Young	Children's	Pain	and	
Distress	During	Burn	Wound	Care.

PUBMED

Estratègia	de	cerca: ■ (("Play	Therapy"[Mesh])	AND	"Child"[Mesh])	NOT	"Adult"[Mesh]

Operadors	boleans: AND,	NOT

ArGcles	totals:	 150	ar`cles.	

ArGcles	seleccionats:	 ● Contribu`on	of	structured	therapeu`c	play	in	a	nursing	care	model	
for	hospitalised	children.	

● Play	interven`ons	to	reduce	anxiety	and	nega`ve	emo`ons	in	
hospitalized	children.	

● Play	as	a	care	strategy	for	children	with	cancer.	
● Child	life	services.	
● Effect	of	play	ac`vi`es	on	hospitalized	children's	stress:	a	

randomized	clinical	trial.		
● Playful	interven`on	with	chronically-ill	children:	promo`ng	coping.	
● Play-based	procedural	prepara`on	and	support	interven`on	for	

cranial	radia`on.	
● Therapeu`c	play	to	prepare	children	for	invasive	procedures:	a	

systema`c	review.

PUBMED

Estratègia	de	cerca: ■ ("Play	Therapy"[Mesh])	AND	"Surgical	Procedures,	
Opera`ve"[Mesh]

Operadors	boleans: AND

ArGcles	totals:	 49	ar`cles.

Criteris	exclusió: 8	ar`cles.	(Criteri	d’exclusió,	10	anys	anteriors)

ArGcles	seleccionats:	 ● Effect	of	therapeu`c	play	on	pre-	and	post-opera`ve	anxiety	and	
emo`onal	responses	in	Hong	Kong	Chinese	children:	a	randomised	
controlled	trial.	

● Therapeu`c	play	in	preparing	for	surgery
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Població	d’estudi:	

La	nostra	població	d’estudi,	són	tots	aquells	ar`cles	que	parlin	sobre	la	teràpia	del	joc	en	infants	en	

l’àmbit	hospitalari.		

DIALNET

Estratègia	de	cerca: Terapia	del	juego	pediátrico.	

Operadors	boleans: -

ArGcles	totals:	 7	ar`cles.

ArGcles	seleccionats:	 ● Use	of	music	and	play	in	pediatric	nursing	care	in	the	hospital	
context.	

● La	importancia	del	juego	en	el	control	del	dolor	pediátrico.	
● Manejo	del	dolor	a	traves	de	terapia	de	juego:	Revisión	

sistemá`ca.

SCIELO

Estratègia	de	cerca: ■ Juego	AND	hospital	AND	niños

Operadors	boleans: AND,	AND.

ArGcles	totals:	 25	ar`cles.

ArGcles	seleccionats:	 ● The	use	of	playing	by	the	nursing	staff	on	pallia`ve	care	for	
children	with	cancer.	

● Rescuing	the	pleasure	of	playing	of	child	with	cancer	in	a	hospital	
serng.		

● El	juguete	terapeu`co:	estrategia	de	alivio	del	dolor	y	tensión	
durante	la	curación	quirúrgica	en	niños.		

● Juego	terapeu`co		en	la	preparación	del	niño	para	la	punción	
venosa	en	un	servicio	de	emergencia.	

SCIELO

Estratègia	de	cerca: ■ Juguete	terapeu`co	AND	niños	AND	hospital

Operadors	boleans: AND,	AND

ArGcles	totals:	 8	ar`cles.	

ArGcles	seleccionats:	 ● Influence	of	Therapeu`c	Play	on	the	anxiety	of	hospitalized	school-
age	children:	Clinical	trial
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Criteris	d’inclusió	i	d’exclusió:		

Hem	u`lizat	una	sèrie	de	criteris	d’inclusió	i	també	d’exclusió.	Com	a	criteris	d’inclusió	s’han	definit	

els	següents:	

■ Publicats	en	els	següents	idiomes:	anglès,	català,	castellà,	portuguès	i	alemany.		

■ Ar`cles	en	referència	sobre	els	infants.		

■ Publicats	entre	els	anys	2008-2018.		

	Com	a	criteris	d’exclusió:	

■ Ar`cles	que	parlin	del	joc	en	entorn	no	hospitalari	(escola,	al	Centre	d’Atenció	Primària,	etc).		

■ En	infants	que	no	pateixin	de	cap	`pus	de	malal`a	o	procés	invasiu.		

Variables	d’estudi:		

Les	variables	que	hem	analitzat	són	les	següents:		

● Any	de	publicació:	Hem	recollit	tots	aquells	ar`cles	publicats	no	fa	més	de	10	anys.	

● Llengua:	 Hem	 distribuït	 tots	 els	 ar`cles,	 redactats	 en	 castellà,	 català,	 anglès,	 portuguès	 i	

alemany.		

● País	de	publicació:	Hem	distribuït	tots	els	ar`cles	segons	el	país	de	publicació.	

● Tipus	de	revista:	 	Hem	distribuït	els	ar`cles	segons	 la	`pologia	de	revista:	d’infermeria,	de	

psicologia,	de	medicina,	etc.	

● Tipus	d’estudi:	Hem	analitzat	si	l’ar`cle	es	tracta	d’un	estudi	experimental,	si	és	descrip`u	o	

observacional	o	si	es	tracta	d’una	revisió	sistemà`ca.		

● Edat	dels	nens:	Hem	analitzat	a	tots	els	estudis	l’edat	dels	nens	seleccionats.	Agruparem	els	

nens	en	tres	grups;	en	primera	 infància	 (d’1	a	3	anys),	 infància	preescolar	 (de	3	a	6	anys)	 i	

infància	escolar	(de	6	a	12	anys).	

● Tipus	de	joc:	Hem	descrit	el	`pus	de	joc	que	es	porta	a	terme	als	estudis.		

● Perfil	del	pacient:	Hem	descrit	el	perfil	del	pacient	pediàtric,	és	a	dir,	quina	és	la	malal`a	que	

està	pa`nt.		

● Àrea	que	 es	 porta	 a	 terme:	 En	 les	 diferents	 àrees	 de	 l’hospital	 (àrea	quirúrgica,	 planta	 de	

pediatria,	hospital	de	dia,	etc.).	
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● Impacte	 d’ansietat:	 Hem	estudiat	 l’impacte	 de	 la	 teràpia	 del	 joc	 en	 l’ansietat	 dels	 nens,	 si	

disminueix	o	si	no	hi	ha	cap	mena	de	diferència.	Tipus	d’escales	o	metodolgies	u`litzades	per	

la	valoració	d’ansietat.	

● Impacte	 de	 l’estrès:	 	 Hem	 estudiat	 l’impacte	 de	 la	 teràpia	 del	 joc	 en	 l’estrès	 dels	 nens,	 si	

disminueix	o	si	no	hi	ha	diferència.	Tipus	d’escales	o	metodolgies	u`litzades	per	la	valoració	

d’estrès.		

● Impacte	al	dolor:	 	Hem	estudiat	 l’impacte	de	 la	 teràpia	del	 joc	quant	al	dolor	dels	nens,	si	

disminueix	o	si	no	hi	ha	cap	mena	de	diferència.	Tipus	d’escales	o	metodolgies	u`litzades	per	

la	valoració	del	dolor.		

● El	rol	de	la	infermeria:	Quin	és	el	paper	que	té	la	infermeria	en	aquesta	teràpia.		

Anàlisis	de	dades:		

Per	 analitzar	 les	 dades,	 hem	 elaborat	 una	 taula	 d’Excel	 amb	 tots	 aquells	 ar`cles	 seleccionats,	

classificats	amb	totes	les	variables	que	hem	mencionat	anteriorment.	(Annexe	1)	

Aspectes	è`cs	i	limitacions:		

Dins	del	nostre	treball	no	hem	`ngut	cap	conflicte	è`c,	 ja	que	 la	modalitat	d’aquest	 treball	és	una	

revisió	de	la	literatura.	 	Per	tant	no	hem	hagut	que	demanar	cap	autorització	per	dur-lo	a	terme.	En	

quant	a	limitacions,	tampoc	ens	hem	trobat	amb	cap	limitació	per	dur-lo	a	terme.		
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5.	CRONOGRAMA	
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6. RESULTATS	

El	total	dels	ar`cles	trobats	sobre	la	teràpia	del	joc	en	àmbit	hospitalari,		foren	664	ar`cles.	Tenint	en	

compte	el	criteri	d’exclusió	dels	ar`cles	publicats	 fa	més	de	10	anys,	es	varen	obtenir	374	ar`cles.	

Després	de	llegir	els	“abstracts”,	i	aplicant	els	nostres	criteris	d’inclusió	i	d’exclusió,	es	varen	excloure	

tots	aquells	ar`cles;	que	tractaven	la	teràpia	del	joc	en	adults,	que	parlaven	d’altres	teràpies,	els	que	

no	mencionaven	la	teràpia	del	joc	i	els	ar`cles	que	tractaven	la	teràpia	del	joc	en	llocs	que	no	fossin	a	

l’àmbit	 hospitalari.	 Finalment	 vàrem	 realitzar	 una	 lectura	 crí`ca	 de	 tots	 els	 ar`cles	 que	 ens	

interessaven,	 i	 d’aquests,	 vàrem	 seleccionar	 25	 ar`cles	 com	 a	 mostra.	 En	 el	 següent	 esquema	

s’il·lustra	el	procés	de	cerca,		fins	a	arribar	a	la	mostra	final.	(Figura	1)	

Figura	1.	Diagrama	de	flux.		
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A	 par`r	 de	 la	 nostra	mostra	 defini`va	 de	 25	 ar`cles,	 hem	 realitzat	 l’anàlisi	 de	 dades	 de	 totes	 les	

variables	estudiades,	i	presentem	els	resultats,	a	través	de	gràfics	i	percentatges.	

En	 primer	 lloc,	 del	 total	 de	 la	mostra,	 el	 68	 %	

d’ar`cles	 (n=17),	 s’ob`ngueren	 de	 la	 base	 de	

dades	de	Medline	(Pubmed),		un	20	%		(n=	5)	de	

la	 base	 de	 dades	 de	 Scielo	 i	 el	 	 12	 %	 restant	

(n=3)	de	 la	 base	de	dades	Dialnet,	mentre	que	

de	 la	 base	 de	 dades	 de	 Cochrane,	 no	 vàrem	

trobar	 cap	ar`cle	en	 referència	 a	 la	 teràpia	del	

joc	en	infants	a	l’àmbit	hospitalari.	(Figura	2)		

Figura	2.	Bases	de	dades	dels	ar6cles.	

Respecte	als	anys	de	publicació	dels	ar`cles	de	la	mostra,	es	va	poder	observar	que	el	període	major	

de	publicació	sobre	la	teràpia	del	joc	en	infants	a	l’àmbit	hospitalari	és	entre	els	anys:	2014-2017,	i	

que	anterior	a	d’aquests	anys,	hi	ha	poca	bibliografia	escrita	sobre	el	tema.	A	més,	predominen	els	

ar`cles	publicats	a		l’any	2014	i	al		2016.	(Figura	3)	

	 	

Figura	3.	Any	de	publicació	dels	ar6cles.		
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Respecte	 a	 la	 llengua	 dels	 ar`cles,	 el	 76%	 dels	 ar`cles	 de	 la	 nostra	 mostra	 estan	 redactats	 amb	

llengua	anglesa	 (n=19),	un	16%	en	 llengua	portuguesa	 (n=4)	 	 i	en	 llengua	castellana,	un	8%	 (n=2).	

Respecte	a	l’origen	dels	ar`cles,	els	principals	països	on	s’han	publicat	o	s’han	realitzat	més	estudis	

sobre	la	teràpia	del	joc,	corresponen	a	Brasil,	amb	13	ar`cles.	La	nostra	mostra	també	recull	ar`cles	

dels	 Estats	Units,	 de	 Turquia,	 d’Espanya,	 d’Iran,	 de	 la	 Xina,	 del	 Canadà	 i	 dels	 Emirats	 Àrabs	Units.	

(Figura	4)	

	

Figura	4.	Països	de	publicació	dels	ar6cles.	

Quant	al	`pus	de	revista,	predominen	els	ar`cles	de	revistes	d’infermeria	(68%),	seguits	de	revistes	

mèdiques	(12%),	de	pediatria	(12%),	i	finalment	de	teràpia	ocupacional	(8%).	(Figura	5)	

	

Figura	5.	Tipus	de	revista	dels	

ar6cles.		
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Pel	que	fa	al	`pus	d’estudi,	els	ar`cles	corresponen	a	estudis	experimentals	(48%),	descrip`us	(24%),	

de	revisions	sistemà`ques	de	la	literatura	(24%)	i,	finalment,	estudis	observacionals	(4%).	(Figura	6)	

	

Figura	6.	Gràfic	del	6pus	d’estudi.	

Quant	el	perfil	dels	pacients,	tots	els	pacients	són	pediàtrics	hospitalitzats,	per	processos		

patològics	diferents;	infants	hospitalitzats	en	unitats	pediàtriques	per	diverses	causes	(30%),	infants	

amb	 patologies	 oncològiques	 (25%)	 infants	 que	 s’han	 de	 sotmetre	 a	 una	 cirurgia	 (15%),	 amb	

problemes	respiratoris(10,%),	amb	malal`es	cròniques	(5%),	pal·lia`us	(5%)	o	en	situació	d’urgència	

(5%),	etc.	(Figura	7)		
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Figura	7.	Patologies	dels	pacients	pediàtrics.	

Per	analitzar	l’edat,	 i	com	hem	mencionat	anteriorment	a	la	metodologia	del	treball,	hem	distribuït	

les	possibles	edats	en	tres	categories:	en	primera	infància	(1	a	3	anys),	infància	preescolar	(de	3	a	6	

anys)	 i	 infància	 escolar	 (de	 6	 a	 12	 anys).	 De	 tots	 els	 ar`cles,	 10	 no	 específiquen	 l’edat,	 ja	 que	

s’u`litzen	 infants	 amb	 altres	 criteris	 d’inclusió,	 com	 per	 exemple	 	 la	 patologia	 que	 estan	 pa`nt.	

Conseqüentment,	a	la	nostra	mostra	d’ar`cles,	s’observa	que	no	hi	ha	cap	ar`cle	que	estudia	el	grup	

de	primera	infància,	majoritàriament	els	ar`cles	estudien	el	grup	d’infants	escolars,	de	6	a	12	anys.	

(Figura	8)		

� 	

	 	 Figura	8.	Gràfic	de	l’etapa	dels	infants	que	par6cipen	als	estudis.	

Referent	 a	 l’àrea	 on	 s’han	 portat	 a	 terme	 els	 següents	 estudis	 sobre	 la	 teràpia	 del	 joc,	 tots	 estan	

ubicats	 a	 l’àmbit	 hospitalari,	més	 concretament	 a	 les	 següents	 unitats:	 	 unitat	 pediàtrica	 (41,7%),		

unitat	de	cirurgia	pediàtrica(41,7%),	unitat	d’oncologia	infan`l	(20,8%),	en	el	bloc	quirúrgic	(16,7%),	

uniitat	 de	 cremats	 (4,2%),	 unitat	 pal·lia`va	 (4,2%),	 unitat	 de	 radiodiagnòs`c	 (4,2%)	 i	 al	 servei	

d’urgències	hospitalàries	(4,2%).	(Figura	9)	
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Figura	9.	Àrea	on	s’aplica	la	Teràpia	del	Joc.		

Quant	 als	 `pus	 de	 jocs	 u`litzats	 en	 els	 ar`cles	 seleccionats,	 s’observa	 que	 s’u`litzen	 diverses	

metodologies.	Un	total	de	7	ar`cles	u`litza	el	material	de	l’hospital	com	a	 	mitjà	d’introducció	a	la	

teràpia	del	joc.	Concretament	hi	ha		a	dos	ar`cles		que	fan	ús	de	la	teràpia	del	joc	mentre	realitzen	un	

canvi	d’apòsit	quirúrgic,	emprant	el		termòmetre,	els	apòsits,	etc.,	com	a	eina	de	joc	(19,20).	Igualment,	

l’ar`cle	de	William	HC		et	al,	que	u`litza	el	joc	mèdic,	tracta	d’u`litzar	el	material	sanitari	de	la	unitat	

(8)	 .	 En	 el	 bloc	 quirúrgic,	 també	 s’ha	 pogut	 descobrir	 que	 juguen	 amb	material	 que	 posteriorment	

u`litzaran	 pel	 procés	 invasiu	 (17,	 21,	 22).	 I	 en	 unitats	 pediàtriques,	 que	 s’u`litza	 conjuntament	 amb	

joguines	(23).		

També	 hem	 trobat	 que	 a	 certes	 unitats,	 opten	 per	 nines	 representant	 les	 infermeres/infermers	 i	

metgesses/metges,	com	a	2	ar`cles	que	s’u`litzen	en	unitats	pediàtriques,	conjuntament	amb	altres	

joguines(18,24).	També	es	dóna	al	bloc	quirúrgic,	a	l’ar`cle	de	Camila	MP	et	al,	on	mitjançant	un	conte	i	

les	nines	que	representen	l’equip	quirúrgic	expliquen	a	l’infant	la	cirurgia	que	se	li	haurà	de	realitzar	

(22).		

A	certs	estudis	s’opta	pel	joc	tecnològic,	mitjançant	videojocs,	la	televisió,	l’ordinador,	el	mòbil,	com	

també	 s’u`litzen	 vídeos	 i	 imatges	 per	 explicar	 el	 procés	 invasiu	 que	 hauran	 de	 passar	 (6,8,17,25-28).	
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Concretament,	 en	 2	 estudis	 s’u`litza	 la	 metodologia	 de	 l’explicació	 de	 la	 radioteràpia	 i	 el	 bloc	

quirúrgic	mitjançat	vídeos	i	imatges	(25,26).	

A	part	d’això,	també	s’u`litza	el	joc	“literari”	a	través	de	contes,	llibres,	jocs	de	rol	i	el	teatre,	com	a	

mesura	de	distracció	i	per	entendre	la	patologia	que	està	pa`nt	o	procés	invasiu	que	se	li	realitzarà.		

A	certs	ar`cles,	s’opta	per	la	narració	d’històries	(8,17,,22,29,30),	com	per	exemple	l’ar`cle	de	Madeiros	G.	

et	 al,	 sobre	 el	 joc	 terapèu`c	 en	 situació	 d’urgència,	 en	 què	 s’u`litza	 la	 narració	 (joc	 de	 rol)	 a	 la	

preparació	 de	 la	 punció	 venosa,	 perquè	 l’infant	 entengui	 la	 importància	 de	 què	 li	 hagin	 de	 fer	 la	

punxada	 (29).	També,	s’observa	que	s’u`litza	el	conte,	conjuntament	amb	les	nines	que	representen	

tot	l’equip	sanitari	i	el	material,	durant	el	procés	preoperatori	(22).	Concretament	a	4	ar`cles,	u`litzen	

llibres,	com	a	mesura	terapèu`ca	(17,25,26,	31).	I	finalment,	l’ar`cle	de	Sabrina	Gisele	TS	et	al, u`litza	el	

teatre,	juntament	amb	la	música,	joguines	i	manualitats,	com	a	teràpia	de	joc	(32).	

Una	altra	metodologia	que	s’u`litza	és	el	Joc	“d’art”,	on	s’inclou	el	dibuix	i	la	música.	Concretament	a	

7	ar`cles	de	la	nostra	mostra,	s’opta	pel	dibuix	com	a	distracció	pels	infants	(6,	8,	17,	18,	27,	30,	31,	33)	.	Quan	

a		la	u`lització	de	la	música	com	a	joc,	a	la	nostra	mostra	s’u`litza	a	4	ar`cles,	juntament	amb	altres	

`pus	de	jocs	(8,28,	32,33).		

I	 finalment,	 l’úl`m	 `pus	 de	 joc,	 és	 el	 majoritari	 (17	 ar`cles),	 	 a	 través	 de	 joguines	 en	 general,	

juntament	 amb	 altres	 metodologies	 mencionades	 anteriorment,	 com	 per	 exemple:	 marionetes,	

trencaclosques,	nines,	cotxes	i	avionetes	de	plàs`c,	globus,	etc.	(6,8,12,17-23,25-,27,31-34).	

Per	 tant	 com	 a	 resultat	 final,	 agrupant	 tots	 els	 `pus	 de	 jocs	 que	 es	 porten	 	 a	 terme	 a	 l’àmbit	

hospitalari,	podem	dir	que	les	joguines,	són	el	`pus	de	joc	que	s’u`litza	més	(34,7%),	seguides	del		el	

“Joc	 d’art”	 (16,3%),	 el	 “Joc	 tecnològic”	 (14,3%),	 el	 joc	 amb	 el	 material	 sanitari	 (14,3%)	 i	 el	 “Joc	

literari”	 (14,3%)	 i	 en	darrer	 lloc,	 el	 joc	mitjançant	 nines	 en	 representació	 a	 l’equip	 sanitari	 (6,1%).	

(Figura	10)	
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Figura	10.	Tipus	de	Joc	a	l’àmbit	hospitalari.		

Tres	 de	 les	 variables	 que	 estudiem	 són	 sobre	 l'impacte	 que	 la	 teràpia	 del	 joc	 exerceix	 sobre	 els	

infants	a	nivell	d'ansietat,	d'estrés	i	de	dolor.	

En	 primer	 lloc,	 concretament	 19	 ar`cles	 parlen	 sobre	 l’emoció	 nega`va	 de	 l’ansietat	 i	 quin	 és	

l’impacte	que	realitza	el	joc	en	aquest	aspecte.	L’ar`cle	experimental	de	Sabrina	Gisele	TS	et	al, com	

a	resultat	final,	s’observa	que	no	hi	ha		molta	diferència	de	disminució	de	l’ansietat	durant	un	procés	

de	 venopunció	 entre	 el	 grup	 control	 (grup	 en	 què	 no	 es	 realitza	 la	 teràpia	 del	 joc)	 i	 el	 grup	

experimental	 (grup	en	què	es	 realitza	 la	 teràpia	del	 joc)	 (32).	 L’ar`cle	de	Manuel	MC,	que	es	 tracta	

d’una	revisió	sistemà`ca	de	 literatura,	descriu	que	no	es	pot	descriure	que	el	 joc	ajudi	a	disminuir	

l’ansietat,	ja	que	hi	ha	poca	evidència	ciengfica	sobre	aquest	aspecte	(15).		

A	 la	 resta	 d’ar`cles,	 s’observa	 la	 disminució	 d’aquesta	 emoció	 a	 través	 del	 joc	

(6,8,12,13,16-23,25,26,28,29,31,35).	 S’analitza	 la	 disminució	 de	 l’ansietat	 als	 infants	 a	 través	 de	 diverses	

metodologies;	a	 través	d’escales,	 	mirant	 la	diferència	entre	grup	control	 i	grup	experimental,	com	

també,	el	simple	comportament	de	l’infant		i	les	expressions	facials.	

Concretament,	 a	 tres	 estudis	 de	 la	 nostra	 mostra,	 s’u`litzen	 les	 escales	 per	 analitzar	 el	 nivell	

d’ansietat,	 dos	 empren	 l’escala	 visual	 analògica	 d’ansietat	 (8,	 35),	 en	 els	 quals	 es	 veu	 la	 disminució	

d’ansietat	 en	 els	 infants	 quan	 se	 sotmeten	 a	 un	 procés	 invasiu	 (8),	 mentre	 que	 a	 l’altre	 ar`cle	 es	
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conclou	que	el	grup	més	efec`u	fou	els	infants	entre	8-12	anys,	mentre	que	en	el	grup	de	3-7	anys	no	

hi	va	haver	tanta	diferència	(35).	L’ar`cle	de	Nabeel	AY	et	al,	u`litza	l’instrument		de	Short-STAI-C	(que	

mesura	l’ansietat),	on	també	el	resultat	mostra	la	disminució	significa`va	de	l’ansietat	en	els	infants	

(31).		

En	 segon	 lloc,	en	 relació	a	 l’estrès	 infan`l	per	 l’hospitalització	hi	 trobem	que	hi	ha	11	ar`cles	que	

mencionen	 aquesta	 emoció	 nega`va.	 Tots	 ells	 mesuren	 els	 nivells	 d’estrès	 a	 través	 del	 seu	

comportament.	 Els	 ar`cles	 trobats	 mencionen	 que	 els	 infants	 sotmesos	 a	 la	 teràpia	 del	 joc,	

presenten	unes	emocions	posi`ves	que	es	poden	 traduir	 com	a	una	disminució	de	 l’estrès	que	es	

pugui	esdevenir	durant	l’hospitalització	 	(6,13,16,21-23,25,26,29,34)	.	Mentre	que	l’ar`cle	de	Clarisse	P	et	al,		

mesura	el	nivell	d’estrès,	valorant	el	nivell	de	cor`sol	en	orina,	on	els	resultats	d’aquesta	hormona	es	

veia	disminuïda	en	els	pacients	sotmesos	a	la	teràpia	del	joc	(34).	

Finalment,	10	ar`cles	tracten	el	maneig	del	dolor	dels	infants	amb	la	teràpia	del	joc,	conjuntament	

amb	les	mesures	farmacològiques.	Es	mesura	el	nivell	del	dolor	amb	escales	del	dolor	(EVA),	amb	els	

valors	 de	 les	 constants	 vitals	 i	 amb	 el	 mateix	 tes`moni	 dels	 infants,	 els	 quals	 manifesten	 una	

disminució	 del	 dolor	 (13,16,18-21,23,25,28,29,31,33,35).	 Per	 contra,	 	 la	 revisió	 sistemà`ca	 de	 literatura	 	 de	

Manuel	 MC,	 sobre	 el	 maneig	 del	 dolor	 a	 través	 de	 la	 teràpia	 del	 joc,	 descriu	 que	 existeix	 poca	

evidència	ciengfica	que	conclogui	que	la	teràpia	del	joc	sigui	efec`va	davant	el	dolor	(15).	

Quant	 al	 rol	 de	 la	 infermera	 dins	 de	 la	 teràpia	 del	 joc,	 s’en	 parla	 a	 un	 total	 de	 21	 ar`cles.	 Dins	

d’aquests,	la	infermera	té	rols	diferents,	concretament	a	9	ar`cles,	la	infermera	és	la	responsable	de	

la	realització	de	la	tècnica	i	de	la	teràpia	del	joc	(12,13,18-20,22,23,29,33).	L’aparició	de	la	infermeria	als	altres	

ar`cles,	es	centra	en,	com	s’hauria	d’incorporar	o	empoderar	 	la	teràpia	del	joc	com	a	la	cura	diària	

de	 la	 infermeria,	 per	 tal	 de	 proporcionar	 unes	 cures	 integrades	 i	 personalitzades	 dels	 pacients	

(6,8,16,21,26-,33,35,36).		
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7. DISCUSSIÓ	

La	revisió	bibliogràfica	realitzada	vol	mostrar	quin	és	l’impacte	de	la	teràpia	del	joc	sobre	el	pacient		

infan`l	hospitalitzat,	i	quina	és	la	seva	importància	o	funció	en	aquests	casos,	ja	que	els	infants	viuen	

l’hospitalització	com	una	experiència	amenaçadora.	Això	provoca	una	dificultat	en	el	tractament	dels	

infants	 envers	 els	 professionals.	 A	 més	 a	 més,	 aquests	 infants	 presenten	 una	 angoixa	 que	 pot	

esdevenir	un	problema	de	salut	major.	Respecte	 	l’ús	de	la	teràpia	del	joc,	es	pot	descriure	com	una	

metodologia	que	pot	ser	beneficiosa	per	aquests	 infants,	 ja	sigui	per	reduir	 les	emocions	nega`ves	

com	per	disminuir	el	dolor.		

Podem	observar	que	durant	els	darrers	úl`ms	anys	l’àmbit	de	la	teràpia	del	joc	ha	anat	adquirint	més	

interès	 entre	 els	 professionals	 sanitaris	 i	 que	 ha	 despertat	 una	 curiositat	 de	 voler	 mesurar	 els	

beneficis	que	s’hi	puguin	donar	amb	l’ús	d’aquesta	teràpia.	Així	doncs,	els	professionals	sanitaris	han	

pogut	obrir	una	nova	porta	de	com	treballar	amb	els	infants	a	les	unitats	hospitalàries.		

La	majoria	dels	ar`cles	escollits	s’han	publicat	entre	els	anys	2014	i	2017.	Els	altres	es	publicaren	per	

sota	d’aquest	període	i	amb	menor	nombre.	L’interès	per	aquesta	teràpia	ha	anat	creixent	durant	els	

darrers	 anys;	 posteriorment	 s’hi	 troba	 poca	 bibliografia	 publicada.	 Quant	 al	 	 lloc	 de	 publicació,		

s’observa	 que	 el	 país	 amb	més	 publicació	 sobre	 la	 teràpia	 del	 joc	 és	 Brasil,	 seguit	 d’Estats	Units	 i	

posteriorment	d’Espanya.	S’interpreta	que	Brasil	és	el	país	on	hi	ha	més	interès		en	la	teràpia	del	joc.	

Pel	que	fa	a	les	revistes	de	publicació,	la	revista	que	predomina	més	és	d’infermeria,	ja	que	la	teràpia	

del	joc	és	un	element	important	a	tenir	en	compte	principalment	en	l’àmbit	de	la	infermeria,	ja	que	

són	els	professionals	de	salut	els	que	estan	les	24	hores	del	dia	amb	l’infant.		

Quant	al	perfil	del	pacient	infan`l,		el	40%	de	la	bibliografia	cercada	per	aquesta	revisió	mostra	que	la	

teràpia	del	joc	s’estudia	en	infants	en	edat	escolar;	un	20%	en	pacients	en	edats	preescolars;	mentre	

que	cap	ar`cle	analitza	la	primera	infància.	Respecte	a	les	patologies	dels	infants,	han	estat	diverses,	

ja	que	els	nostres	ar`cles	recull	estudis	a	àrees	diferents	i	amb	patologies	i	procediments	diferents.	

Certs	ar`cles	no	mencionen	la	patologia	concreta	dels	pacients,	ja	que	es	realitza	l’estudi	en	unitats	

de	pediatria,	on	els	infants	pateixen	de	diferents	patologies,	però	s’aplica	la	teràpia	del	joc	al	mateix	

procediment.	Per	exemple,	l’ar`cle	Medeiros	G	et	al,	estudia	el	joc	a	la	preparació	de	la	venopunció	

en	infants	al	servei	d’urgències	(29),		l’ar`cle	d’Elizabeth	RM	et	al,		es	realitza	un	estudi	sobre	l’impacte	

del	 joc	durant	un	canvi	d’apòsit	quirúrgic,	com	també,	 l’ar`cle	de	Mariana	TK	et	al,	es	descriu	com	
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s’u`litza	el	 joc	per	avaluar	el	dolor	 i	 l’ansietat	durant	un	canvi	d’apòsit	mitjançant	ninots	 i	material	

sanitari	com	a	recurs	de	joc	(19,20).		

En	 l’àmbit	 d’oncologia,	 és	 l’àmbit	 amb	 ar`cles	 publicats	 sobre	 la	 teràpia	 del	 joc,	 segurament	 va	

relacionat	 amb	 l’impacte	 emocional	 que	 suposa,	 per	 la	 llarga	 estada	 d’hospitalització,	 com	 també	

pels	 múl`ples	 processos	 invasius	 que	 s’han	 de	 sotmetre,	 com	 per	 exemple,	 el	 tractament	 amb	

quimiotèrapia.	L’estudi	de	Kálya	Yasmine	NL	et	al,	s’estudia	la	teràpia	del	joc	en	infants	amb	càncer,	

on	majoritàriament	pateixen	de	 leucèmia	 (6),	com	també,	 l’ar`cle	de	Shawna	G	et	al,	que	es	 tracta	

d’un	estudi	que	analitza	la	preparació	de	procediment	radiodiagnòs`c	a	través	del	joc	en	infants	amb	

tumors	 del	 sistema	 nerviós	 simpà`c	 (25).	 Tant	 a	 l’ar`cle	 de	 Ahmad	M	 et	 al	 i	 al	 de	 Vanessa	 AS,	 els	

infants	estan	hospitalitzats	 	per	processos	cancerígens,	el	primer	estudi,	per	leucèmia	limfoblàs`ca,	

mentre	que	l’altre,	recull	infants	amb	leucèmia	i	limfoma(33,35).		

La	 teràpia	del	 joc,	 també	és	u`litzada	en	pacients	amb	malal`es	cròniques,	 l’estudi	de	Flávia	MM,	

concretament,	escull	infants	amb	malal`es	cròniques;	amb	anèmia,	síndromes	nefrò`cs,	talassèmia,	

lupus	i	esclerodèrmia,	 	amb	la	finalitat	de	què	els	 infants	s’involucrin	i	augmen`n	l’interès	sobre	la	

malal`a	que	pateixen	a	través	del	joc	(36).		

Respecte	 al	 `pus	 de	 joc	 u`litzat,	 hi	 ha	 diverses	 metodologies	 u`litzades.	 Una	 d’elles,	 és	 la	

combinació	de	joguines,	amb	el	material	sanitari	del	l’hospital.	Els	professionals	que	la	desenvolupen	

l’u`litzen	per	distreure	al	pacient	a	l’hora	de	realitzar	proves	invasives,	com	per	exemple,	perquè	el	

pacient	pugui	entendre	quina	és	la	seva	malal`a	i/o	quin	procés	durà	dins	l’hospital.	Tant	a	l’ar`cle	

d’Elizabeth	RM	et	al,	de	Camila	MP	et	al,	 i	 LI	WHC	et	al,	 	 s’u`litza	com	a	recurs	de	 joc	el	material	

sanitari,	juntament	amb	marionetes	o	nines,	amb	la	finalitat	d’explicar	a	l’infant	les	cirurgies	elec`ves	

a	les	quals	havien	de	sotmetre’s	(19,21,22)	.		

En	canvi	d’altres	opten	per	 l’ús	de	jocs	de	rol,	contes	 i	fins	 i	tot,	videojocs	amb	la	mateixa	finalitat:	

que	 l’infant	 es`gui	 ben	 informat	 dels	 procediments	 als	 quals	 s’haurà	 de	 sotmetre’s	 durant	

l’hospitalització	(25,26,29).		

En	cap	cas	els	ar`cles	descriuen	quina	de	les	metodologies	emprades	són	les	més	efec`ves,	 	ja	que	

aquestes	són	escollides	en	relació	als	seus	criteris.	Trobem	que	en	la	mostra	s’hi	pot	destacar	que	el	

joc	més	u`litzat	són	 les	 joguines	amb	diferents	metodologies	 i	en	diferents	processos	 i	unitats.	On	

l’infant	u`litza	les	joguines	per	distreure’s	i/o	per	poder	comprendre	quin	és	el	procés	hospitalari	que	

està	passant.	L’ar`cle	William	HC	s’exposa	l’u`lització	de	joguines	per	distreure	el	pacient	quan	s’han	
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de	fer	processos	 invasius	 (venopunció,	canvis	d’apòsit,	BMT)(8).	L’estudi	de	Clarisse	P	et	al,	s’u`litza	

diverses	 joguines	 (	 trencaclosques,	 joguines	 de	 bellesa,	 de	 cuina,	 cotxes,	 avions	 i	 motocicletes,	

representacions	de	fruites	i	verdures,	etc)	,	on	el	joc	pot	ajudar	al	fet	que	l’infant	trobi	una	similitud	

amb	la	seva	vida	fora	de	l’hospital,	cosa	que	provoca	una	millora	en	una	resposta	en	l’adaptació	de	

l’estada	hospitalària	 (34).	Com	també,	 l’ar`cle	de	Camila	Cris`na	FC	et	al,	el	qual,	 s’u`litza	 joguines	

com	 a	 teràpia	 de	 joc,	 per	 tal	 que	 els	 infants	 puguin	 comprendre	 la	 necessitat	 d’hospitalització	 i	

experimentar-la	de	manera	més	tranquil·la	i	pacífica	(18).	

Pel	que	fa	a	 	l’impacte	de	la	teràpia	del	joc	sobre	 	el	nivell	d’ansietat,	estrès	i	dolor,	19	ar`cles	de	la	

nostra	mostra	obtenen	un	benefici	envers	 l’ús	del	 joc	en	els	 infants	hospitalitzats.	Per	altra	banda,	

dos	dels	ar`cles	no	mostren	cap	`pus	de	disminució	d’aquests	tres	aspectes	(ansietat,	estrès,	dolor)	

després	de	sotmetre	als	seus	pacients	a	 la	teràpia	del	 joc.	La	resolució	és	que	no	hi	ha	un	grau	de	

diferència	amb	prou	pes	entre	el	grup	control	i	el	grup	experimental.		

Malgrat	 això,	 la	 gran	majoria	d’autors	 coincideixen	en	què	el	 joc	 influeix	de	manera	posi`va	en	 la	

recuperació	i/o	tractament	de	l’infant,	 i	 	que	hi	ha	una	certa	millora	anímicament,	gràcies	al	fet	de	

jugar.	 Aquesta	 millora	 es	 pot	 manifestar	 tant	 al	 nivell	 emocional,	 com	 l’ansietat	 i	 l’estrès	 que	

sorgeixen	durant	 l’hospitalització,	com	al	dolor.	Així	doncs,	cal	dir	que	hi	ha	autors	que	en	els	seus	

estudis	conclouen	que	no	poden	afirmar	una	millora	amb	l’aplicació	de	la	teràpia	del	joc,	ja	sigui	per	

falta	d’evidència	i/o	per	una	mostra	més	gran	per	poder	concloure	que	hi	ha	un	millora	(18,28,32).		

Per	tal	de	mesurar	el	control	d’ansietat	i	estrès,	els	estudis	u`litzen	diversos	mètodes.	A	certs	ar`cles	

s’opta	a	través	d’escales,	que	mesuren	el	nivell	d’ansietat.	Tant	l’ar`cle	de	Ahmad	M	et	al	i	William	HC	

et	 al,	 mesuren	 el	 nivell	 d’ansietat	 amb	 l’escala	 visual	 analògica,	 on	 s’observa	 una	 disminució	

d’ansietat	ambdos,	tot	i	que	l’ar`cle	de	William	HC	als	infants	de	8	a	12	anys	s’u`litza	la	versió	xinesa	

de	 l’escala	d’ansietat	 (CSAS-C)	 (8,35).	 L’ar`cle	de	Nabeel	AY,	u`litza	 l’escala	Short-STAI-C	per	mesurar	

l’ansietat	 en	 infants	 hospitalitzats,	 el	 qual	 el	 resultat	mostra	 una	 disminució	 significa`va	 (31).	 Com	

també,	l’ar`cle	de	Emel	T	et	al,	u`litza	l’escala	de	sa`sfacció	de	cures	infermeria	(PNCST)	i	l’escala	de	

cures	de	sa`sfacció	(PedsQL),	el	qual	amb	la	intervenció	de	la	teràpia	del	joc	s’observa	la	disminució	

d’ansietat	i	por	per	part	dels	infants	(23).	L’ar`cle	de	Li	WHC	et	al,	u`litza	l’escala	d’ansietat	de	versió	

xinesa,	com	l’ar`cle	de	William	HC,	als	infants	que	se	sotmeten	a	una	cirurgia,	l’escala	es	realitza	en	

tres	moments	diferents,	al	preoperatori,	intraoperatori	al	postoperatori,	on	també,	mitjançant	el	joc,	

s’observa	uns	valors	més	baixos	d’ansietat	i	estrès	durant	el	procediment	quirúrgic	(21).			
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Per	altra	banda,	altres	estudis	s’opta	pel	mètode	observacional,	tant	l’ar`cle	de	Kálya	Yasmine	NL	et	

al,	Camila	MP	et	al,	Medeiros	G	et	al,	u`litzen	com	a	instrument	de	mesura,	entrevistes	obertes	i	el	

mateix	tes`moni	dels	infants,	on	s’observa	en	els	infants	la	relaxació,	canvis	en	les	expressions	facials,	

canvis	de	comportament	i	amb	més	emocions	posi`ves		(6,22,29).	

I	finalment,	 la	u`lització	amb	el	mètode	analí`c,	 l’ar`cle	de	Clarisse	P	et	al,	 	 s’opta	per	mesurar	 la	

disminució	d’estrès	a	través	nivell	de	cor`sol	en	orina	de	24h,	el	qual,	els	infants	sotmesos	a	l’estudi,	

presentaren	 una	 disminució	 d’aquest	 nivell	 (34).	 Com	 també	 l’ar`cle	 de	 Shawna	 G,	 es	 realitza	 la	

preparació	de	radioteràpia	a	través	del	joc,	i	avaluen	la	necessitat	d’u`litzar	uns	nivells	més	baixos	de	

sedació	pel	procediment,	els	quals,	 la	majoria	dels	 infants	no	varen	tenir	 la	necessitat	d’augmentar	

l’administració	de	sedants	(25).		

Pel	 que	 fa	 al	 dolor,	 Chris	 B	 et	 al,	 es	 descriu	 que	 la	 teràpia	 del	 joc,	 conjuntament	 amb	 analgèsia	

farmacològica	 hi	 ha	 una	 resposta	més	 efec`va,	 ja	 que	 esdevé	 una	 disminució	 d’analgèsics	 durant	

l’hospitalització,	com	també	l’ús	de	sedants	amb	menor	dosis	dins	de	les	intervencions	quirúrgiques.	

Però	també	remarca	que	falta	més	inves`gació	perquè	hi	hagi	una	evidència	ciengfica	(28).		Ahmad	M	

et	 al,	 exposen	 que	 u`litzen	 la	 TJ	 per	 disminuir	 el	 dolor	 en	 2	 pacients	 que	 estan	 sotmesos	 a	

quimioteràpia.	Per	mesurar	els	nivells	de	dolor	u`litzen	l’escala	EVA.	On	els	resultats	que	van	obtenir	

són	posi`us,	ja	que	passaven	l’escala	abans	i	després	de	la	quimioteràpia,	i	mostren	una	diferència	de	

percepció	del	dolor.	Però	 remarca	que	 falten	més	estudis	per	evidenciar	aquesta	efec`vitat	 (35).	En	

l’ar`cle	Paula	CT	et	al,	u`litzen	la	TJ	i	la	música	per	disminuir	el	dolor	en	pacients	infan`ls	sotmesos	a	

una	 cirurgia	 cardíaca,	 per	 mesurar	 el	 dolor,	 opten	 per	 fer	 un	 seguiment	 de	 les	 constants	 vitals,	

conjuntament	amb	l’escala	EVA.	Els	resultats	que	obtenen	és	la	disminució	de	la	percepció	del	dolor.	

Tot	 i	 que,	 com	 els	 ar`cles	 anteriors,	 conclouen	 que	 falta	 evidència	 ciengfica	 (13).	 	 Mentre	 que	

Elizabeth	RM	et	al,	u`litzen	la	TJ	en	canvis	d’apòsits,	per	mesurar	els	nivells	de	dolor	varen	u`litzar	

l’escala	visual	de	dolor	(FPS)	(19).	Tant	els	ar`cles	Camila	Cris`na	FC	et	al	i	Medeiros	G	et	al,	u`litzen	

com	a	instrument	d’avaluació	del	dolor	a	través	dels	tes`monis	propis	dels	infants	intervinguts	amb	

TJ.	Els	dos	conclouen	que	no	hi	ha	una	disminució	del	dolor	amb	 l’ús	de	 la	TJ	 i	a	 	més	a	més	que	

falten	més	estudis	o	un	disseny	d’estudi	adequat	per	mesurar	aquesta	variable	(18,29).	Per	finalitzar,	la	

revisió	sistemà`ca	de	la	literatura	de	Manuel	MC	conclou	que	falta	més	estudis	experimentals	i	que	

aquests	u`litzin	una	metodologia	més	rigorosa,	per	poder	verificar	si	hi	ha	una	disminució	del	dolor,	

u`litzant	la	teràpia	del	joc	(15).		
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8. CONCLUSIONS	

El	nostre	objec`u	general	fou	conèixer		la	literatura	ciengfica	publicada	els	darrers	deu	anys		sobre	la	

teràpia	del	joc	en	pacients	pediàtrics	en	l’àmbit	hospitalari.		

• La	 teràpia	 del	 joc	 és	 u`litzada	 per	 diferents	 àmbits	 de	 les	 cures	 d’infermeria,	 ja	 sigui	 per	 que	

l’infant	pugui	expressar	els	seus	sen`ments,	com	per	que	l’infant	pugi	comprendre	el	procés	que	

està	 pa`nt,	 per	 crear	 un	 ambient	 familiar	 on	 l’infant	 redueixi	 les	 emocions	 nega`ves	 i/o	 com	

estratègia	a	l’abordatge	infermer	amb	el	pacient.	

• En	la	 literatura	hem	trobat	diferents	metodologies	per	portar	a	terme	la	teràpia	del	 joc,	tals	com	

material	 sanitari,	 ninots,	 joguines,	 teatre,	 jocs	 de	 rol,	 videojocs	 i	 llibres.	 La	 teràpia	 del	 joc	més	

u`litzada	en	aquest	cas	són	les	joguines.		

• La	teràpia	del	 joc	es	porta	a	terme	a	diverses	àrees	de	l’àmbit	hospitalari,	especialment	a	 l’àmbit	

oncològic	i	en	unitats	de	pediatria,	com	també	en	unitats	de	cremats,	pal·lia`ves,	al	bloc	quirúrgic,	

al	servei	d’urgències	i	en	unitats	de	radiodiagnòs`c.		

• S’ha	 pogut	 observar	 que	 la	 teràpia	 del	 joc	 influeix	 en	 l’aspecte	 emocional	 de	 la	 persona,	 en	

l’ansietat	i	l’estrès,	provocant	que	aquests	dos	factors	es	disminueixen	en	l’infant	mitjançant	el	joc.		

• Un	altre	 factor	que	sobre	el	qual	 la	 teràpia	del	 joc	exerceix	 influència	és	en	el	dolor.	Hem	pogut	

descobrir	que	el	joc	també	varia	el	nivell	de	dolor,	tot	i	que,	certs	autors	mencionen	que	hi	ha	poca	

evidència	ciengfica	que	conclogui	que	realment	és	efec`u.		

• El	rol	de	la	infermeria	dins	d’aquesta	teràpia	té	molta	importància,	ja	que	les	infermeres/infermers	

són	els	professionals	que	estan	diàriament	al	costat	dels	pacients	 infan`ls,	 i	hem	descobert,	que	

porten	a	terme	el	joc	durant	procediments	tècnics	o	procediments	invasius,	per	tal	de	distreure	els	

infants,	i	per	millorar	la	comunicació	entre	professional-infant.		

• Com	a	conclusió	final,	la	teràpia	del	joc	s’hauria	d’apoderar	molt	més	en	l’àmbit	de	la	infermeria,	i	

s’hauria	de	dur	a	terme	durant	 les	cures	dels	 infants,	 ja	que	tot	el	que	comporta	el	 joc	durant	el	

procés	 d’hospitalització,	 generalment,	 és	 beneficiós,	 tant	 per	 l’equip	 d’infermeria	 com	 pel	 propi	

infant.	 Tot	 i	 que,	 caldrien	 estudis	 més	 rigorosos	 per	 determinar	 l’efec`vitat	 d’aquesta	 teràpia,	

envers	el	dolor,	l’estrès	i	l’ansietat.		
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9. IMPLICACIÓ	A	LA	PRÀCTICA	PROFESSIONAL	

La	infermeria	és	un	art,	una	professió	totalment	vocacional,	on	l’acte	de	cuidar	és	el	que	fa	que	sigui	

una	de	les	professions	més	boniques	i	enriquidores.	La	infermeria	requereix	uns	valors	i	uns	principis;	

l’empa`a,	 l’esforç	 i,	 sobretot,	 la	humanitat.	Ser	 infermera	significa	entendre,	comprendre	 i	escoltar	

als	 teus	 pacients,	 és	 un	 aspecte	 fonamental	 perquè	 els	 pacients	 siguin	 op`mistes	 en	 la	 seva	

recuperació.	En	el	cas	dels	pacients	pediàtrics,	un	dels	elements	fonamentals	de	la	cura	diària,	és	el	

joc,	el	qual,	 s’hauria	d’incorporar	dins	de	 l’atenció	de	 la	 cura	d’infermeria,	 ja	que	els	professionals	

d’infermeria	 són	 els	 que	 estan	 les	 24	 hores	 al	 costat	 del	 malalt.	 Incloent	 el	 joc	 en	 la	 cura	 diària	

d’aquests	pacients	es	garanteix	que	la	cura	sigui	individualitzada	i	holís`ca.		

Per	tal	de	facilitar	certes	 intervencions	(com	per	exemple	seria	un	procés	 invasiu	a	quiròfan,	o	una	

punxada)	tant	per	la	infermera	com	a	l’infant,	 	d’alguna	manera	infermeria	ha	de	poder	distreure	el	

nen	perquè	no	ho	passi	malament,	i	la	millor	opció	d’aconseguir-ho;	és	jugant.	Introduir	el	joc	en	la	

cura	diària	de	la	infermeria,	és	que	a	través	del	joc	millora	la	relació	i	la	comunicació	entre	infermera	

i	 infant,	 gràcies	 a	 que	 la	 tècnica	 del	 joc	 contribueix	 a	 la	 lliure	 expressió	 de	 les	 emocions	 i	 dels	

sen`ments	i	provoca	que	l’infant	es	sen`	a	gust	i	es	familiaritzi	amb	l’entorn	on	es	troba.	Al	mateix	

temps,	el	joc	ajuda	a	millorar	la	comprensió	de	les	necessitats	dels	infants.	

A	 part	 d’això,	 s’ha	 pogut	 observar	 que	 el	 joc,	 a	 més	 de	millorar	 la	 comunicació	 amb	 el	 personal	

sanitari,	millora	l’estat	anímic	de	l’infant.	Generalment,	els	infants	quan	arriben	a	l’hospital	pateixen	

situacions	d’estrès,	de	por	i	d’ansietat	al	trobar-se	en	un	àmbit	no	quo`dià	per	ells.	

En	defini`va,	s’hauria	de	promoure	com	a	 instrument	terapèu`c	el	 joc	a	 l’àmbit	hospitalari,	 ja	que	

tots	 els	 resultats	 de	 la	 seva	 aplicació	 són	 posi`us;	 els	 beneficis	 principals	 son	 la	 millora	 de	 la	

comunicació,	la	disminució	de	l’ansietat,	les	pors,	l’estrès	i	el	dolor	en	l’infant.		Cal	tenir	en	compte,	a	

més	que	 la	 seva	aplicació	és	econòmicament	 viable	 i	 no	 suposa	unes	despesses	molt	 altes.	 	 Seria	

interessant	conèixer	la	visió	de	les	infermeres	sobre	la	visió	de	l’aplicació	de	la	teràpia	del	joc	i	quin	

és	 l’impacte	 que	 té	 sobre	 elles.	 Evidenment,	 s’hauria	 d’aprofundir	 més	 en	 l’estudi	 ciengfic	 de	 la	

teràpia	del	 joc	en	 l’àmbit	de	 la	 infermeria,	 ja	que	a	molts	 estudis	 recolzen	que	aquesta	 teràpia	és	

beneficiosa,	però	fa	falta	més	estudis	previs	per	evidenciar	ciengficament	l’efec`vitat	d’aquesta.	
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The	Effect	of	Directed	
Medical	Play	on	

Young	Children's	Pain	
and	Distress	During	
Burn	Wound	Care

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
25631102

PubMed
Estats	
Units

2016
Revista	

d'infermeri
a.	

Anglès
Experimen

tal

Unitat	de	
cremats	,	
durant	un	
canvi	d'apòsit.

Infants	amb	
ferida	de	
cremada.		
Entre	3-7	
anys.	

Jugar	amb	material	
sanitari	
(tèrmometre,	
apòsits..)	i	una	
marioneta.	

El	joc,	té	la	capacitat	
de	disminuir	
l'ansietat	i	la	angusTa	
durant	processos	
invasius.	

/ Millora	la	
percepció	del	
dolor	dels	
infants,	ja	que	
varen	percebre	
que	la	
intervenció	era	
menys	
amenaçant.		Es	
mesura:	Escala	
FPS	(faces	pain	
scale)

Preparar	i	explicació	
verbal	del	procediment		
als	nens	per	el	
procediment.	Realització	
del	canvi	d'apòsit	durant	
el	joc.	Una	infermera	fou	
la	responsable	de	la	
recollida	de	dades	de	
l'experiment.		

TherapeuNc	play	to	
prepare	children	for	
invasive	procedures:	
a	systemaNc	review.	

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
27485756

PubMed Brasil 2017
Revista	de	
pediatria

Anglès

Revisió	
sistemàTca	
bibliogràfic

a

Bloc	quirùrgic	
(pre-quiròfan,	
quiròfan	i	
post-
quiròfan).

Infants	que	
s'han	de	
sotmetre	a	
un	procés	
invasiu	a	
quiròfan.

Ninots,	material	
hospitalari,	narració	
de	contes,	jocs	de	
rol,	llibres	per	
colorejar	amb	els	
passos	del	
procediment	
invasiu,	argila,	
pintura,	videojocs,	
dibuxios	animats	
projectats	al	sostre	
durant	la	
intervenció,	videos	
sobre	la	cirurgía,	
imatges	al	quiròfan,	
acTvitats	amb	
joguines,	
demostració	de	la	
intervenció	amb	
Ttelles.	Les	sessión	
anaven	dels	15	min	
a	1h.	

En	els	estudis	
experimentals	el	grup	
control	no	hi	
trobaven	cap	
disminuació	de	
l'ansietat,	encanvi	el	
grup	experimental	
tenien	nivells	més	
baixos	d'ansietat.

/ / /

ContribuNon	of	
structured	

therapeuNc	play	in	a	
nursing	care	model	
for	hospitalised	

children.

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
27253598

PubMed Brasil 2016
Revista	

d'infermeri
a

Portugu
ès

Estudi	
experimen

tal

Unitat	
pediàtrica.	

Infants	amb	
condicions	
esiques	i	
mentals	per	
parTcipar	al	
estudi,	entre	
4	a	12	anys.	
La	majoria	
ingressats	
per	
problemes	
respiratoris.	

UTlitzaren	joguines,	
dibuixar,	nines	que	
representen	la	
familia	i	
professionals	de	
salut

L'ansietat	es	
minimitza	quan	se'ls		
hi	dóna	l'oportunitat	
de	jugar.	Mitjançant	
el	joc	expressen	els	
seus	temors	i	
ansietats.	Es	mesura	a	
través	de	l’observació	
i	entrevistes	obertes.	

/ El	dolor	es	
minimitza	
quan	se'ls		hi	
dóna	
l'oportunitat	
de	jugar.

Realització	de	la	teràpia	
del	joc	a	l'estudi.	
Mitjançant	la	TJ	la	
infermeria	pot	aplicar	
una	atenció	específica	i	
eficient,	durant	la	ruTna	
diària.
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Play	intervenNons	to	
reduce	anxiety	and	
negaNve	emoNons	in	

hospitalized	
children.

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
26969158

PubMed Xina 2016
Revista	de	
pediatria

Anglès
Experimen

tal

Unitat	
pediàtrica.

Infants	
entre	3	a	12	
anys	
hospitalitzat	
com	a	
mínim	tres	
dies.	
Excl·loent	
tots	aquells	
infants	amb	
dificultats	
cogniTves	i	
d'aprenenta
tge	
idenTficats.

Joc	mèdic:	uTlitzar	
instruments	de	la	
unitat.																													
Joc	de	distracció:	
joguines,	
bombolles,	
vidiojocs,	música	i	
videos.																																																																																										
Joc	de	
desenvolupament:	
jocs	de	taula,	
joguines,	contes	i	
manualitats.

Per	determinar	els	
nivells	d'ansietat	
varen	uTlitzar	la	
escala	VAS	(escala	
visual	analògica)	en	
infants	de	3	a	7	anys,	
la	versió	Xinesa	de	
l'escala	d'ansietat	
(CSAS-C)	en	infants	
de	8	a	12	anys								En	
el	grup	de	3	a	7	anys	
no	va	haver-hi	una	
disminució	de	
l'ansietat,	tan	
efecTva	com	la	del	
grup	de	8	a	12	anys.

/ / Donen	la	importància	que	
el	personal	hospitalari	
hagi	d'incorporar	la	
teràpia	del	joc	en	el	seu	
dia	a	dia	per	poder	
completar	unes	cures	de	
forma	holísTca	als	
pacients	pediatrics	
hospitalitzats.

Play	as	a	care	
strategy	for	children	

with	cancer

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
26334412

PubMed Brasil 2015
Revista	

d'infermeri
a

Anglès
DescripTu,	
exploratori	
i	qualitaTu	

Unitat	
d’oncologia.	

Infants	
entre	6-12	
anys	
hospitalitzat
s	per	el	
tractament	
de	càncer,	
majoritària
ment	
diagnosTcat
s	per	
leucèmia.	

Televisió,	
ordinadors,	jocs	i	
joguines,	dibuixar,	
sala	de	joc	i	el	
pallasso.	

El	joc	els	hi	provoca	
una	situació	
agradable,	cosa	que	
esTmula	el	riure,	i	
mostren	un	lleuger	
augment	del	sistema	
de	defensa	i	un	
augment	en	el	
benestar.		Es	mesura	
pel	propi	tesTmoni	
de	l’infant.	

Els	infants	varen	
percebre	el	joc	
com	una	
experiència	
diverTda.	Els	
principals	
senTments	foren	
alegria	i	
saTsfacció,	per	
tant	redueix	la	
tensió.	

/ El	joc	pot	actuar	com	a	
facilitador	de	les	
intervencions	
d'infermeria	i	hauria	
d'incoporar-se	com	un	
instrumes	a	l'atenció	dels	
infants	amb	càncer.	A	més	
la	infermeria	ha	de	
considerar	el	joc	com	una	
manera	de	desenvolupar	
empaTa	amb	la	
comunicació	dels	infants.	

TherapeuNc	play	in	
preparing	for	

surgery:	behaivor	of	
preschool	children	

during	the	
perioperaNve	period

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
25076269

PubMed Brasil 2014
Revista	

d'infermeri
a

Anglès

DescripTu,	
exploratori	

i	amb	
abordatge	
quanTTu	

Unitat	de	
cirurgia	
pediàtrica.

Infants	
entre	3	i	5	
anys,	
sotmessos	a	
una	cirurgia	
menor.

Mitjançant	un	
conte	i	uTlitzant	
nines	que	
representen	l'equip	
quirúrgic	i	al	nen,		
material	sanitari	
(xeringues,	cateter	
de	suero,	
mascarilles)	i	
joguines.	

La	majoria	dels	
infants	varen	estar	
calmants	durant	el	
procés	pre-operatori,	
colaborant	als	
processos	
d'anestèsia.	
Posteriorment	de	la	
cirurgia,	la	majoria	
també	varen	
despertar	de	
l'anestèsia	en	silenci.

Durant	la	
preparació	de	
quiròfan,	els	
infants	mostraren	
calma.	El	40%	
dels	infants	de	
l'estudi,	indicaren	
menys	
cooperació,	ja	
que	no	es	volien	
separar	de	la	
mare,	varen	
plorar	o	cridaven.	
Mentre	que	la	
majoria	dels	
infants	varen	
estar	amb	silenci,	
colaborant	en	els	
processos	
d'anestèsia.	

/ L'invesTgadora	del	estudi,	
es	tractava	d'una	
infermera,	però	no	va	
parTcipar	durant	els	
procediments	pre-
operatoris	dels	infants.	La	
TJ	la	realitzava	l'equip	
quirúrgic.	
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[Understanding	
nurses'	awareness	as	

to	the	use	of	
therapeuNc	play	in	

child	care].

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
21876882

PubMed Brasil 2011
Revista	

d'infermeri
a

Anglès
Observaci

onal	

Unitat	
pediàtrica.	

Infants	
sense	
especificar	
l'edat

UTlitzar	joguines	i	
ninots

/ / / El	arTcle	descriu	l'ús	de	
la	taerapia	del	joc	en	7	
infermeres	que	
treballen	com	a	
infermeres	pediàtriques	
amb	anys	d'experiència	
i	estudis	d'aquesta	
unitat.	Les	infermeres	
relaten	el	seu	dia	dia	
com	uTlitzen	la	TP	com	
a	estratègia	de	cura	en	
les	uniats	de	pediatria

Child	life	services

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
24777212

PubMed
Estats	
Units

2014

Revista	
pediàtrica	
(AAP	News	
&	Journals	
Gateway)

Anglès
DescripTu	
(Revisió)

/ /	 De	manera	grupal	o	
individual.	AcTvitats	
lúdiques,	videojocs,		
instruccions	de	
massatge	infanTl,	
joc	d'art,	a	través	de	
la	música,	etc.	

S'ha	vist	que	el	joc,	
com	a	intervenció	
terapèuTca,	redueix	
l'ansietat	dels	infants,	
ja	que	els	hi	ajuda	a	
portar	l'experiència	
de	l'hospitalització.		

/ La	combinació	
de	estratègies	
no	
farmacològiqu
es	amb	les	
farmacològiqu
es	en	el	
maneig	del	
dolor,	resulten	
ser	efecTves.	I	
durant	
processos	
invasius,	
també.

El	joc	terapèuTc	
(servei	..)	forma	part	del	
model	d'atenció	del	
pacient	i	la	familia	de	
tots	els	professionals	
sanitaris.	

Use	of	music	and	
play		in	pediatric	
nursing	care	in	the	
hospital	context	

h"ps://
dialnet.uniri
oja.es/
servlet/
arTculo?
codigo=408
5275

Dialnet Brasil 2012
Revista	

d'infermeri
a

Anglès
Estudi	

bibliogràfic

/ Pacients	
pediàtrics.

/ El	joc	s'uTlitza	de	
manera	per	facilitar	
els	procediments,	de	
manera	que	redueix	
el	nivell	d'ansietat	
dels	infants.

El	joc	s'uTlitza	
de	manera	
per	facilitar	
els	
procediments,	
de	manera	
que	redueix	el	
nivell	d'estrès	
dels	infants.

El	joc	i	la	
música,	
milloren	el	
dolor,	
normalitzen	
les	constants	
vitals.	

S'ha	vist	que	la	
infermeria	uTlitza	la	
música	i	el	joc	com	a	
instrument	de	cura.	

La	importancia	del	
juego	en	el	control	
del	dolor	pediátrico

h"ps://
dialnet.uniri
oja.es/
servlet/
arTculo?
codigo=368
0551

Dialnet Espanya 2010
Revista	

d'infermeri
a

Castellà
Estudi	

bibliogràfic

Bloc	quirùrgic	
(pre,	int,	
post),	unitat	
de	pediatria.

Pacients	
pediàtrics.

/ Exposa	que	alguns	
arTcles	mencionen	
una	disminució	de	
l'ansietat	en	la	
terapia	del	joc

Exposa	que	
alguns	arTcles	
mencionen	
una	
disminució	de	
l'estrés	en	la	
terapia	del	joc

Exposa	que	
alguns	arTcles	
mencionen	
una	
disminució	del	
dolor	en	la	
terapia	del	joc	
i	
conjuntament	
amb	la	
farmacològica

Anima	a	que	infermeria	
s'empoderi	amb	la	
terapia	del	joc,	i	que	
l'uTlitzi	de	forma	diaria	
en	les	seves	cures	i	que	
pugui	empoderi	les	
cures	de	forma	holísTca
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Manejo	del	dolor	a	
traves	de	terapia	de	
juego:	Revisión	
sistemáNca	

h"ps://
dialnet.uniri
oja.es/
servlet/
arTculo?
codigo=591
5157

Dialnet Espanya 2017

Revista	de	
teràpia	

ocupaciona
l	

Castellà

Revisió	
sistemàTc
a	de	la	

literatura

/ Infants	amb	
patologies	
oncològique
s.

/ No	es	pot	descriure	
que	a	través	del	joc	hi	
hagi	una	millora	en	el	
control	de	la	ansietat,	
poca	evidència	
cientfica.	

/	 Els	jocs	
virtuals	
pareixen	influir	
a	la	disminució	
del	dolor	als	
infants.	No	
existeix	
evidència	
cientfica	que	
conclogui	que	
la	teràpia	del	
joc	sigui	
efecTva	
davant	el	
maneig	del	
dolor.	

No	es	descriu.	Parla	
només	sobre	la	relació	
entre	nens	i	terapeutes.

Juego	terapéuNco	en	
la	preparación	del	

niño	para	la	punción	
venosa	en	un	servicio	

de	emergencia.

h"p://
www.scielo.
br/
scielo.php?
script=sci_ar
"ext&pid=S
0103-21002
0090007000
13&lang=en

Scielo Brasil 2009
Revista	

d'infermeri
a	

Portugu
ès

Estudi	
descripTu	

Servei	
d'urgències.

Infants	de	3	
a	6	anys,	
sotmesos	a	
una	venosa	
punció	a	
urgències.	

Preparació	de	la	
punció	venosa,	a	
través	d'una	
narració	(joc	de	rol)	
per	entendre	la	
importància	de	la	
punxada.	

En	el	transcurs	del	
procés,	es	va	poder	
observar	la	relaxació	
de	tensions	dels	
infants,	per	el	canvi	
de	comportament	i	
per	les	expressions	
facials.	Es	mesura	a	
través	del	mateix	
tesTmoni	de	l’infant	i	
entrevista	oberta.	

En	el	
transcurs	del	
procés,	es	va	
poder	
observar	la	
relaxació	de	
tensions	dels	
infants,	per	el	
canvi	de	
comportamen
t	i	per	les	
expressions	
facials	

Durant	la	
punció,	la	
terapia	del	joc	
va	
proporcionar	
seguretat	als	
infants,	

L'estudi	es	realitzat	per	
infermeria.	Es	realitza	
mentre	la	infermera	
explica	la	història	i	
posteriorment	realitza	
la	punció	venosa.	El	joc	
es	esencial	per	la	
preparació	de	la	punció	
per	part	del	personal	
d'infermeria.

Play-based	
procedural	

preparaNon	and	
support	intervenNon	
for	cranial	radiaNon.

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pmc/
arTcles/
PMC505339
2/

PubMed
Estats	
Units

2015 Revista	mèdica Anglès
Estudi	

experimen
tal	

Unitat	de	
radiodiagnòs
Tc.	

Infants		de	
5-12	anys	
amb	tumor	
del	SNC.	

Preparació	del	
procediment	
invasiu	a	través	del		
joc.	UTlització	de	
llibres,	nines,	
imatges,	videos	per	
preparar	als	infants	
de	la	radioteràpia.	

S'ha	vist	que	durant	
la		preparació	del	
procediment	amb	el	
joc,	provoca	la	
incorporació	de	
estratègies	
d'afrontament,	per	la	
qual	cosa	disminueix	
significaTvament	la	
necessitat	de	
sedació.	Avaluació	
segons	el	nivell	de	
sedación	uTlitzat;	61	
infants	cap	Tpus	de	
sedació,	15	sedació	
parcial	i	40	sedació	
completa.	

S'ha	vist	que	
durant	la		
preparació	del	
procediment	
amb	el	joc,	
provoca	la	
incorporació	
de	estratègies	
d'afrontament
,	per	la	qual	
cosa	
disminueix	
significaTvam
ent	la	
necessitat	de	
sedació.	

/	

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-21002009000700013&lang=en
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Effect	of	therapeuNc	
play	on	pre-	and	
post-operaNve	
anxiety	and	

emoNonal	responses	
in	Hong	Kong	

Chinese	children:	a	
randomised	

controlled	trial.

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
25647825

PubMed Xina 2014 Revista	mèdica Anglès
Estudi	

experimen
tal	

Bloc	quirùrgic	 Infants	
entre	7-12	
anys	que	
s'han	de	
sotmetre	a	
una	cirurgia	
elecTva.

Vista	guiada	al	
quiròfan,	jugar	amb	
ninots	amb	el	
material	que	
s'uTlitzara	per	
prendre	les	
constants	durant	
tot	el	procediment,

En	l'estudi	es	pot	
veure	que	els	infants	
del	grup	
experimental	
donaven	uns	valors	
més	baixos	d'ansietat	
durant	el	procés	
quirúrgic.	Es	mesura	
a	través	de	l’escala	
d’ansietat	i	escala	de	
manifestació	
emocional.	

En	l'estudi	es	
pot	veure	una	
diferència	
significaTva	
sobre	la	
disminució	de	
l'estrés	en	el	
grup	
experimental.

/	 infermeria		duu	a	terme		
el	preoperatori	amb	les	
dinàmiques	descrites		
de	la	terapia	del	joc	
imparTda	en	aquesta	
unitat.	

Playful	intervenNon	
with	chronically-ill	
children:	promoNng	

coping

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
25158466

PubMed	 Brasil 2014
Revista	

d'infermeri
a

Anglès
Experimen

tal

Unitat	
pediàtrica.

Infants	
entre	7-13	
anys	amb	
malalTes	
cròniques:	
sindrome	
nefròTc,	
anemia,	
talasèmia,	
lupus	i	
esclerodemi
a.	

AcTvitats	d'un	
manual	per	
comprendre	les	
malalTes	que	
pateixen.

/ / /	 No	menciona	
concretament	la	
infermeria,	sinò	a	tot	
l'equip	sanitari,	en	què,	
són	els	responsables	de	
proporcionar	la	
informació,	el	suport	i	
els	recursos	necessaris	
per	obtenir	una	atenció	
de	qualitat.	I	que	els	
recursos	lúdics	són	
instruments	importants	
per		ajudar	en	el	procés	
d'hospitalització.

Unstructured	play	for	
anxiety	in	pediatric	
impaNent	care.

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
27966275

PubMed
Emirats	
Àrabs	
Units

2016
Revista	

pediàtrica	
infermera

Anglès Experimental

Unitat	
pediàtrica.

Infants	
hospitalitzat
s	de		4-7	
anys.	

Mitjançant	una	
obra	amb	Joguines:	
globus,	llibres,	
pintures,	plastelina	i	
narració.	

Per	mesurar	
l'ansietat	es	va	
utlitzar	l'instrument	
Short-STAI-C.	El	
resultat	mostra	una	
disminució	
significaTva	del	nivell	
d'ansietat.

/ /	 La	infermeria	durant	
l'estudi	donaven	el	
suport	als	parTcipants.	

The	impact	of	a	
creaNve	play	

intervenNon	on	
saNsfacNon	in	
nursing	care:	a	
mixed-methods	

study.

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
28090740

PubMed Turquia 2016
Revista	

pediàtrica	
infermera

Anglès Experimental

	Unitat	
pediàtrica.

Infants	de	8	
a	12	anys	
ingressats	
en	la	unitat	
pediàtrica.	

Material	sanitari,	
conjuntament	amb	
joguines.

Amb	la	intervenció	
de	la	TJ	es	va	veure	
una	disminució	
d'ansietat	i	de	pors	
per	part	dels	infants.	
Es	mesura	a	través	de	
l’escala	PNCST	i	
PedsQL.	

Menciona	que	
amb	la	
intervenció	
del	joc,	hi	ha	
una	gran	
possibilitat	de	
reduir	els	
efectes	
adverosos	de	
l'hospitalitzaci
ó	en	el	
aspecte	
psicosocial	del	
infant.	

/	 -Infermeria,	fou	
l'encarregada	de	
preparar	l'intervenció	
(el	material	sanitari	per	
jugar).-L'equip	
d'infermeria	també	
parTciparen	al	estudi	de	
manera	que	es	valorava	
la	experiència	per	part	
d'infermeria	davant	
aquest	estudi.	-Amb	
l'estudi	es	va	veure	una	
millor	comunicació	
entre	els	nens	i	les	
infermeres.	
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El	juguete	
terapèuNco:	

estrategia	de	alivio	
del	dolor	y	tensión	
durante	la	curación	
quirúrgica	en	niños.	

h"p://
www.scielo.
br/
scielo.php?
script=sci_ar
"ext&pid=S
0103-21002
0090002000
02&lang=en

Scielo	 Brasil 2009
Revista	

d'infermeri
a

Portugés DescripTu

Unitat	
pediàtrica.

Infants	
hospitalitzat
s	entre	3	i	
10	anys		que	
haguin	de	
sotmetr-es	
a	un	canvi	
d'apòsit

Ninonts	i	material	
sanitari

/ / Després	de	
sotmetre's	a	la	
terapia	del	joc	
els	infants	
referien	un	
dolor	baix	o	
sense	dolor.	

Infermeria	dua	terme	
l'acTvitat	de	la	terapia	
del	joc	per	que	pugui	
saber	quin	serà	el	
procediment.	Aquesta	
docns	serà	la	promotora	
que	les	cures	que	es	
puguin	duur	a	terme	als	
infants	esdevinguin	una	
disminució	d'angoixa	als	
pacients	i	
posteriorment	un	
disminució	de	la	sensció	
de	dolor	que	es	puguin	
sotmetre	els	pacients.	

Using	play	therapy	in	
pediatric	palliaNve	
care:	listening	to	the	
story	and	caring	for	

the	body.

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
20081723

PubMed Canadà 2009
Revista	

d'infermeri
a	pal·liaTva

Anglès
Revisió	de	

la	
literatura

Unitat	
pediàtrica	
pal·liaTva.

Infants		en	
procés	
pal·liaTu.

A	través	de	
dibuixos,	
escultures,	narració	
d'històries.

/ / / L'equip	d'infermeria	ha	
de	tenir	un	paper	acTu	
en	aquesta	teràpia	per	
poder-se	comunicar	
amb	els	pacients	de	
final	de	vida

The	importance	of	
play	during	

hospitalizaNon	of	
children	

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
26889107

Pubmed Turquia 2
Revista	de	
medicina

Anglès
Revisió	de	

la	
literatura

Unitat	
pediàtrica	i	
bloc	
quirúrgic.

Infants	
hospitalitzat
s.

UTlització	de	
llibres,	nines,	
imatges,	videos	per	
preparar	als	infants	
de	la	radioteràpia.	

Els	arTcles	
trobats	en	
aquesta	revisó	
exposen	una	
disminuació	
d'ansietat	en	els	
infants	sotmesos	
a	teràpia	del	joc

Els	arTcles	trobats	
en	aquesta	revisó	
exposen	una	
disminuació	de	
l'estrés	en	els	
infants	sotmesos	a	
teràpia	del	joc

/ L'equip	d'infermeria	ha	
de	tenir	un	paper	acTu	
en	aquesta	teràpia	per	
poder-se	comunicar	
amb	els	pacients	
hospitalitzats	i	poder	
disminuïr	l'ansietat	i	
l'estrés	que	provoca	una	
hospitalització

Effect	of	play	
acNviNes	on	
hospitalized	

children's	stress:	a	
randomized	clinical	

trial	

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
23078405

Pubmed Brasil 2013

Revista	de	
terapia	

ocupaciona
l

Anglès
Estudi	

experimen
tal

Unitat	
pediàtrica.	

Infants	
hospitalitzat
s	de	4	a	14	
anys	per	
malalTes	
respiratòries
.	

Joguines:	puzzles,	
representacions	de	
plàsTc	de	fruites	i	
verdures,	joguines	
de	cuina,	joguines	
de	bellessa	(pinta	
de	cabell,	
maquillatge,	
bisuteria,etc).		
Ninots	
(representació	del	
metge	i	la	
infermera),	cotxes,	
avion,	motocicletes	
de	plàsTc	i	pilotes.	

/	 Per	mesurar	la	
disminució		
d'estrès,		ho	varen	
realitzar	
mitjançant	una	
mostra	d'orina	de	
24	h,	estudiant	les	
variacions	de	
corTsol	(<	corTsol	
=	<	estrès).		
Finalment,	es	va	
poder	observar	
una	disminució	
significant	del	
nivell	d'estrès	en	
els	infants,	pero	
sobre	tot,	els	
infants	en	edad	
escolar.	

/ No	menciona	l'equip	
d'infermeria	a	l'estudi.	

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-21002009000200002&lang=en
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Effect	of	play-based	
occupaNonal	therapy	

on	symptoms	of	
hospitalized	children	
cancer:	A	single-
subject	study.		

h"ps://
www.ncbi.nl
m.nih.gov/
pubmed/
28503651

PubMed Iran 2017

Revista	
d'infermeri

a	
oncològica

Anglès
Estudi	
experimen
tal

Unitat	
d'oncologia	
infanTl.

Dos	infants	
amb	
leucemia	
linfoblàsTc	
aguda	un	
nen	9	anys	i	
una	nena	de	
7	anys.

No	especifica	quin	
és	el	joc	que	
uTlitza.

Amb	l'escala	escala	
visual	d'ansietat	es	
van	veure	una	
disminució	de	
l'ansietat	dels	dos	
pacients	a	l'hora	de	
sotmetre's	a	
procediments	
invasius.

/ Amb	l'escala	
de	dolor	visual	
es	varen	
registrar	un	
valors	més	
baixos	durant	
la	
quimioterapia	
i	la	post	
quimio	als	dos	
pacients,	
també	en	
processos	
invasius.

Exposa	que	la	
infermeria	
especialitzada	en	
pediatria	oncoinfaTl	
hauría	de	posar	en	
pràcTca	aquesta	teràpia	
ja	que	pot	disminuïr	els	
efectes	negaTus	de	les	
intervencions	que	son	
sotmesos	els	pacients	
oncologics	infanTls.

The	use	of	playing	by	
the	nursing	staff	on	
palliaNve	care	for	

children	with	cancer.

h"p://
www.scielo.
br/
scielo.php?
script=sci_ar
"ext&pid=S
1983-14472
0140003001
11&lang=es

Scielo	 Brasil 2014
Revista	

d'infermeri
a

Anglès
Estudi		

descripTu

Unitat	
d'oncologia	
infanTl.

Infants		
hospitalitzat
s	per	
processos	
cancerígens	
hematològic
s	(leucèmia	i	
limfoma).	

Ús	de	joguines,	
dibuixos,	pintures,	
música.	

/ / La	infermeria	
uTlitza	el	joc	
en	
procediments	
dolorosos,	per	
distreure	els	
infants.	

La	infermeria	uTlitza	el	
joc	de	manera	
terapeuTca,	a	més	
ajuda	a	una	millor	
comprensió	de	les	
necessitats	del	infants.	
Es	imprescindible	que	el	
joc	s'incorpori	a	
l'atenció	de	les	cures	
infermeres.	

Influence	of	
TherapeuNc	Play	on	

the	anxiety	of	
hospitalized	school-
age	children:	Clinical	

trial

h"p://
www.scielo.
br/
scielo.php?
script=sci_ar
"ext&pid=S
0034-71672
0170006012
44&lang=en

Scielo	 Brasil 2017
Revista	

d'infermeri
a

Anglès
Estudi	

experimen
tal

Unitat	de	
pediatria.

Infants	
hospitalitzat	
6	i	11	anys.

Joguines,	teatre,	
múscia,	
manualitats.

En	l'estudi	no	hi	van	
haver	molta	
diferència	entre	
l'ansietat	del	grup	
control	i	el	grup	
experimental	en	el	
procés	de	
venopunció.	

/ / La	infermera	ha	
d'uTlitzar	les	escales	de	
valoració	d'ansietat	i	
anima	que	es	
desenvolupin	més	
estudis	sobre	la	terapia	
del	joc.

Rescuing	the	
pleasure	of	playing	
of	child	with	cancer	
in	a	hospital	sedng.

h"p://
www.scielo.
br/
scielo.php?
script=sci_ar
"ext&pid=S
0034-71672
0150003003
91&lang=es

Scielo Brasil 2015
Revista	

d'infermeri
a

Portugu
ès

Experimen
tal

Unitat	
pediàtrica.	

Infants	
sense	
especificar	
l'edat

Trencaclosques,	
videpjocs,	jocs	del	
mobil,	dibuixar

/ / / En	l'arTcle	exposa	l'idea	
que	infermeria	hauría	
de	desenvolupar	
habilitats	i	promoure	
acTvitats	lúdiques	en	
l'entorn	hspitalari,	per	
poder	garanTr	una	cura	
individualitzada	i	
holísTca

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1983-14472014000300111&lang=es
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-71672017000601244&lang=en
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-71672015000300391&lang=es



