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PREFACIO

A educacgao no contexto hospitalar compreende toda uma dindmica
diferenciada de organizacao. Apesar de seguir todas as legalidades vigentes
na escola enquanto instituicdo formal, passa por constante reformulagdo de
organizacdo de trabalho didrio paraaaplicabilidade das atividades curriculares.
O aluno/paciente em condicdo de internamento segue toda uma rotina para o
seu tratamento e pode dispor de um ambiente multiplo de aprendizagem, com
a utilizacdo de materiais inovadores que favorecem a criatividade, a autonomia,
aresolucao de problemas.

A sala de aula deixa de existir no aspecto tradicional de carteiras
enfileiradas, mas passa a proporcionar tanto para o aluno quanto o professor
uma aprendizagem, uma troca de experiéncia mutua, a partir das quais todos
trocam conhecimentos. Valente (1999) afirma que: O papel do professor
deixa de ser o de um transmissor de informacgdo, para ser facilitador do
processo de aprendizagem. O aluno deixa de ser passivo, de ser o receptaculo
de informacgdes, para ser ativo aprendiz, construtor do seu conhecimento.
Sobretudo, a educacdo precisa atender as necessidades sociais.

Moran (2000) afirma que ensinar é um processo social, mas também
€ um processo pessoal, pois cada pessoa desenvolve seu estilo, seu caminho. A
sociedade ensina, as instituicdes ensinam, os professores ensinam, mas ensinar
também depende de se o aluno quer aprender, de se estar apto, de se possui
maturidade e motivagdo. Tais situagdes devem ser muito bem apresentadas



no contexto hospitalar, pois a crianga em condicao de internamento necessita
de um atendimento diferenciado e com qualidade, possui como direito
a continuidade da escolarizacdo, a qual deve ser dinamica, diferenciada,
prazerosa e humanizadora.

0 momento histérico educacional exige dos profissionais da educacao
uma formacdo continuada de qualidade a qual venha contribuir para o
entendimento e areflexdo da praxis pedagégica em diferentes niveis e contextos.



eNTO (F
E’\USSE ADOLESCENTE

A Pedagogia Hospitalar visa dentre outros aspectos, integrar os
profissionais da drea da saude e de educacdo, com o objetivo de propiciar as
criancas e adolescente o seu convivio social, ao lazer e ainda a continuidade
dos seus estudos, bem como a possibilidade da inser¢do de atividades sécio-
educativas e ludicas nesse contexto levando em consideracdo a condicao de
saude de cada pessoa. Nesse sentido, torna-se de fundamental importancia,
que todas as necessidades basicas da crianca e do adolescente de convivio,



lazer e de aprendizagem permanecam garantidas também em momentos de
internamento.

Apresenta Matos (2008 p. 24):

O educador, como participe da equipe de saude, tem portanto, a
incumbéncia de retomar esse papel na sociedade, como agente de
mudancas, mediante a¢des pedagogicas integradas, em contextos de
educacdo informal, com vistas a formacdo de consciéncia critica de
todos os envolvidos, numa atuacdo incisiva, na reestruturacao dos
sistemas vigentes para uma nova ordem superior.

Para tanto é necessarios que os profissionais envolvidos nesse contexto
hospitalar, tenham uma formac¢do adequada para que saiba adaptar as praticas
levando em consideragdo o momento de internamento. O educador devera
buscar estratégias e recursos metodologicos os quais atendas as especificidades
de cada pessoa. Complementa ainda Matos (2008 p. 26) que:

0 educador, o assistente social, o psic6logo e os demais profissionais
afins, devem buscar em si préprios o verdadeiro sentido de “educar”,
devem ser o exemplo vivo dos seus ensinamentos e converter suas
profissdes numa atividade cooperadora do engrandecimento da vida.
Paraisso,deverdo pesquisar,inovareincrementar seus conhecimentos
e expandir sua cultura geral e procurar conhecer e desenvolver novos
espacgos sdcio-educacionais que possam, de certa forma, evidenciar
uma sociedade mais harmoénica em suas diversidades.

A escola é sem duvida um espacgo de socializacdo, onde as criancas,
os jovens e os adolescentes tém a oportunidade de desenvolverem as suas
habilidades sociais, expressam suas alegrias, suas tristezas, vivenciam e
resolvem conflitos, convivem com diferentes situagdes e diversidades culturais,
sociais, econdmicas. No momento de internamento, além de todos as situacdes
acima apresentados, as criancas e adolescentes em momento de internamento
ainda enfrentam a dor, o sofrimento, os quais, a partir do tratamento médico,
e de todo um trabalho multidisciplinar podera ser amenizado no momento do
enfrentamento a doenga. Para Matos (2008 p. 29):

A Pedagogia Hospitalar aponta, ainda, mas um recurso contributivo
a cura. Favorece a associacdo do resgate, de forma multi/inter/

transdisciplinar, da condi¢do inata do organismo, de saude e bem -
estar, ao resgate da humanizacdo e da cidadania.

Andrade (apud Matos 2010 p. 121) apresenta ainda que:
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Conviver em um ambiente diferenciado, distante de pessoas queridas,
provado de atividades, passeios e brincadeiras que faziam parte de
seu dia-a-dia torna-se cada dia mais dificil. E aquelas histérias que
ouvia na escola? As conversas e discussdes em sala de aula? As
atividades propostas? O convivio com os amiguinhos, a construcio
daquela cidade imaginaria, seus personagens, descobrir o que esses
personagens e esse mundo de faz - de - conta proporciona, onde
esta tudo isso agora que me encontro aqui no hospital? Por que ficou
extinto, enfim, quantas atividades faria se estivesse na escola. Porém,
sua realidade é outra, ndo estd na escola.

Como educadores sabemos que na infancia, rotinas e atividades diarias
sdo primordiais para que ocorra o desenvolvimento intelectual, fisico e moral
em todas as criangas. O Referencial Curricular para a Educacao Infantil (1998)
ja apontava para essa perspectiva de desenvolvimento de espacgo e tempo
considerando a rotina de trabalho.

A presenca de educadores nos hospitais podera ser um aliado para que
as criancas e os adolescente possam continuar também os seus estudos.

A crianga e/ou adolescente hospitalizado necessidade de um
atendimento pedagoégico diferenciado, que atenda as suas especificidades de
aprendizagem, e que principalmente seja considerado a sua condi¢do de saude,
pois o hospital ndo é a escola e devera ser levado em conta aspectos da satde,
os quais todos os profissionais envolvidos com a crian¢a ou com o adolescente
precisam compreender.

A Pedagogia Hospitalar amplia a valorizacao e o direito a educagdo e a
saude a todas as pessoas, atividades educativas nos hospitais podem aproximar
as criancas e os adolescentes as atividades diarias, ao convivio social. Para
Matos (2008 p. 37):

7

. a Pedagogia Hospitalar é um processo alternativo de educacao
continuada que ultrapassa o contexto formal da escola, pois levanta
pardmetros para o atendimento de necessidades transitdérias do
educando, em ambiente hospitalar e/ou domiciliar.

Aponta-se entdo uma nova realidade, com caracteristicas educativas
peculiares, a escolarizacdo hospitalizada apresentada por Matos (2008) ¢é
caracterizada pelo atendimento personalizado a crianca e /ou adolescente
impossibilitado de freqiientar a escola, leva-se em consideragao o curriculo
da escola a qual esta regularmente matriculado, a partir de um planejamento
especifico conforme as suas necessidades.

Para Matos (2008 p.47):

A educacdo que se processa, por meio da Pedagogia Hospitalar, nao
pode ser identificada como simples instrugdo (transmissao de alguns
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conhecimentos formalizados). E muito mais que isso. E um suporte
psico -sdcio - pedagdgico dos mais importantes, porque nao isola o
escolar na condicdo pura de doente, mas sim, o matem integrado em
atividades da escola e da familia e apoiado pedagogicamente na sua
condicdo de doente.

As acdes pedagodgicas no contexto de escolarizacdo hospitalizada

necessitam ser flexiveis, adaptadas as diversidades encontradas, visando
atender primeiramente o quadro clinico de cada educando/paciente.

A humanizacdo em ambiente hospitalar para Fonseca (2008 p. 25) ...

“busca resgatar o respeito a vida humana...” leva-se em conta todos os aspectos
do relacionamento humano, sociais, étnicos, educacionais, entre outros.
Apresenta Viegas ( 2007 p. 49) que:

Humanizacao é respeitar alguém fragilizado, com naturalidade, sem
parecer superior. No caso de pessoas doentes, procurar aliviar o seu
sofrimento, ter compaixdo no bom sentido, com atitudes positivas.
Nao é esmola, é realizar realmente alguma coisa para melhorar a
qualidade de vida - um tratamento, um gesto de amizade, um conforto,
um atenc¢do, uma palavra, um sorriso, uma esperanga ou a explicacdo
com delicadeza de uma de uma situaciao grave. No caso de doentes
sem possibilidades de viver, deixa-los morrer com dignidade.

Falar de humanizacao para ser simples, porém as agdes humanizadoras

é que sao dificeis de serem efetivadas. Infelizmente, praticas de humanizagao
ainda sao incipientes.
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A educacdo social é um processo de formagao humanizadora, no intuito
de se efetivar uma politica inclusiva em ambientes ndo-escolares. Um novo
olhar sobre a educacdo remete-nos as discussdes sociais, politicas, econdmicas
e culturais fundamentais para o processo de formacdo integral do homem.
Inclui-se nesta tematica toda a diversidade individual e social, que abrange as
transformacdes e os avangos do conhecimento.

No Brasil, podemos observar uma maior atencdo as areas sociais.
Como afirma Machado (2009), notamos a confirmacao da diversidade e da
diferenciacdao que atinge a area da educacdo. As iniciativas sao mostradas
no setor publico e no privado, entre assistencialismo e Educacdo, entre
profissionalismo e voluntariado, inicialmente sendo apresentado em
organizagdes ndo governamentais, como por exemplo, o Rotary Internacional.!

1 Rotary é um adjetivo do idioma inglés, equivalente a rotativo, giratorio, circulatério. Os
Sécios fundadores desta grande organizagao que € hoje 0 ROTARY INTERNATIONAL,
optaram pelo nome ROTARY porque as suas primeiras reunides eram feitas em rodizio,
cada vez no local de trabalho de um dos sécios.



No entanto percebe-se a auséncia de formacao profissional capacitado,
com dominio tedrico e pratico especifico no que se refere ao atendimento
pedagodgico social. Machado (2009, p. 134) aponta que:

As principais referéncias estdo se construindo na pratica. Em geral,
resultam da prépria pratica que se consolida ou das bases da Educacio
escolar em diferentes niveis ou de aportes tedricos provenientes
de diferentes areas, especialmente da Pedagogia, da Sociologia, da
Psicologia e da Assisténcia Social. Entretanto, por serem iniciativas
isoladas, muitas delas bem sucedidas, exemplares, tém seu efeito
multiplicador muito restrito. As pesquisas para atender a abrangéncia
do setor ainda sao incipientes.

Para se compreender a construcdo historica da Pedagogia Social,
torna-se necessaria a compreensao dos processos epistemoldgicos para que
tenhamos avancgos no estabelecimento de didlogos entre a educagdo escolar, a
educac¢ao nao escolar, a educacgao informal e a Educagao sécio-comunitaria. Os
paradigmas e as areas de interveng¢do socio-educativas propiciam referencial
paracompreender as perspectivas atuais. Os dialogos sao politicos, econémicos,
sociais e culturais e se refletem na histéria.

Do ponto de vista histérico, a Pedagogia Social tem como ponto de
partida as questdes sociais assumidas por fil6sofos e educadores, de Platao a
Pestalozzi, desde o mundo classico até a metade do século XIX, momento em
que esses filosofos sdo considerados precursores da Pedagogia Social.

Machado (2009) esclarece que a Pedagogia Social proposta pela
primeira vez em 1850, pelo pedagogo alemdo Diesteweg, na obra Bibliografia
para a Formacao dos Mestres Alemaes, apresentou-se desvinculada de enfoque
cientifico e pedagdgico e foi quase ignorada na época.

Ainda no século XIX, de acordo com Machado (2009), em 1898, é
publicada a primeira obra que sistematiza a pedagogia social, escrita por
Paul Natorp, filésofo neokantiano - “Pedagogia Social: teoria da Educagdo e
da vontade sobre a base da comunidade”. O autor defende, como um conceito
basico, a comunidade, contrapondo-se ao individualismo, o qual considera
origem e causa dos conflitos sociopoliticos da Alemanha. Assim, conforme
Quintana (1997), a Pedagogia Social é concebida como um saber pratico e
como um saber tedrico.

O contexto em que surgiu a Pedagogia Social, na Alemanha, explica
a trajetéria da area nesse periodo, o qual coincide com o crescimento e a
consolidacdo das Ciéncias Sociais, com a racionalizacao e a analise objetiva da
vida social. Reflete também os efeitos da Revolugao Industrial e da Revolucao
Francesa, com o reconhecimento dos movimentos populares que reivindicam
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liberdade e direitos humanos. Como ressaltam Machado et al. (2009, p. 12) e
Neto (2009, p. 12):

Para Nohl, a Pedagogia Social ndo se refere a toda a Pedagogia, mas
a parte relacionada a educagio popular. E a Pedagogia que visa a
atender a necessidades concretas do periodo ap6s a Primeira Guerra.
Ele centra sua proposta na prevencao como forma de solucionar os
problemas sociais.

A Pedagogia Social é uma area no campo do trabalho social, que
envolve uma série de especialidades. Apresenta-se, assim, a importancia da
interdisciplinaridade do trabalho social, a partir da interacdo de uma equipe,
muitas vezes multidisciplinar, a qual envolve um trabalho de profissionais
de diferentes areas do conhecimento. Nesse trabalho, podem-se viabilizar
programas; dentre eles, a pedagogia hospitalar, que é uma pratica social com
uma série de especificidades.

Como aponta Quintana (1993), a pedagogia social atende situacdes
diversas na sociedade, como a atencdo a infancia com problemas no ambiente
familiar, familias desestruturadas e criancas abandonadas. A proposta da
pedagogia social intensifica atencdo a adolescéncia, por meio de orientacdo
pessoal e profissional e propde atencdo a juventude com politicas préprias,
associacionismo e trabalho voluntariado.

Algumas propostas da pedagogia social também seriam voltadas para
a atencao a familia em suas necessidades existenciais, como, por exemplo, a
adocao, as separagdes, os atendimentos e atengdo a terceira idade e propostas
de atividades de reabilitacdo de pessoas deficientes fisicas, sensoriais e
psiquica.
A proposta de pedagogia hospitalar também faz parte da pratica
da pedagogia social, trabalhando, a partir da sua proposta, a prevengdo e
tratamento das toxicomanias e do alcoolismo, promoc¢ao da condigdo social da
mulher, educacao de adultos, animagao sociocultural. Machado et al. (2009) e
Neto (2009, p. 142) ressaltam que a educagdo ultrapassa a sala de aula:

A escola em suas relagdes com a familia e a comunidade, exige
atengdes que ultrapassam os limites de atendimento pela educacio
formal e que explicitam a emergéncia de um olhar socioeducativo,
surgem novas demandas resultantes de processos que se originam
desvinculados da escola e da Pedagogia Social, mas que se inserem
na perspectiva ao se defender a construcdo de um paradigma de
sociedade excludente, pensando em uma sociedade educadora, é que
se configura a necessidade de uma Educagao permanente, em que se
discutem as relacdes entre educacio formal, ndo formal e informal,
em que a escola desenvolve acdes de Educacdo comunitaria, em que
surgem novas formas de instituicdes educativas, em que se ampliam
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os processos de comunicagao, e, mais, no momento em que a prépria
cidade é vista como meio de Educacao, com a evolugdo dos estudos
sobre as cidades educadoras.

E de suma importancia o trabalho pedagégico em diferentes niveis e
contextos, pois o pedagogo possui uma especificidade educativa, a educagao
que sera realizada em diferentes espagos, sem perder a inten¢cdo da acdo
educativa, no que diz respeito a todo funcionamento pedagoégico, bem como
a estrutura no que se refere ao atendimento as criangas impossibilitadas de
frequentar a classe regular, pois, como afirma Libaneo (1999, p.44-5):

Pedagogo é o profissional que atua em varias instancias da pratica
educativa, direta ou indiretamente ligadas a organizacdo e aos
processos de transmissdo e assimilagdo ativa de saberes e modos
de acdo, tendo em vista objetivos de formagcdo humana definidos
em sua contextualizacdo historica. Em outras palavras, pedagogo é
um profissional que lida com fatos, estruturas, contextos, situacoes,

Y

referentes a pratica educativa em suas varias modalidades e
manifestacoes.

O fazer pedagégico, em diferentes niveis e contextos, é um processo
continuo de ressignificacdo de conceitos e praticas pedagégicas. Trata-se de
um fazer pedagdgico diferenciado, considerando a diversidade e a pluralidade
cultural, uma educacao comprometida com a coletividade.

ConformenosafirmaBehrens (1996), esse novo paradigma educacional
€¢ que acompanha a Sociedade do Conhecimento, exigindo mudancas e
ressignificacdo de conceitos, visio de mundo, de homem, de tempo, de espaco,
entre outras. Esse modelo exige uma formagdo docente e discente que supere
avisdo linear e torne-se mais integradora, critica e participativa. Cabe ressaltar
que complexidade, aqui, ndo é entendida como algo dificil, inatingivel e
complicado.

O paradigma da complexidade, segundo Behrens (2008), supera a
visdo linear e fragmentada no espac¢o educativo, leva a buscar a interlocucao
das diversas areas do conhecimento. “Com esse desafio proposto, acredita-
se que, na entrada do século XXI, a mudanga de paradigma seja a principal
funcdo da educacao e, especialmente, da escola” (BEHRENS 2008, p. 26). Para
a autora, busca-se, assim, a partir dessa visao holistica, a visao integral da
pessoa, em todas as dimensdes humanas, seja intelectual, emocional, social,
fisica, profissional, artistica e espiritual.

Devemos, assim, buscar viver de forma harmoniosa, auténtica,
acreditando na igualdade de oportunidades, sem exclusdo, educar para um
mundo melhor.
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SCOLARIZACAD HSPITALAR
SLACOES VIGENTES
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A Pedagogia Hospitalar esta situada regularmente na modalidade da
Educacido Especial?, definindo como suas principais aces as atividades de
classes hospitalares e o atendimento domiciliar para criangas e adolescentes em
tratamento de sadde. Ela existe para respaldar a necessidade de continuidade
daeducacdo escolar para criangas e adolescentes, quando internados por tempo
prolongado e, para tanto, mencionam-se algumas legislacbes que amparam o
atendimento escolar hospitalizado. A educagao é um direito de toda e qualquer
crianca ou adolescente, e esse direito inclui o universo da daqueles que se
encontram hospitalizados.

Apébs um longo processo de discussao em busca de uma educagdo com
principios democraticos e de justica social, a Constituicao Federal de 1988,
nos seus art. 205 e 206, em relagdo aos principios e fins da educagao nacional,
estabelece:

Art. 205. A educacio, direito de todos e dever do Estado e da familia,
sera promovida e incentivada com a colaboracdo da sociedade,

2 Instrugdo n® 006/2008 — SUED/SEED. Estabelece procedimentos para a implantacéo e
funcionamento do Servico de Atendimento a Rede de Escolarizacao Hospitalar. Item 5.
Sao atribui¢gdes da Secretaria de Estado de Educagéo, por intermédio do Departamento
de Educagéao Especial e Inclusdo Educacional.




visando ao pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o
exercicio da cidadania e sua qualificacao para o trabalho.

Art. 206. O ensino sera ministrado com base nos seguintes
principios:

[ - igualdade de condicdes para o acesso e permanéncia na
escola;

II - liberdade de aprender, ensinar, pesquisar e divulgar o
pensamento, a arte e o saber;

[II - pluralismo de idéias e de concepgdes pedagdgicas, e
coexisténcia de instituicdes publicas e privadas de ensino;
[V - gratuidade do ensino publico em estabelecimentos
oficiais;

Partindo desses pressupostos, apontam-se as discussoes relevantes
quanto ao atendimento escolar e a oportunidade de escolariza¢do hospitalizada
das crianc¢as em idade escolar, cujo direito a igualdade e a oportunidade estao
garantidas e nas legislacGes vigentes.

A Secretaria de Educacdo do Estado do Parang, sob a Deliberacao
02/03 aprovada em 02/06/03, dispde as normas para a Educac¢do Especial
Modalidade de Educagao Basica, para alunos com necessidades educacionais
especiais, no sistema de Ensino no Estado do Parana. Apresenta como politica
educacional a defesa de educa¢do como direito do cidadao, a valorizagdo dos
profissionais da educagdo, a garantia da escola publica, gratuidade e qualidade
de ensino, atendimento a diversidade cultural, gestdo escolar democratica e
participativa.

ALein.8.069/90 - Estatuto da Crianca e do Adolescente -, dispde sobre
a protecdo integral a crianca e ao adolescente, para a garantia de sua formacao
integral, seu desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e social, em
condic¢oes de liberdade e de dignidade. Conforme Capitulo I - Do Direito a Vida
eaSaude-emseuart. 72, “A crianca e o adolescente tém direito a protecao a vida
e a saude, mediante a efetivacao de politicas sociais publicas que permitam o
nascimento e o desenvolvimento sadio e harmonioso, em condi¢des dignas de
existéncia”. No Brasil, a legislacdo reconheceu, por meio do Estatuto da Crian¢a
e do Adolescente Hospitalizado, com da Resolugdo n2 41 de outubro de 1995,
no item 9, o Direito de desfrutar de alguma forma de recreacdo, programas de
educacdo para a saude e acompanhamento do curriculo escolar durante sua
permanéncia hospitalar.

Uma importante discussdao sobre o atendimento educacional é
impulsionada na Lei n. 9.394/96 (Diretrizes e Bases da Educagdo), na qual a
educacdo basica tem por finalidade garantir o desenvolvimento do educando
e assegurar-lhe a formagcdo comum para o exercicio da cidadania. Em seu art.
589, § 29, consta que o atendimento educacional sera feito em classes, escolas
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ou servicos especializados, sempre que, em funcao das condic¢des especificas
dos alunos, ndo for possivel a sua integracdo nas classes comuns de ensino
regular apresentando. Além disso, a mesma lei assevera que:

Art. 22 - A educagio, dever da familia e do Estado, inspirada nos
principios de liberdade e nos ideais de solidariedade humana, tem
por finalidade o pleno desenvolvimento do educando, seu preparo
para o exercicio da cidadania e sua qualificacdo para o trabalho.

Art. 32 - O ensino sera ministrado com base nos seguintes principios:

[- igualdade de condi¢des para o acesso e permanéncia na escola.

O Decreto Lei n.1044/69, art. 12, que dispde sobre tratamento
excepcional para alunos portadores de afec¢des, considera a Constituicdo, a
qual assegura o direito a educacao a todos e que as condi¢cdes de satde do
educando nem sempre permitem a sua freqiiéncia na escola. Na proporg¢ao
minima de exigéncia atendida por lei, desde que o aluno se encontre em
condi¢oes de aprendizagem:

Art. 12 Sao considerados merecedores de tratamento excepcional os
alunos de qualquer nivel de ensino, portadores de afec¢des congénitas
ou adquiridas, infec¢des, traumatismo ou outras condi¢cdes morbidas,
determinando disturbios agudos ou agudizados, caracterizados por:

a) incapacidade fisica relativa, incompativel com a frequéncia aos
trabalhosescolares;desdequeseverifiqueaconservacaodascondicdes
intelectuais e emocionais necessarias para o prosseguimento da
atividade escolar em novos moldes;

A partir dessas consideracdes, reflete-se diante da citada legislacao
a amplitude e a necessidade real do atendimento escolar especializado e a
atuacado e formacao de professores em diferentes niveis e contextos, pois se
tornam de suma importancia a efetividade e a praticidade de tal legislacao;
afirmacdes reforcadas na Resolucdo n. 41/95 (Conselho Nacional de Defesa
dos Direitos da Crianga e do Adolescente).

Como consta na Resolucao n.02/01 - CNE/CEB (Diretrizes Nacionais
paraaEducagaoEspecialnaEducagdo Basica),art. 14, éenfatizadaaflexibilidade
necessaria, de modo que cada instituicdo formadora construa projetos
inovadores e proprios, integrando os eixos articuladores nelas mencionados.
De acordo com seu § 12: “A flexibilidade abrangerad as dimensdes tedricas e
praticas, de interdisciplinaridade, dos conhecimentos a serem ensinados, dos
que fundamentam a a¢do pedagdgica, da formagdo comum e especifica, bem
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como dos diferentes Ambitos do conhecimento e da autonomia intelectual e
profissional”.

No entanto, a Deliberagcdo n.02/03 - CEE (Normas para Educacdo
Especial) Documento intitulado Classe hospitalar e atendimento pedagogico
domiciliar: estratégias e orientagoes, editado pelo MEC, em 2002, relata que
se deve assegurar que o curriculo escolar contemple as normas e diretrizes
curriculares nacionais e estaduais para as etapas e modalidades da educagao
basica.

Os alunos precisam receber atencao individualizada nas atividades
da vida auténoma e social, bem como ajudas e apoios intensos e continuos,
flexibilizacdes e adaptagdes curriculares que a escola comum nao tenha
conseguido prover. Eimportante que esse atendimento, sempre que necessario,
seja complementado por servicos das areas de saude, trabalho e assisténcia
social, entre outros.

0 mesmo documento ressalta ainda que as Classes hospitalares sdo
servicos destinados a prover a educacgdo escolar aos alunos com necessidades
educacionais especiais impossibilitados de frequentar as aulas, em razdo de
tratamento de satde que implique internacao hospitalar, mediante atendimento
especializado realizado por professor habilitado ou especializado em educagao
especial vinculado a um servico especializado.

0 MEC, em 2002, enfatiza que o fato da crianca estar hospitalizada além
de se priorizar os aspectos biologicos da assisténcia médica a enfermidade
implica que amudanca de rotina que afasta a crianga de sua realidade social, da
sua familia, além se ser acometida a processos invasivos e dolorosos. A proposta
de escolarizacao hospitalizada deve assegurar entre outros aspectos, o acesso
ao lazer, o convivio com o mundo externo, cuidados terapéuticos e atividades
intelectuais. O mesmo documento sobre a Classe hospitalar e atendimento
pedagoégico domiciliar, referente as estratégias e orientagoes, sinaliza que: “O
professor devera ter formacdo pedagdgica preferencialmente em Educacido
Especial ou em curso de Pedagogia ou Licenciaturas... “(MEC 2002 p. 22).

Ainda cabe considerar a Resolugdo Secretarial n. 2527/2007, que
institui o Servico de Atendimento a Rede de Escolarizacdo Hospitalar - SAREH.
Esse atendimento é ofertado nas instituicoes, nos termo de Cooperacao com a
Secretaria de Estado da Educacao, e desenvolvido por professores e pedagogos
do quadro Préprio do Magistério, da Rede Estadual de Educacao, previamente
selecionados. Esta determinacao é complementada sob a Instru¢ao Normativa
n.006/2008, que estabelece procedimentos paraimplantac¢do e funcionamento
do SAREH, o qual visa ao atendimento educacional publico aos educandos
matriculados ou ndo na educagdo bdasica, em seus niveis e modalidades,
impossibilitados de frequentar a escola por motivo de enfermidade, por

20



se encontrar em situacdo de internamento hospitalar, oportunizando a
continuidade da escolarizagdo ou reinser¢dao em seu ambiente escolar.

Em 15 de abril de 2011, a Comissao de Constituicdo e Justica e de
Cidadania aprovou o Projeto de Lei 1077/03, do deputado Gastdo Vieira
(PMDB-MA), que inclui no curriculo do curso de Pedagogia as orientacdes para
atendimento a estudantes impossibilitados de frequentar as escolas.

Oprojetogaranteodireitoaoestudo,porexemplo,doalunohospitalizado,

e também do menor infrator que se encontra internado. Vieira afirma que

esse é um direito respaldado pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente.

Foi aprovado também pela Comissao de Educacao e Cultura e em 2011
seguird para a andlise do Senado.

O Projetode LeiN.21.077,de 2003, dispde sobre conteudos curriculares
da formacdao do pedagogo para atuar junto a estudantes com restricdo de
locomogdo. O Congresso Nacional decreta em seu art. 12: “Os curriculos
dos cursos de Pedagogia deverdao promover op¢des de desenvolvimento de
conhecimentosecompeténciasparaatuacdojuntoaestudantesimpossibilitados
de frequentar a escola”. O Projeto de Lei N.2 1.077, DE 2003 assegura em seu
Paragrafo Unico que:

Sdo caracteristicas de situagdes de restricio de locomogido
aquelas vivenciadas por estudantes hospitalizados ou em
cumprimento de pena por ato infracional. Ja o diz que o Art. 22 .entra
em vigor na data de sua publicacao.

0 documento ressalta ainda que o direito constitucional da crianca e
do adolescente a educagdo nao deixa de existir, mesmo em situa¢des adversas
em que se encontre, privado da possibilidade de locomocao, seja por estar
hospitalizado para tratamento da propria saide, seja por estar internado em
instituicoes especializadas para cumprimento de pena por ato infracional.

O direito a continuidade de sua escolaridade esta contemplado na
resolucao de n.2 41, de 13 de outubro de 1995, do Conselho Nacional dos
Direitos da Crianga e do Adolescente. O Ministério da Educacdo, desde
1994, ja considerava as “classes hospitalares” como uma modalidade
de atendimento prevista na Politica Nacional de Educagdo Especial.

0 documento reforca a ideia de que as atividades escolares em contexto
hospitalar vém contribuindo para a recuperag¢do das criancas e adolescentes
internados. Estas experiéncias que ampliam a aprendizagem e ajudam na
recuperacdo da sadde, na superagdo das inumeras dificuldades advindas com
o processo de tratamento de saude e contribuem para sua inserc¢ao social.

OProjetodeleidestacatambém que,apesardaimportanciacomprovada
e reconhecida, a atividade educativa junto aos grupos populacionais com
restricdo delocomoc¢ao ndao tem merecido aatencdo necessaria, principalmente,

1



no que diz respeito a formacdo de profissionais que atuam na area de
escolarizacao hospitalizada.

Como jafoi dito anteriormente, a escolarizacao hospitalizada, contribui
amplamente na formacao integral de criancas, adolescentes, jovens e adultos
impossibilitados de frequentar as escolas regulares. Dessa forma, torna-se de
suma importancia o reconhecimento do trabalho das instituicdes e a aprovacao
de novas leis. Entretanto, o atendimento ndo deve somente ser garantido nas
legislacdes, mas a sua aplicabilidade deve acontecer na pratica, para garantir a
interacdo social e a continuidade de estudo a todas as pessoas.

ARADIGMAS FOUCACIONAIS A ESCOLARIZACAD
OSPITALAR MUMANIZADORA

A formacao de professores para atuacdo em diferentes niveis é evidente
devido as mudangas sociais que podemos observar atualmente. A educagao
formal torna-se cada vez mais necessaria em diferentes ambientes. Quando
pensamos em um atendimento educacional a toda a diversidade e exercemos
a pratica educativa de forma efetivada e diferenciada, notamos uma superagao
dos aspectos educacionais conservadores ao pensarmos no atendimento
educacional a toda a diversidade em diferentes ambientes.

No Brasil, as transformacgdes sociais e educacionais se difundiram
na década de 80 e 90, periodo em que veio atender as exigéncias do ajuste
estrutural do projeto neoliberal, tendo como orientadores organismos
internacionais financiados pelo Banco Mundial.

As reformas educacionais foram se concretizando no intuito de
adequar- se ao novo modelo de mercado globalizado. Com o objetivo de formar
trabalhadores para suprir tal necessidade, as politicas educacionais que
pautam a reforma educacional, como a Lei de Diretrizes e Bases da Educacao
Nacional(LDB 9394/96), passam a exigir um professor com formacao superior,
preparado para trabalhar uma nova concepc¢ao de curriculo, de avaliagdo, de
gestao, pensando em uma formacdo aos alunos de qualidade para o mercado
de trabalho. Veiga (2010, p. 20) relata que:

A formacdo é uma agdo continua e progressiva. E permanente,
constante, envolve varias instancias e atribui um valor significativo
para a pratica pedagdgica, para a experiéncia como componente
constitutivo da formacao. A pratica é o ponto de partida e de chegada
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do processo de formagao. Esse principio implica também a necessaria
existéncia de relacdo entre formacao inicial e continuada.

Percebe-se que, para a construcdo de uma formagdo profissional
adequada, o professor necessita pensar em uma formagdo transformadora,
aquela que subsidie o aluno a construgao de vida social. Comenta Veiga (2010,
p. 21) que: “[..] a formagdo humana de professores deve ser compreendida
em seu contexto historico, tendo em vista que a escola e outras instancias
educativas constituem o espac¢o fundamental do exercicio da docéncia”.

E evidente nos dias atuais a necessidade de uma formagio mais
humanizadora com vistas aos interesses individuais e coletivos, permeada pela
intencionalidade e pela complexidade por envolver valores e uma diversidade
de pessoas, com as quais compartilhamos emoc¢des, conhecimentos e
habilidades. Segundo Veiga (2010, p.24):

Em um ambiente humano, as tencdes, os conflitos, os dilemas e os
sentimentosfluem,poisaprendemosmuitotrabalhandocoletivamente.
Dessa forma, descobrimos novas relagdes, reformulamos ou re-
configuramos fatos conhecidos, trilhamos caminhos para descobrir o
significado do que esta sendo construido.

O desafio educacional moderno nos faz refletir sobre os paradigmas
educacionais, que ao longo da historia foram delineando o papel do professor,
do aluno e da escola em diferentes contextos. Verificamos, hoje, a necessidade
de uma formacdo docente ampla, integral e continuada, a qual elimine a visdo
mecanicista das relagdes educacao e sociedade, a qual leve em consideragdo o
ser humano, para que ele possa usufruir de uma formacao integral e continuada.

Behrens (2000) comenta que o professor, para ser criativo nos dias de
hoje, precisa tornar- se um investigador critico e reflexivo. Deve ser parceiro do
seu aluno no processo de aprendizagem, para isso necessita mudar a sua forma
de ensinar e também pensar em como aprender de forma coletiva e significativa.
O aluno ndo é mais um agente passivo e repetidor do que o professor ensina,
ele deve ser critico, atuante para a efetivacao da transformacao social.

Os desafios propostos nas instituicoes de ensino nos reportam a
uma maneira autdbnoma do professor pensar a producao do conhecimento,
com a ampliacao dos caminhos para a emancipacdo social de si mesmo e dos
estudantes, por meio de um ambiente inovador, transformador e participativo.

Os espacos educativos por meio da fungao pedagogica dos professores
necessitam levar os alunos a reflexao, a investigacao, ao avanco intelectual e
social com autonomia,a uma participagdo responsavel, e assim preparar o aluno
para o uso das tecnologias, para a aquisi¢do e re-elaboragao de conhecimentos
novos.
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Behrens (1996) afirma, ainda, que o professor, nesse sentido, existe
para dar oportunidade para que seus alunos caminhem para a autonomia que
orquestre o processo pedagdgico e que busque caminhos para o futuro, pois,
como afirma Behrens (1996, p.83):

O professor torna-se figura significativa no processo quando percebe
que é o orquestrador da constru¢do do conhecimento e propicia
ambiente que instrumentaliza o aluno para a emancipacdo. A visdo
de ser sujeito da historia, ao invés de objeto, autoriza o docente a
construir ‘o projeto pedagdgico préprio”, para a sua disciplina, ndo se
distanciando de todo do curso, mas salvaguardando a especificidade
necessaria para cada avang¢o. Dominar o conhecimento, ter redacdo
prépria, expressar — se com desenvoltura, acessar informagdes do
processo de transformacdo da realidade atual e instrumentalizar- se
eletronicamente sdo alguns pressupostos exigidos do professor que
opte por essa metodologia.

A visdo reducionista e conservadora de docéncia perdura desde o
século XVII, com uma visdo de modelo tradicional de ensino, pautado no
paradigma newtoniano-cartesiano®. Esse contexto fragmentado marcou
fortemente o contexto educacional. Como afirma Behrens (2009, p. 18), esta
pratica educacional “[...] fragmentou tanto a nossa realidade externa e interna,
como a dimensao interpessoal e psiquica”.

Entendemos por abordagem tradicional a pratica educativa que
transmite saberes acumulados. O homem, nesta concepc¢ao, é considerado como
um ser acabado, pois é inserido em uma sociedade e ira conhecer o mundo por
meio de informagdes que lhe serdo fornecidas, considerado como uma folha
em branco, na qual serdo impressas as imagens e informacdes do ambiente. Ela
apresenta, assim, uma visao reducionista, mecanicista e fragmentada. O aluno
é um agente passivo, um receptaculo de informagdes. Behrens (2009, p.22),
nesse sentido, argumenta que:

O conhecimento ao ser dividido, ao ser fragmentado, isolou 0 homem
das emocoes que a razdo desconhece. Deixou de contemplar, em nome
do racionalismo, sentimentos como: a solidariedade, a humanidade, a
sensibilidade, o afeto, o amor e o espirito de ajuda mutua.

Nos anos 1930, a abordagem tradicional comeca a passar por criticas,
dando inicio a Abordagem Progressista (Escola Nova), fazendo oposicdes a
abordagem tradicional de ensino.

A abordagem escolanovista visa a formacdo de atitudes, baseia-se
na construcdo do conhecimento pelos préprios alunos e a aprendizagem é

3 Newtoniano — cartesiano: separagao entre mente e matéria e a divisdo do conhecimento
em campos especializados em busca de uma maior eficacia. (Behrens 2009, p. 17).



modificada a partir da percepcao da realidade. Foi fortemente observada no
Brasil, nos anos 1930, e fundamentada na Biologia e na Psicologia, enfocando
o individuo como centro principal no processo educativo. Nela, o professor é o
facilitador da aprendizagem. Beherens (2009, p. 45) esclarece que “O professor
da tendéncia escolanovista passa a ser um “facilitador da aprendizagem”, e
deve auxiliar o desenvolvimento livre e espontaneo do aluno”.

Mizukami (1986) ressalta que a Abordagem Liberal Progressista
ou Escolanovista poderia ser denominada didaticista, em virtude da grande
importancia atribuida aos aspectos didaticos, sendo entdo formalizada em
1932, com o manifesto dos pioneiros* da Escola Nova.

Essanova forma de pensar a educagdo trouxe grandes questionamentos
sobre as praticas de ensinar, bem como os papéis dos professores e dos alunos
nesse processo. Surge uma nova forma de pensar, uma preocupacdo em
facilitar o processo ensino-aprendizagem, tendo a participacao ativa do aluno
nele. O trabalho do professor passa a ser confundido com o de psicélogo, pois
0 objetivo nesse momento histdrico da escola é fazer com que o aluno passe a
se conhecer.

Por ultimo, e dentro dos paradigmas conservadores, surge nos anos
setenta a abordagem tecnicista, que propde uma pedagogia embasada na
racionalidade, eficiéncia e eficacia da produtividade. O foco principal nao é
0 sujeito e sim o objeto, provocando a fragmentacao do conhecimento entre
corpo e mente. Assim, na metade do século XX, uma nova tendéncia advém
do avango tecnolégico e do crescimento da sociedade industrial, denominada
entdo de abordagem tecnicista, a qual esta fundamentada no positivismo.
Baseia-se na racionalidade, na eficiéncia, com aulas expositivas e repeticdo de
contetidos. E modeladora do comportamento humano por meio de técnicas.
Sua metodologia é pautada na transmissao e recep¢do de informacgdes e a
aprendizagem é mostrada a partir do desempenho do aluno. Nesse periodo,
Misukami (1986, p. 14-15) ressalta que:

O conteudo transmitido visa a objetivos e habilidades que levem
a competéncia. O aluno é considerado como um recipiente de
informacdes e reflexdes. O uso de maquinas libera até certo ponto,
o professor de uma série de tarefas. A Educagao, decorrente disso se

preocupa com aspectos apenas observaveis.

Percebemos, diante da realidade atual, com o avango tecnolégico e
cientifico, a necessidade de romper com a visdo fragmentada dos Paradigmas
Conservadores. Como comenta Behrens (2009, p. 39):

4 Durante o governo de Getulio Vargas se consolidava a visdo de um segmento da
elite intelectual que, embora com diferentes posi¢cdes ideoldgicas, vislumbrava a
possibilidade de interferir na organizagéo da sociedade brasileira do ponto de vista da
educacéo. http://pt.wikipedia.org/wiki/Manifesto_dos_Pioneiros_da_Educacéo
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O desafio que se impde é a transposi¢cdo de um paradigma conservador
que caracterizou as organizacdes familiares, religiosas e educativas
nos ultimos séculos, em busca de um novo paradigma, que venha
proporcionar a renovacgdo das atitudes, valores e crencas exigidas no
final do século XX.

Com a mudanca de paradigma na ciéncia, a partir do pensamento de
superar o modelo newtoniano-cartesiano, que priorizava a reproduc¢dao de
conhecimentos, apresenta-se uma nova visdao de mundo, que, segundo Capra
(1996), é concebido como um todo integrado, e ndo como uma colecdo de partes
isoladas. Ela é denominada ainda, pelo referido autor, como visdo ecolodgica, a
qual reconhece a interdependéncia entre os fenémenos, e entre os individuos
e sociedade. Capra (1996, p. 26) destaca que:

[..] A ecologia profunda faz perguntas profundas a respeito dos
proprios fundamentos da nossa visdo de mundo e do nosso modo
de vida modernos, cientificos, industriais, orientados para o
conhecimento materialista. Ela questiona todo esse paradigma com
base numa perspectiva ecolégica: a partir da perspectiva de nossos
relacionamentos uns com os outros, com as geracdes futuras e com a
teia da vida da qual somos parte.

O paradigma emergente foi proposto a partir da alian¢a entre a
abordagem progressista e a visdao holistica e o ensino com pesquisa. O
paradigma inovador tem como foco principal uma pratica pedagégica que
possibilite a producdo do conhecimento. Behrens (1999, p. 387) afirma que:

Na realidade, é uma producdo do conhecimento que permite
aos homens serem éticos, autonomos, reflexivos, criticos e
transformadores; que, ao inovar os profissionais e, em especial, os
professores, preocupem-se em oferecer uma melhor qualidade de
vida para os homens, provocando, nesse processo, uma reflexao
de que se vive num mundo global, portanto, sdo responsaveis pela
construcao de uma sociedade mais justa e igualitaria.

A abordagem progressista teve como um dos maiores precursores
Paulo Freire, o qual acreditava que, por meio da educacgao, a alienagdo do povo
seria denunciada. Sua preocupacao girava em torno da educacao para as classes
populares, seus principios e praticas sao referéncia para a educagdao. Como
exemplo disso tem-se a valorizacdo do cotidiano do aluno e a estimulacado a
consciéncia critica, o professor atuando como mediador da aprendizagem do
aluno e contetidos priorizando a realidade social. Freire (1992, p.6) explica
que:

Uma das tarefas do educador ou da educadora progressista, através
da andlise politica, séria e correta é desvelar as possibilidades, nao
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importam os obstaculos, sem a esperanca, sem a qual pouco podemos
fazer porque dificilmente lutamos e quando lutamos, enquanto
desesperancados ou desesperados, a nossa é uma luta suicida, é um
corpo-a-corpo puramente vingativo. O que ha, porém, de castigo,
de pena, de correcdo, de punicdo na luta que fazemos movidos pela
esperanca pelo fundamento ético - histérico de seu acerto, faz parte
da natureza pedagodgica do processo politico de que a luta é expressao.
Nao serd equitativo que as injusticas, os abusos, as extorsoes, os ganhos
ilicitos, os traficos de influéncia, o uso do cargo para a satisfacao de
interesses pessoais, que nada disso, por causa de que, com justa ira
lutamos agora no Brasil, ndo seja corrigido como ndo sera correto que
todas e todos os que forem julgados culpados ndo sejam severamente,
mas dentro da lei, punidos.

A abordagem progressista busca a transformagao social, a formacgao
integral do homem; sendo este politico, pertencente a uma classe social e
transformador da sua realidade.

A escola tem uma fungao social, a qual instiga a participacao do aluno,
incentiva a intervencdo para a transformagdo social. O professor supera a
visdo do aluno como passivo, como mero receptaculo de informacgdes, nega
toda a forma de repressao, possibilita a constru¢do do conhecimento mutuo
e significativo. Uma concepc¢ado de educacao que busque a solidariedade e nao
a competitividade, como propde Gadotti (2000, p. 100), firma-se no seguinte
termo:

Trata-se de criarmos condi¢des para por, fraternalmente, a prova
a nossa proépria capacidade de criar, de ousar mesmo, de abrir
horizontes em nome da justica e da igualdade e de estabelecermos
pontos comuns através da experiéncia da diferenca e da confrontacido
de opostos.

No intuito de superar a reproduc¢do do conhecimento e de reconhecer
as mudancas paradigmaticas no ambito escolar é que o paradigma da ciéncia
incentiva os educandos a investigacdo de metodologias que supram a realidade
vigente. Behrens (2009, p. 81) nos fala que devemos priorizar a pratica docente
para que ela: “.. ultrapasse o escute, leia, decore e repita, proposto aos alunos
de todos os niveis de ensino”.

A abordagem do ensino com pesquisa refor¢a a idéia de superacao
da fragmentacao do ensino, com o avango tecnoldgico e a realidade pautada
na sociedade da informacdo e do conhecimento. Observa-se, dessa forma,
um grande desafio na area da educacao, pois se prioriza a producao de novas
informagdes com criatividade, de forma ética e global. Como esclarece Behrens
(2009 p. 82).
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O professor na metodologia ensino com pesquisa torna-se figura
significativa no processo como orquestrador da construcdo do
conhecimento. Tem a funcdo de mediador, articulador critico e
criativo do processo pedagégico. Como produtor de seu préprio
conhecimento, instiga o aluno a “aprender a aprender”, centrando
sua competéncia estimuladora no ensino com pesquisa. Orienta os
alunos para se expressarem de maneira fundamentada, exercitando
o questionamento e a formulagdo proépria.

Visa assim superar a proposta educacional newtoniana-cartesiana
e a simples reproducdo do conhecimento. Na sociedade da informacdo, o
conhecimento fica disponibilizado na rede informatizada, o acesso nao mais
esta restrito, mas pode ser acessado de forma mais ampla e global. Nessa
perspectiva, o professor percebe que é o “orquestrador do processo educativo”
(BEHRENS 2009, p. 83), propondo assim aos educandos a sua emancipacao
social, sendo parceiro na investigacao e na producao do conhecimento.

A metodologia do ensino com pesquisa pode propiciar um ambiente
inovador de escolarizagdao, um ambiente com pesquisa, o qual leve o aluno
a participacdo efetiva que acesse recursos informatizados e literatura para
instrumentalizar a sua construgdo do conhecimento.

Na pratica de ensino com pesquisa, o professor se propde a aprender a
aprender, instiga a investigacao, incentiva o trabalho em equipe e se caracteriza
pela pratica da pesquisa. A avaliacao é continua, processual e participativa,
observa-se o desempenho geral e globalizado do aluno. Essa abordagem
propoe a superac¢ao da reproducdo do conhecimento. “O ensino com pesquisa
pode provocar a superacao da reproducdo, para a produgdo do conhecimento,
com autonomia, espirito critico e investigativo. Considera o aluno e o professor
como pesquisadorese produtores dos seus proprios conhecimentos”(BEHRENS
2003, p.61).

Behrens (2009) afirma que, na proposta de ensino com pesquisa,
tanto professor quanto aluno sio agentes do processo, rompe-se com a visao
mecanicista das relacdes na educacdo e na sociedade. Articulador critico do
processo pedagogico, procura centrar a sua competéncia no ensino com a
pesquisa, visa ampliar caminhos para a emancipac¢do de si e de seus alunos
e propicia um ambiente que instrumentalize o aluno para a sua emancipagao
social.

“Na abordagem sistémica o aluno recupera valores perdidos na
sociedade, busca a harmonia, a solidariedade, a igualdade e principalmente
a honestidade”. Behrens (2009, p. 62). Nessa perspectiva, o professor reflete
0 para qué ensinar e para quem esta ensinando, estimula o aluno a ampliar a
sua visdo de vida em sociedade, o trabalho do professor é em conjunto com
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o aluno. Com um ensino critico, produtivo e transformador, buscando uma
qualidade de vida, (BEHRENS 2009, p. 67) afirma que:

A opcdo por uma metodologia sistémica precisa possibilitar as
relagdes sociais e interpessoais do ser humano, visando a busca da
ética, da harmonia e da conciliacdo. Na aceitagdo dos diferentes, sem
se tornarem divergentes, os professores precisam aceitar que seus
alunos em algum aspecto, possam ter mais conhecimento e possam
compartilhar esses avangos com o grupo, provocando um processo
coletivo de producdo de conhecimento significativo.

Gate (1991) afirma que devemos crer que a educacdo deve surgir
organicamente de um profundo respeito pela vida em todas as suas formas.
Devemos cultivar as relagdes entre o ser humano e a natureza. As instituigoes
econOmicas, sociais e politicas devem reconhecer a necessidade de
compreensao global e de sensibilidade ecolégica. A sociedade faz um chamado
por uma educagdo que promova uma cultura planetaria, que inclua consciéncia
da interdependéncia do planeta, da congruéncia do bem estar pessoal e global,
do papel e da responsabilidade individual.

A partir de praticas pedagogicas inovadoras, por meio da utilizacao de
recursos pedagogicos tecnologicos e comoincentivoainvestigacao,acriticidade
e a pesquisa, o processo ensino e aprendizagem pode se efetivar de forma
lidica e coerente. Percebemos, nesse momento histérico da educacdo, uma
necessidade constante de aperfeicoamento profissional, uma re- significacao
de conceitos, metodologias pedagodgicas condizentes com a realidade social de
nossos alunos.

O papel dos professores, como percebemos ao longo da histdria,
passou por significativas mudancas, devido aos diferentes anseios sociais,
politicos e econdmicos. Porém, é valido ressaltar, que hoje a formag¢do do
professor precisa ser continua, pois as mudancas paradigmaticas da educacgao
nos remetem a um novo modelo de formagdo. A educacgdo esta inserida em
diferentes niveis e contextos, os quais possuem as suas especificidades, que
merecem ser respeitadas, para a verdadeira efetivacdo da escolarizacao de
todas as criangas, principalmente em contexto de escolariza¢do hospitalizada.
Esta exige do profissional da educacdo, qualificacdo profissional especifica,
bem como entendimento de todo o processo de atendimento e internamento
do educando.

A proposta de escolarizagdo hospitalizada, numa visao inovadora, exige
uma organizacdo curricular especifica que contemple todas as necessidades
educacionais dos alunos no momento do internamento. Deve-se priorizar a
saudde da crianga, porém oportunizar a elas a continuidade de seus estudos,
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pois a crianga precisa ser compreendida como um todo em seus aspectos
afetivos, emocionais e educacionais.

Nessa perspectiva, a escolarizacao hospitalizada contribui para uma
visdo humanizadora, busca- se assim a troca de experiéncias e a tentativa
de amenizar a dor e o anseio das criancgas, a partir de praticas pedagogicas
diferenciadas e inovadoras e, principalmente, a partir de atitudes de atengdo
e carinho a elas oferecidas, mudando a rotina e considerando todas as pessoas
como agentes do processo de ensino e de aprendizagem.

No ano de 2003, o SUS organiza discussdes sobre uma politica nacional
de humanizacao, o qual teve como uma de suas propostas consolidar e expandir
Grupos de Trabalhos de Humanizag¢do (GTH), visando a articular programas
e projetos com o Ministério da Saude, procurando diminuir a verticaliza¢ao
e implicando na co-responsabilidade dos gestores na implementacao da
Politica Nacional de Humanizag¢do. O Ministério da Educag¢do (2004, p.7), no
documento especifico sobre a Classe Hospitalar e atendimento pedagégico
domiciliar destaca que:

Ahumanizacdo,comouma politicatransversal, supde necessariamente
que sejam ultrapassadas as fronteiras, muitas vezes rigidas, dos
diferentes ntcleos de saber/poder que se ocupam da producdo da
saude. Entendemos, entretanto, que tal situacdo de transversalidade
ndo deva significar “ficar fora, ou de lado, do SUS”. Acreditamos que a
Humanizacdo deva caminhar, cada vez mais, para se constituir como
vertente organica do SUS. Mas queremos também que sua afirmacao
como politica transversal garanta este carater questionador das
verticalidades, pelas quais estamos, na sadde, sempre em risco de
nos ver capturados. Como politica, a Humaniza¢do deve, portanto
traduzir principios e modos de operar no conjunto das relagdes
entre profissionais e usudarios, entre os diferentes profissionais, entre
as diversas unidades e servicos de saude e entre as instancias que
constituem o SUS.

Em 2010, a partir de discussdes dos Grupos de Trabalhos de
Humanizagdo, caracteriza-se a organizacdo dos Cadernos humanizaSUS, os
quais apresentam de forma abrangente a Politica Nacional de Humanizacao,
analisando gestdao e relatos e analises de experiéncias de formacdo em
humanizacao. O Ministério da Educacdo, por meio do documento que enfatiza
a Classe Hospitalar e atendimento pedagégico domiciliar de (2010, p. 17),
assegura que:

Frente as politicas de formacdo profissional que tém (re)produzido
a fragmentacdo dos saberes e praticas em saude, entendemos que a
interferéncia nos modos instituidos de produzir cuidado em satude
demanda a problematizacao das acdes de formacao e gestdo vigentes.
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Demanda tomar os processos de trabalho, em seus impasses e
desafios, como vetor fundamental na constituicdo dos processos de
formacdo, uma vez que abordar as praticas de cuidado e de gestdo de
saude implica compreender a multiplicidade que as constitui.

A proposta do atendimento escolar humanizador busca apresentar,
um trabalho especifico a partir de uma equipe multidisciplinar e sistematizar
as diferentes areas, como, por exemplo, a educacional, para que possa expor
as sua necessidades em termos de humanizacao, buscando a valorizagdao dos
sujeitos em situacao de internamento, bem como dos seus familiares. Nesse
sentido, Castro (2010, p.91) lembra que:

A presenca do professor nesse contexto ressalta, e o direito ao
atendimento pedagogico nos hospitais para criancas e adolescentes
atende aos objetivos da humanizacdo do atendimento igualitario
e universal possibilitando a essas criangas a inclusdo social e a
permanéncia na escola.

A partir dessas discussdes do HumanizaSus, Castro (2010) comenta
que a politica implantada pelo Ministério da Satude, no hospital aqui analisado,
passou também a discutir acdes amplas e integrais aos pacientes. A Secretaria
de Educacdo Municipal criou a coordenacgao de Classes Hospitalares, as quais
realizamostrabalhospedago6gicosseguindoasDiretrizes Curriculares Nacionais
para a educagdo. Torna-se importante ressaltar que a classe hospitalar nao faz
parte da génese do projeto de Humanizacdo, mas a humanizagdo que permeia
os seus afazeres é uma instancia decorrente.

Reforca Oliveira (apud Matos 2010, p. 85) que “[..] humanizar
caracteriza-se em colocar a cabeca e o coragdo na tarefa desenvolvida, entregar-
se de maneira sincera e leal ao outro e saber ouvir com ciéncia e paciéncia as
palavras e os siléncios”.

O servigco de atendimento a escolares hospitalizados, como ressaltam
NascimentoeFreitas(2010,p.24e25), “necessitaestar pautado/fundamentado
em bases muito soélidas, tedrico-praticas, para a realizacdao do seu trabalho.
Estas bases remetem-se a Pedagogia Hospitalar, corpo de saberes especificos
acerca dos processos de ensino-aprendizagem no hospital”.

Percebemos uma grande busca dos hospitais pela humanizacao, para
que se possa ter uma visao completa da gestao e do funcionamento do trabalho
de todos os profissionais, bem como das praticas pedagogicas diversificadas,
adaptadas para suprir a necessidade educacional dos alunos.

A formacgdo de professores inovadores deve contemplar uma visdo a
frete dos fatos atuais, que supere a visdao conservadora de ensino. Quando a
escolatem como referéncia um projeto-politico pedagégico fortemente pautado
na realidade escolar, que promova a¢des pedagogicas inovadoras, subsidiadas
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a partir de uma formacao continuada aos professores, em que os profissionais
possuam, por exemplo, condi¢des adequadas de trabalho e planos de carreira,
pode-se subsidiar adequadamente o vinculo entre saberes e a realidade social
e a efetivacdo do processo educativo.

Sacristan (apud Veiga, 2010 p. 36) diz que “[...] o professor ndo é um
técnico nem um improvisador, mas sim um profissional que pode utilizar o
seu conhecimento e a sua experiéncia para se desenvolver em contextos
pedagdgicos preexistentes”. Para que isso ocorra, precisamos de profissionais
dotados de conhecimentos educacionais e culturais amplos, a educagdo deve
ser bastante dindmica, comprometida com uma educa¢do emancipatéria, que
vai além da sala de aula na escola.

Veiga (2010, p. 37) relata que:

Aformacaodocente, pormeiodapesquisa, torna-se assim, componente
curricular referencial para o futuro professor compreenderarealidade
na qual se insere a fim de poder transforma-la, quando necessario,
o que evidencia uma postura problematizadora e, ao mesmo tempo,
propositiva.

Sendoassim, o professor precisa de formacao continuada e permanente,
necessita ser um eterno pesquisador nabusca de informacdo e de conhecimento
de significados, em movimentos que envolvam o contexto social, econémico,
politico e cultural. O professor precisa ser criativo, apto ao enfrentamento de
diferenciadas situagdes, nao deve ser um reprodutor de idéias ja concebidas.
Alarcdo (2005 p. 43) afirma: “Continuo a acreditar nas potencialidades que
nos oferece a proposta de formacao do professor reflexivo”. Este professor, re-
significada, a todo o momento, a sua pratica pedagogica, busca conhecimentos,
reafirma assim a sua identidade profissional, baseado na capacidade de
reflexdo na constru¢do de uma pratica educativa.

Alarcao ( 2005, p. 45) é bastante pertinente quando afirma que:

Se a capacidade reflexiva é inata no ser humano, ela necessita de
contextos que favorecam o seu desenvolvimento, contextos de
liberdade e responsabilidade. E repetidamente afirmada, nos estudos
em que o factor da reflexdo é tido em consideracio, a dificuldade que
os participantes revelam em por em acdo os mecanismos reflexivos,
sejam eles criancgas, adolescentes ou adultos.

A sociedade atual exige professores pensantes, que valorizem a
aprendizagem dos alunos a partir de vivéncias, que sejam subsidiados de
formacdao pedagodgica a partir da reflexdo, intelectuais com estas atitudes
desempenham papel fundamental na garantia das qualidades do fazer
pedagogico, contribuindo para mudangas conceituais e educacionais. Alarcao
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(2005 p.49) ressalta que: “Por processos de observacao e reflexdo, a experiéncia
é analisada e conceptualizada”. O ensino e a aprendizagem em diferentes niveis
e contextos € evidente a partir do momento em que transforma a experiéncia
em construcdo do conhecimento cientifico.

A formacao permanente do professor deve gerar conhecimento
pedagoégico por meio da pratica educativa. A troca de vivéncia, de experiéncias
educacionais, melhora a comunicagao entre os professores; a pratica educativa
contextualizada, pautada em principios cientificos pode possibilitar a inovagdo
institucional. Ibern6n (2010, p. 50) reafirma que:

A formacao terd como base uma reflexao dos sujeitos sobre sua pratica
docente, de modo a permitir que examinem suas teorias implicitas,
seus esquemas de funcionamento, suas atitudes etc., realizando um
processo constante de auto-avaliacdo que oriente seu trabalho. A
orientacdo para esse processo de reflexdo exige uma proposta critica
da intervenc¢do educativa, uma andlise da pratica do ponto de vista
dos pressupostos ideolégicos e comportamentais subjacentes. Isso
supOe que a formacdo permanente deve estender-se ao terreno das
capacidades, habilidades e atitudes e que os valores e as concepg¢des
de cada professor e professora e da equipe como um todo devem ser
questionados permanentemente.

Compreende-se, assim, a formacado dos professores como uma maneira
de descobrir, organizar, fundamentar a sua pratica docente, como um construtor
do seu conhecimento pedagégico de forma individual e coletiva, de modo a
propiciar ao educando, o desempenho da capacidade de processamento da
informacdo cientifica, andlise e reflexao critica. 0 MEC (2002, p. 22) ressalta
que:

O professor que ira atuar em classe hospitalar ou no atendimento
pedagogico domiciliar devera estar capacitado para trabalhar com
a diversidade humana e diferentes vivéncias culturais, identificando
as necessidades educacionais especiais dos educandos impedidos
de frequentar a escola, definindo e implantando estratégias de
flexibilizacdo e adaptacdo curriculares. Deverd, ainda, propor os
procedimentos didatico-pedagégicos e as praticas alternativas
necessarias ao processo ensino-aprendizagem dos alunos, bem como
ter disponibilidade para o trabalho em equipe e o assessoramento as
escolas quanto a inclusdo dos educandos que estiverem afastados do
sistema educacional, seja no seu retorno, seja para o seu ingresso.

O desenvolvimento do conhecimento é uma perspectiva que tem sido
condicionada a diversos fatores, como nos aponta Imbernén (2010, p.43)
quando relata que pode ocorrer “[...] a subordinacdo da profissao a produgao
do conhecimento por parte dos outros, e que existe uma desconfianga por
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parte do professor, considerado incapaz de gerar conhecimento pedagogico e,
portanto, de gerar conhecimento pedagégico valido”. Considera-se de grande
valia a formacdo especifica para atuagdo em diferentes niveis e contextos, e
principalmente em contexto hospitalar, pois as acdes educativas acontecem
em contextos sociais e histéricos. Torna-se assim muito complexa a formagao
do professor, exige-se toda uma especificidade educativa de conhecimento
cientifico da area educacional e entendimento da area da saude. Dessa forma,
torna-se necessario o comprometimento e o conhecimento do funcionamento
do hospital e do paciente, de todo processo de tratamento para que ocorra a
continuidade da escolarizagdo da crianc¢a. Sobre isso, Matos e Mugiatti (2000
p.69) destacam:

A funcdo docente, sob tal 6tica, é uma perspectiva integradora da
dimensdo de acdo e operacao pessoal com atividades racionais,
técnicas e praticas significativas em espagos ordenados. Uma
concepcdo de pratica educativa contempla o conceito integral da
educacdo, enquanto melhora o crescimento e aperfeicoamento
humano, bem como a realiza¢do de cada pessoa.

A formacdo de professores sinaliza para uma organizacdo curricular
inovadora, estabelece novasrelacdes entreateoriaeapratica, oferece condi¢bes
para o trabalho coletivo e interdisciplinar possibilitando a competéncia
técnica e politica, permitindo ao educador a permanéncia nas discussoes e
avancos tecnologicos. “Do professor, ha que se exigir uma retomada do seu
papel na sociedade, e que, como educador, além da competéncia intelectual e a
competéncia técnica, tenha também a competéncia politica”. (BEHRENS, 1996
p. 35).

O professor deve estar habilitado para trabalhar em diferentes niveis
e contextos, identificando as necessidades educacionais de cada educando,
decidindo e inserindo modifica¢gdes curriculares em um processo flexibilizador
de ensino e aprendizagem. Ressalta Behrens (2007, p. 446), sobre a formacgao
continuada dos professores, que:

A idéia da formacdo continuada dos professores precisa ser
investigada a partir do entendimento da palavra “formar”. Do
ponto de vista pedagogico, “formar” pode carregar uma dimensao
reducionista dos treinamentos ou capacitacdes, ou pode refletir um
processo construtivo no qual os professores encontram espagos para
a preparag¢do como profissionais que precisam atuar na docéncia com
um paradigma inovador. Na concep¢do de Tavares e Alarcdo (2001
p.103), na sociedade emergente do conhecimento comeca a ser cada
vez mais urgente formar e preparar as pessoas para o incerto, para a
mutacdo e para situagdes Unicas e até chocantes que lhes exijam um
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maior esforgo para a paz e o desenvolvimento de maiores capacidades
de resiliéncia.

Para atuacdo em diferentes niveis e contextos, devemos também levar
em consideracdo a reflexdo sobre a pratica docente, realizar constantemente
a pratica de autoavaliacdo, questionar permanentemente os valores e as
concepgoes de cada professor e de toda a equipe. Para Imbernén (2010, p. 58):

A formacdo consiste em descobrir, organizar, fundamentar, revisar e
construir a teoria. Se necessario, deve-se ajudar a remover o sentido
pedagégico comum, recompor o equilibrio entre os esquemas praticos
dominantes e os esquemas tedricos que os sustentam.

A formacao docente implica um conhecimento profissional dindmico,
continuo, que se desenvolve ao longo da carreira profissional. Implica também a
superacdo de praticas educativas obsoletas, adotando o professor uma postura
s6lida no ambito cientifico, cultural, contextual, assumindo uma postura
educativa em toda a sua complexidade possibilitando uma analise ampla das
situacdes educativas, gerando uma atitude interativa, cooperativa e reflexiva
do ato de ensinar e de aprender. Essa nova postura profissional requer novas
praticas pedagdgicas, comprometimento profissional e compromisso com a
qualidade de ensino; exige um enfrentamento de desafios, propiciando, assim,
tanto para o educador quanto para o educando, um novo olhar sobre a acdo
educativa.

0 MEC (2002) sugere que a formacao dos professores para atuar em
contexto de escolarizacdo hospitalizada seja preferencialmente na area da
Educacdao Especial, ou em cursos de Pedagogia, ou licenciaturas. Também
recomenda que o docente tenha nog¢des sobre as doencas e condigoes
psicossociais vivenciadas pelos educandos. Cabe a ele planejar suas atividades
didrias levando em consideragdo as necessidades educativas de cada crianga.

Os sistemas de ensino deverdao subsidiar a formacdo especifica e
continuada dos professores que atuam nas classes hospitalares, bem como
garantia de trabalho digno, estrutura e recursos pedagogicos que subsidiem a
suapraticadocente. Assim,aformac¢do docente assume uma pratica permanente
na descoberta da teoria para fundamenta-la e conté-la, removendo o sentido
pedagégico comum como relata Imbernén (2010, p. 61): “[...] para recompor
o equilibrio entre esquemas praticos e os esquemas tedricos que sustentam a
pratica educativa”.
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SERVICO DF ATENDIMENTO A
ESCOLARIZACAD HOSPITALAR —
SAREH

O Servico de Atendimento a Escolarizacao Hospitalar - SAREH é uma
Politica Publica do Governo do Estado do Parana, desenvolvida pela Secretaria
de EstadodaEducagdo - SEED, em parceriacoma Secretariade Estado daSaude -
SESA e Secretaria de Estado da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior do Parana
- SETI, por meio de termo de cooperacdo técnica com as unidades conveniadas;
sob a coordenacao da Diretoria de Politicas e Programas Educacionais - DPPE/
SEED, Nucleos Regionais da Educacao e equipes pedagogicas de cada unidade
conveniada

s REH

Serwgo de Atendimento a Rede
de Escolarizacido Hospitalar

FIGURA 1 — LoGoTIPO DO SERVICO DE ATENDIMENTO A REDE DE ESCOLARIZAGAO
HOSPITALAR . FONTE: -23/06/11 - 15H




Conforme o Documento Base de Implementagdo, o objetivo do SAREH
¢ implantar o atendimento educacional aos educandos que se encontram
impossibilitadosdefrequentaraescolaemvirtude desituagdes deinternamento
hospitalar ou sob outras formas de tratamento de satude, permitindo-lhes a
continuidade do processo de escolarizacdo, bem como a re-inser¢do em seu
ambiente escolar.

O documento ainda justifica que é necessario dispor de atendimento
educacional no hospital, mesmo que por um tempo minimo. Esse atendimento
tem carater fundamental para a crianc¢a hospitalizada, uma vez que possibilita
ao aluno sentir-se parte de um sistema estruturado com igualdade de condi¢bes
para o acesso ao conhecimento, mantendo seu vinculo e assegurando seu
desenvolvimento intelectual. Relata CASTRO apud MATOS (2011) que é
sabido que este processo de escolarizacao auxilia na recuperagao, diminuindo
o estresse causado pela situacdo da doenca, ocupando o tempo ocioso e
possibilitando, inclusive, reducao no periodo de internagao.

A implantagdo do Servigo de Atendimento a Rede de Escolarizagdo
Hospitalar SAREH é formalmente marcada no Estado do Parang, em 5 de
julho de 2005, por meio da Resolucdo n2 2090/05, sendo reformulada por
representantes de diferentes setores da Superintendéncia da Educacao (Sued)
e SEED e publicada sob nova Resolugao Secretarial n2 3302/05.

Registros do SAREH®> datados no ano de 2007 a 2009 mostram um
total de 23.820 atendimentos escolares nos hospitais conveniados, no ano de
2011. Verificamos que os hospitais conveniados com o programa no Estado
do Parana sao os seguintes: Hospital de Clinicas da UFPR, Hospital Pequeno
Principe, Hospital do Trabalhador, Associagdo Paranaense de Apoio a Crianga
com Neoplasia, Hospital Erasto Gaertner, Hospital Universitario Evangélico
de Curitiba, Hospital Universitario Regional do Norte do Parana (Londrina) e
Hospital Universitario Regional de Maringa e também no ultimo ano na cidade
de Campo Largo e Paranagua. Embora percebendo as legislagdes que amparam
o atendimento escolar hospitalizado, notamos que o servico educacional é
incipiente, pois eles atendem criancas, jovens e adolescentes advindos de
todas as cidades do Parana e até mesmo do Brasil.

As demandas atendidas sdo de alunos matriculados ou ndo na
educacgao basica, alunos de escolas publicas ou privadas, 52 ao 92 ano do ensino
fundamental, atendendo as exigéncias do Ensino fundamental com nove anos
de duracgao, 12 ao 3¢ ano do Ensino Médio, Educacdo de Jovens e Adultos,
Educacdo Especial, e ainda 12 a 42 série do Ensino Fundamental, quando a
instituicao ndo tem parceria com a rede municipal.

Os profissionais selecionados que atuam na escolarizacao hospitalizada

junto ao SAREH sao uma Pedagoga, um Professor de Linguas e Codigos, um
5 http://www.diaadiaeducacao.pr.gov.br/portals/portal/educacaohospitalar/hospitais.php

38




Professor de Ciéncias da Natureza e Matematica, um Professor de Ciéncias
Humanas.

Os professores do Quadro Proprio do Magistério® devem ser
selecionados para prestar servico, nas instituicdes conveniadas, segundo os
seguintes critérios: Graduacao em Pedagogia e nas areas do conhecimento,
especializacdo na area da educac¢do, experiéncia prioritaria como docente
em ambiente hospitalar, andlise de curriculum vitae, andlise de Memorial
Pedagégico, curso de formacdo ofertado pela SEED com aproveitamento e
frequéncia conforme normas da capacitagdo, conforme orientacio do MEC
(2000, p. 9):

Partindo da identificacdo do interesse e dificuldades do aluno, o
professor seleciona, de acordo com a série em que esta matriculado
cada aluno, umaatividade que contemple um dos contetdos essenciais
listados a partir do rol de conteddos estruturantes apontados pelas
Diretrizes Curriculares da Educagdo Basica do Parana.

Os registros de trabalho sdo realizados utilizando a Ficha Individual
- pedagoga (Anexo 03), o Parecer por disciplina - professores (Anexo 02 e
05), o Informe Pedagogico (Anexo 04), o Banco de Dados em cada unidade
que alimenta os relatorios periédicos aos NREs e a SEED, Planilha Informativa
e Situacional (Anexo 07), Autorizacdo para o uso de imagem (Anexo 05) e
Relatério Final (Anexo 08).

Todo inicio do ano letivo subsequente, devera ser preenchida a planilha
do Relatério Final, naqual constam os nomes e afinalizagcdo do processo de todos
os alunos atendidos pelo SAREH, tanto em alguma Unidade Conveniada como
em atendimento domiciliar ou mesmo aquele que nao ficou hospitalizado, mas
que demandou algum tipo de atendimento diferenciado durante o ano letivo
anterior. Este relatério é enviado ao NRE para acompanhamento e controle
(Anexo 08).

Cabe a escola preencher a planilha Informativa e Situacional do aluno
(Anexo 06), enviada pela pedagoga do SAREH, a qual posteriormente podera
entrar em contato com a escola para maiores informagdes sobre o aluno, como
por exemplo, a solicitacdo, junto aos familiares, do atestado médico e de laudo,
reunido entre pedagogo (a), professores do aluno e direcao, com registro em
ata.

Podem também estas informacgodes ser utilizadas para elaborar um
plano de a¢do ao atendimento pedagoégico e/ou domiciliar, pelos professores
e também para agendamento de reunido com o responsavel pelo aluno. Todas
essas acoes devem ser registradas em ata, inclusive a elaboracao das atividades
propostas. As informagdes retornam para a escola regular, a qual, de posse

6 Professores concursados da Rede Estadual de Educacéo.
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dos resultados atribuidos no processo de escolarizacdao hospitalizada, possui
autonomia para andlise e registro das notas do aluno.

Compete a escola da Rede Estadual, segundo o SAREH, acompanhar
todo o processo de ensino e de aprendizagem, assegurar as condi¢coes da
execucdo da proposta, assumir a responsabilidade compartilhada pela decisao
final do processo de atendimento pedagdgico, ser o mediador no processo de
aprendizagem do aluno, responder em ultima instancia pelas convocagdes do
NRE para esclarecimentos sobre situacdes que envolvam alunos atendidos e
assegurar que todas as informacgdes, sobre a situacao de sauide e pedagogica do
aluno, sejam utilizadas somente para nortear o processo ensino-aprendizagem.
Esclarece Castro (2011, p. 243) que:

[.] ha cinco unidades de internacdo pediatrica distribuidas em
complexos e andares distintos: cirurgia pediatrica, emergéncia
pediatrica, infectopediatria, clinica pediatrica e transplante de
medula 6ssea. Cada um possui uma professora fixa além de duas
classes hospitalares localizadas em estruturas externas ao complexo,
que funcionam como sala de aula para as criancas impossibilitadas
de frequentar a escola regular em decorréncia do tratamento
quimioterapico e transplante, que ocasionam imunodeficiéncia.
Algumas dessas criancas chegam a realizar o ano letivo integral nessa
classe, sendo promovidas ap6s avaliagdo pedagdgica para o proximo
ano letivo.

A metodologia de trabalho adotada pela equipe é a de utilizacdo de
projetos interdisciplinares a partir de materiais didaticos préprios, baseados
nas Diretrizes Curriculares para a Educagdao Municipal e Estadual.

Esta investigacao focaliza a Pedagogia selecionada pelo SAREH,
proposta pelo Estado do Parang, que busca orientar os professores das areas
sub-divididas com relacao a situacao de escolarizacdo da crianca. Nesse caso, o
atendimento é fornecido para criancas da 52 a 82 série do ensino Fundamental,
12 ao 32 ano do Ensino Médio, Educacao de Jovens e Adultos e Educacao
Especial. Os professores providenciam plano de aula especifico, apés contato
com a escola e Plano de A¢do do Trabalho Docente, seguindo as Diretrizes
Curriculares Nacionais.

Segundo a Equipe Pedagdgica do SAREH em 2009, cabe a pedagoga
coordenar e orientar os professores quanto a elaboracdo do material didatico a
ser disponibilizado para o aluno; analisar a qualidade deste material no aspecto
ensino- aprendizagem, acompanhar o processo e sua avaliagdo, assegurando
ao aluno o respeito aos seus direitos e ao professor sua autonomia quanto
a decisdo do resultado obtido; disponibilizar ao professor todos os meios e
recursos para que elabore o material didatico para este aluno; ser porta-voz
da equipe pedagdgica nos contatos com os familiares do aluno, com a equipe
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pedagoégica dos hospitais conveniados, ou com o coordenador responsavel
pelo SAREH no Nucleo Regional da Educac¢do do Estado e do municipio da sua
escola.

Saosuasatribui¢cdes, ainda, manter o responsavel pelo SAREH no Nucleo
Regional da Educacao, de seu municipio, informado sobre as acdes da equipe
pedagdgica e solicitar orientagdes em casos que extrapolam a autonomia da
escola; orientar os professores quanto a forma de langamento e registros das
acdes em seus livros de chamada; acompanhar, junto a secretaria da escola,
toda a movimentac¢ao da pasta do aluno e seus anexos, auxiliando a secretaria
na orientacdo aos professores quanto a prazos e formas de langamentos dos
dados; acompanhar o retorno do aluno a escola e viabilizar a sua socializacao
e reintegracdo as atividades escolares; manter um acompanhamento quanto a
sua evoluc¢do na aprendizagem apos o retorno, comunicando ao coordenador
responsavel pelo SAREH, no NRE, pelo Relatorio Final o resultado da avaliagao
ao fim de cada periodo letivo (semestre).

Percebe-se também que a proposta de escolarizagdo hospitalizada,
possui uma organizacdo e estrutura de funcionamento pedagégico prépria e
uma demanda diferenciada de profissionais sendo caracterizada da seguinte
forma:

Demanda de profissionais”:

¢ Uma pedagoga com carga horaria de 40h, para organizar o trabalho
pedagdgico;

¢ Um professor para a area de Linguas, Codigos e suas Tecnologias
- 20h para atender as disciplinas: Lingua Portuguesa, Arte/Artes,
Lingua Estrangeira e Educacao Fisica.

e Um professor para a area de Ciéncias da Natureza, Matematica
e Tecnologias - 20h para atender as disciplinas de Matematica,
Ciéncias, Fisica, Quimica e Biologia.

e Um professor para a area de Ciéncias Humanas e Tecnologias,
20h para a tender as disciplinas de histéria, Geografia, Sociologia,
Filosofia e Ensino Religioso.

Os referidos profissionais continuam lotados no estabelecimento de

ensino de origem, mantendo seu suprimento de demanda especifica e sua
condicao de docente.

7 InstrucaoN°006/2008 -SUED/SEED —Estabelece procedimentos paraaimplementagéo
e funcionamento do SAREH.






HRINQUEDOTECA N
HOSPITAL

Ao pensamos em jogos e brincadeiras muitas vezes ndo percebemos
que as criancas e adolescentes a partir de estimulos em diferentes espacos
pedagogicos poderdao desenvolver as dimensdes culturais, artisticas, sociais,
fisicas e emocionais. Desde quando nascem as crian¢as participam de um
contexto social, e a partir deste contexto acontecem as relacdes com os
individuos, com os objetos e com o mundo. Quando nos relacionamos e
interagimos com as criancas utilizando os jogos e brincadeiras muitas vezes
ndo percebemos a importancia que este tem para sua vida.

Matos e Mugiatti (2008) comenta que a escolarizacao hospitalizada
apresenta um espago temporal diferente, opostas as rotinas das escolas pois o
estudante é uma crianca ou adolescente hospitalizado. Sendo assim, o trabalho
pedagoégico no hospital ndo podera ser atrelado a uma pratica tradicional e
conservadora, ainda segundo a autora, o existem grandes dificuldades a
esse respeito pois os profissionais da educa¢do nao conseguem distinguir
as peculiaridades do hospital e ainda “.. as a¢des sdo enraizadas nas formas
reducionistas”. Matos (2008 p. 115). As praticas pedagdgicas nos hospitais
ainda segundo Matos (2008 p. 116) devem:



..Transpor as barreiras do tradicional e as dificuldades da visao
cartesiana. A agdo pedagogica, em ambiente e condi¢des diferenciadas,
como é o hospital, representa um universo de possibilidades para o
desenvolvimento e a amplia¢do da habilidade do pedagogo/educador.
Desenvolver tais habilidades requer uma visao oposta a contemplada
pelo reducionismo, ou seja, ela deve sim, contemplar o todo.

Levando em consideragdo o contexto do hospital, a brinquedoteca
deveraserum espaco ludico, o qual visapromoverabrincadeirae oaprendizado
da crianga que por um determinado periodo permanece internada.

A crianca hospitalizada participando das atividades da brinquedoteca,
terd a possibilidade de interagir com outras criancas, adultos e objetos, no
intuito de estimular suas potencialidades, a criatividade, as emog¢des e a
ludicidade. Conforme a Declara¢do dos Direitos da Crianga, promulgada pela
ONU em 1959, brincar é um direito da crianca, também em hospitais, como
prevé a Carta da Crianca da Crianca Hospitalizada - Carta de Leiden, em 1998.

A Brinquedoteca Hospitalar no Brasil, torna - se obrigatoria nos
hospitais que oferecam atendimento pediatrico por meio da Lei n? 11.104, de
21 de marcgo de 2005 e em seu artigo 19 cita que: “Os hospitais que oferecam
atendimento pediatrico contardao, obrigatoriamente, com brinquedotecas
nas suas dependéncias”. (BRASIL, 2005 p. 1) e no Artigo 22 “Considera-
se brinquedoteca, para os efeitos da Lei, o espaco provido de brinquedos e
jogos educativos, destinados a estimular as criancas e seus acompanhantes a
brincar” (BRASIL,2005 p. 1).

A crianca hospitalizada podera entrar em contato com brinquedos,
livros de histdrias, jogos etc., estes fardo com que desenvolva sua criatividade
a sua aprendizagem, a partir desta relacio com os materiais pedagégicos
e troca de experiéncia a crianga tera a oportunidade de uma recuperacao
mais agradavel o que auxiliara na sua volta ao seu convivio social apés o
internamento.

Para Ferland ( 2006 p. 61) a crianca:

Quando brinca com os outros, experimenta e partilha, a rivalidade,
a colaboracdo, o afrontamento; ela aprende de alguma forma a
encontrar o seu lugar, tornando-se um ser social. Aprende também a
entrar em contato com os outros e a manter relagdes com eles.

Toda crianca tem o direito de brincar em qualquer espago em que ela se
encontra, isso faz parte de seu desenvolvimento, nesse sentido, a brinquedoteca
hospitalar podera oferecer a ela um ambiente apropriado para expressar seus
medos, angustias, alegrias, etc. Segundo Fortuna apud Viegas (2008, p.37):
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As consequéncias psicoldgicas de uma hospitalizagdo sdo muitas,
mas a crianga no hospital continua sendo crianga, e para garantir seu
equilibrio emocional e intelectual, o jogo é essencial. Pelo brincar sua
condicdo de crianca - e ndo apenas de paciente - é reafirmada.

Nesse aspecto, percebe-se que a brinquedoteca como meio pedagdgico
podera possibilitar transformagdes no desenvolvimento e na aprendizagem da
crianga hospitalizada.

Apresenta Macedo apud Viegas (2010), que a Brinquedoteca hospitalar
podera permitir que as criancas a partir de brincadeiras possam representar
as suas expressoes, emogdes, nesse espaco, as criangas poderao demonstrar
as suas fantasias, imagina¢des, medos representados pela crianca diante
do enfrentamento a doenca e ao internamento. Ainda Macedo apud Viegas
(2007, p. 64) argumenta que: “.. a Brinquedoteca hospitalar permite: auxiliar
na recuperagdo da crianga hospitalizada, amenizar traumas psicoldgicos
decorrentes da internagdo, por meio do brincar”.

O ato ludico também é uma forma de ensinar as criangas, a partir da
utilizacdo dos jogos e das brincadeiras, podemos perceber que as criangas se
envolvem com a atividade, o lidico se torna assim como um veiculo para a
educacdo. Para Durant (1988), o jogo é uma atividade que permite a crianca,
demonstrar as suas expressdes, suas fantasias podem ser atividades que
estimulem a crianca a construir as suas proprias recompensas.

Os hospitais muitas vezes sdo impessoais, tristes, apresentam um
espaco fisico neutro, mas o espaco fisico da Brinquedoteca deve ser organizado
de maneira em que todas as criangas tenham acesso aos brinquedos, livros,
acesso digital enfim, a todos os materiais pedagogicos, precisa ser um espaco
alegre, na medida do possivel colorido, que estimule a criatividade da crianga.
Todos os jogos e/ou brinquedos devem ser higienizados, por este motivo
precisam ser selecionados levando em consideracdo o seu material, precisam
ser todos apropriados a idade da crianga e do adolescente e principalmente
lavaveis. Segundo Paula apud Matos (2010, p.142): “Nas brinquedotecas, as
criangas e adolescentes precisam ter acesso a uma variedade de brinquedos,
computadores, jogos eletronicos, materiais artisticos, escolares, musica, arte,
tintas e fantasias”.

As brinquedotecas hospitalares precisam estar localizadas em espacgos
adequados, devem contar com profissionais capacitados, bem como recursos
pedagoégicos adequados em pediatrias, levando em consideragdo as criancas e/
ou adolescentes que serdo atendidos. Também, deve-se levar em consideragado
o momento da crianga, a sua condi¢do de saude, de sofrimento e de dor ao se
propor uma brincadeira.
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O trabalho pedagégico na brinquedoteca hospitalar, devera ser
realizado sempre supervisionado, autorizado pela a equipe médica a qual
atende a crianga ou adolescente enferma, pois dependendo de sua condicdo
de saude, poderd por alguns momentos estar impossibilitada de realizar
algumas atividades. Nesse sentido, o entendimento por parte do brinquedista
ou educador devera levar em consideracdo a doenca a qual a crianca esta
sendo acometida esse aspecto é primordial para que o trabalho pedagdgico
seja efetivado.

O trabalho pedagogico em brinquedotecas hospitalares poderao além
de um espaco terapéutico, oportunizar as criangas e adolescente que passam
porum periodo internadas, a oportunidades de socializacdo e de aprendizagem.
Esse momento de sofrimento e dor podera ser amenizado, percebe-se que esta
proposta promissora humanizadora, viabiliza melhoria na qualidade de vida
no momento do internamento, além de aproxima-las do contexto social.

Aponta Verdi apud Matos (2010 p. 165) que:

A hospitalizagdo causa um impacto emocional, o qual deve ser
compreendido a partir da dtica da crianga e da familia, cada um com
suas angustias e medos especificos, pois favorece a separacdo da
familia, gera ansiedade, raiva, ciimes, enfim, sentimentos diversos e
dificeis de conter.

0 brincar no hospital também podera ser uma atividade a qual podera
mediar a relacdo de aprendizagem entre criangas, jovens e adultos, podera
contribuir para que os envolvidos compreendam as relagdes de convivéncia
entre si e com o mundo.

A utilizagdo de jogos, brinquedos e brincadeiras, de recursos
pedagodgicos em brinquedotecas hospitalares poderdo ser um forte aliado na
efetivacdo dos objetivos propostos pelos educadores ou brinquedistas.

A partir da brincadeira, a criangca podera despertar para novas
aprendizagens, a enfrentar diferentes situagdes, a fantasiar, a explorar os seus
limites e liberar a sua criatividade.

0 momento de enfrentamento do internamento, a doenca a qual a
criancga estd sendo acometida muitas vezes se torna um momento critico, pois
toda a rotina ndo somente da crianga ou do adolescente se altera, mas de toda
a familia que esta passando pelo processo, ocorrem mudancas no cotidiano e
como conseqiiéncia uma sobrecarga de atividades.

Nesse sentido, a brinquedoteca visa romper com a visdo do hospital
como somente um espago para o tratamento as doengas, dor e sofrimento, mas
sim um local alegre, descontraido de aprendizagens e trocas de experiéncias.
Como afirma Oliveira apud Viegas (2007 p. 27): “.. a Brinquedoteca insere um
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lugar alegre e descontraido, onde ela pode e até deve “fazer de conta”que é,
sente ou tem aquilo que gostaria de ser, sentir ou ter no momento”.

A brinquedoteca em contexto hospitalar como um espacgo Iudico
de aprendizagem podera permitir as criancas condi¢cdes expressar seus
sentimentos e dessa maneira aproxima-las das atividades do cotidiano,
ameniza assim com a rotina da internac¢do, contribuindo no desenvolvimento

das criangas e adolescente que permanecem por um determinado periodo
internadas.
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A assisténcia pedagdgica e social na hospitalizagdo, sugere uma
acao educativa que se adapta as manifestacdes das pessoas, em diferentes
circunstancias. A comunicacao, o didlogo entre todos os envolvidos no contexto
hospitalar, sdo aspectos muitas vezes conflitantes os quais necessitam de uma
linguagem comum entre os pares, o trabalho em equipe é primordial para o
tratamento e a busca pela melhora da saude das pessoas. Torna-se importante
ressaltar, que o resgate da afetividade, da alegria, da cooperacao poderao ser
aliados nas melhores condi¢des de atendimento a todas as pessoas.

Nessesentido,as Organizagdes ndo governamentais, poderao contribuir
para que momentos de socializacdo, respeito, solidariedade sejam mantidos,
mesmo em processo de tratamento enfrentado pelas criangas e adolescentes.

As ONGs no Brasil, sdo regulamentadas pela Associacdo Brasileira
de Organiza¢gdes Ndo Governamentais (ABONG), fundada em 1991, modo



que as acoes realizadas, na maioria sdo voltadas para educacao, formagdo
e capacitacdo dos individuos, de forma coletiva, por meio de movimentos
populares e sindicatos, sendo consideradas organizacdes nao governamentais
para ela, conforme citado no Estatuto Social interno da entidade.

Para Tachizawa (2007), as principais areas de atua¢do nas
Organizag¢des ndo governamentais (ONGs) sao: Educacgao; Organizacao popular
e participagdo popular; Justica e promog¢do de direitos; Fortalecimento
de ONGs sem movimentos populares; e Relacdo de Género e discriminagdo
sexual. Organizagdes populares e movimentos sociais; Criangas, adolescentes
e Mulheres; Populagdo em geral; e Trabalhadores e sindicatos rurais.

As Organizacdes ndao Governamentais poderao transformar
uma realidade de forma alternativa, poder ser um meio para se reduzir as
desigualdades sociais, no intuito de se garantir o processo inclusivo de todas
as pessoas na sociedade, universalizando os seus direitos.

As Organizacdes ndo Governamentais, sdo instituicdes criadas
sem ajuda ou vinculos com o governo, geralmente de fundo social e sem fins
lucrativos, sao a¢des de solidariedade nas politicas publicas e pelo legitimo
exercicio de pressoes politicas em favor de populacdes excluidas das condi¢coes
da cidadania.

Nesse sentido as Organiza¢des nao governamentais ganham espaco em
contexto de escolarizacdo hospitalizada, pois desenvolvem atividades ladicas,
jogos, brincadeiras, momentos de distracdo, no periodo de internamento, de
certa forma busca amenizar o sofrimento causado pela doenga.

Apresenta Matos ( 2008 p. 111):

. 0 poder transformador das consciéncias, das comunidades sé
podera se tornar legitimo se inspirado em propostas s6cio - politico
- educativas, consideradas ndo somente como organizagdes de cunho
econ0mico, mas também como forma profundamente democratica e
dialogal de viver e conviver, o que é somente possivel por meio de
acdes educativas livres e conscientes.

As propostas e as acOes apresentadas pelas organizacdes nao
governamentais nos hospitais, podem contribuir para que as pessoas possam
estar mais préximas das atividades do dia-a-dia, como atividades de lazer,
descontracao, contato com a arte, com a musica, com leituras, diferentes
atividades no intuito de amenizar o momento de sofrimento enfrentado pela
familia.

al



CONSIDERACAD FINAIS

A Pedagogia Hospitalar prevista no processo educacional e considerada
nas legislagdes tanto nacional quanto estadual no amparo e no atendimento
as criancas em condicdo de internamento ou impossibilidade de frequentar
a escola por diferenciados problemas de satide é bastante pertinente e eficaz,
suprindo tamanha necessidade educativa. O artigo 214 da Constituicdo Federal
afirma, ainda, que as a¢des do Poder Publico devem conduzir a universalizagao
do atendimento escolar. Entretanto, diversas circunstancias podem interferir
na permanéncia escolar ou nas condig¢des de constru¢do do conhecimento ou,
ainda, impedir a frequéncia escolar, temporaria ou permanentemente.

A Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional, ja citada nesta
pesquisa, refor¢a que, para garantir o cumprimento da obrigatoriedade de
ensino, o Poder Publico criara formas alternativas de acesso aos diferentes
niveis de ensino (art. 52, § 52), podendo organizar-se de diferentes formas para
garantir o processo de aprendizagem (art. 23).

As expectativas em relacdo ao trabalho pedagégico realizados em
contexto de escolariza¢do hospitalizada sdo positivas. Percebe-se que é possivel
que a proposta de planejamento pedagoégico desenvolvidos nos hospitais pode
integrar-se efetivamente ao curriculo escolar.

Fica evidente que é necessario a formacgao especifica e continuada dos
profissionais da educagdo para atuacao em diferentes niveis e contextos, mais
especifico na escolarizagao hospitalizada, bem como politicas de formacgdo e



0 acesso a informagdo e ao conhecimento para alunos e professores. Nesse
sentido, percebe-se que a rede Municipal de Educacdo e a rede Estadual
de Educacdo do Parana vém se posicionado de forma condizente com a
necessidade de atendimento a esta demanda de formacdo especifica dos
professores, a partir de cursos de formagado continuada. Verificam-se também
grandes movimentag¢oes nacionais sobre o atendimento escolar hospitalizado,
como, por exemplo, encontros, produgoes cientificas e relatos de experiéncias
de profissionais de variadas areas interessados em atender a esta demanda
tanto educacional, como na saude.

A dinamica de trabalho e funcionamento do hospital mostra-se com
especificidades a realidade, principalmente a construcdo de uma identidade
prépria do professor, o qual defende tais particularidades de atendimento
especializado e formacdo adequada aos professores. Percebeu-se ainda
a busca constante dos profissionais de variadas areas do conhecimento
pelo aprimoramento de suas praticas pedagdgicas, e formac¢do especifica
para o atendimento ao escolar hospitalizado, situacdo na qual se visa
suprir a necessidade educacional das criancas em tratamento hospitalar,
impossibilitadas muitas vezes em frequentar a classe regular.

O contato diario direto e incansavel por parte da pedagoga com a escola
regular em que a crianca esta matriculada é primordial, visualizando-se, assim,
uma enorme preocupacao em seguir a proposta curricular e a continuidade dos
estudos das criangas seguindo orientacoes dos professores da escola regular e
ainda o conhecimento de todos os formularios e fichas o histérico de registro
do atendimento as criangas.

0 MEC 2002 sugere que a elaboracdo de documentos de referéncia e
acompanhamento do desempenho académico entre a classe hospitalar ou o
atendimento pedagogico domiciliar e a escola de origem do educando facilitem
uma maior e melhor integracdo entre estas partes.

A atuacdo em contexto de escolarizagdo hospitalizada deve ser vista
a partir de uma pratica diferenciada, desde o acolhimento da familia e da
crianga, até as medidas intervencdo pedagoégicas. Exige-se um diferencial
de atendimento, levando em consideracao a condi¢do de internamento e a
doenca que a crianca apresenta. Um olhar diferenciado e praticas educativas
inovadoras com relagdo ao atendimento diversidade e a inclusao social se
fazem necessarios nesse ambito, a fim de promover uma educa¢do mais justa
e humanitaria.

Verificamos, ainda, como um grande desafio, esforcos internacionais
com relacdo ao atendimento educacional as criancas hospitalizadas a partir
de movimentos de diferenciadas entidades, como, por exemplo, a “Octava
Jornada Nacional e Internacional sobre Pedagogia Hospitalaria”, sob o lema:
“Promocion y Desarrollo de las Aulas Hospitalarias en América Latina y el
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Caribe” 8, convocada pelo Ministério da Educacdo do Chile, o Secretariado
Regional de Educagao da UNESCO para América Latina e Caribe, e a Fundagao
Educacional Carolina Labra Riquelme, realizada na cidade de Santiago de Chile
nos dias 22 e 23 de agosto de 2006.

0 evento teve como objetivo reflexdes com profissionais da area, a fim
de fortalecer a proposta de escolarizacao hospitalar em diferentes paises, o
intercambio de praticas pedagogicas que contribuiram para a aprendizagem
das criangas e ainda discussdes nacionais e internacionais sobre as condi¢oes
de atendimento escolar oferecido, visando uma educacdao de qualidade e
incentivo ao desenvolvimento de pesquisas na area.

As discussdes ocorridas no evento deixam claro que o foco central da
pedagogia hospitalar, como nos mostra a UNESCO 2006, é a atencdo educativa
e a reinsercdo escolar das criangas que se encontram impossibilitadas de
frequentar a escola regular. A escolarizagdo hospitalar busca dar respostas as
diversas necessidades educativas a partir de conteddos e praticas educacionais,
respeitando o ritmo de aprendizagem, a condicdo de satde, a capacidade e
interesse dos alunos.

Percebe-se, entdo, uma relevante discussio na América Latina no
ambito educacional sobre a proposta de escolarizacdo hospitalizada em
diferentes paises, primando por uma formacdo especifica e continuada, na
busca pela ressignificacdo de conceitos e de praticas educativas diferenciadas
e de recursos tecnologicos pedagogicos adaptados que podem ser utilizados
em contexto hospitalar. Busca-se entdao na América Latina um salto qualitativo
com relacao ao acesso a escolarizacdo de qualidade por todas as pessoas.

Sendo assim, os sistemas de ensino deverao prever medidas legais para
que as classes hospitalares e o atendimento pedagogico domiciliar atendam
progressivamente as exigéncias da lei, demonstrando comprometimento com
o sucesso do educando e a proposta de atencdo educativa integral. Percebem-
se esforcos relevantes da instituicdo Estadual do Parana e Municipal quanto
a oferta de atendimento e forma¢ao continuada dos professores a partir do
trabalho em conjunto com institui¢cdes educativas e profissionais da satide no
atendimento global das criancas.

O professor promove o exercicio continuo da linguagem oral e escrita
por meio do compartilhamento das experiéncias escolares com a familia
e comunidade. Desenvolve, assim, por meio de praticas diferenciadas, a
capacidade de aprender a aprender, garantindo aos alunos a autonomia
necessaria para buscar e construir o proprio conhecimento.

8 Promocgio e desenvolvimento de aulas hospitalares na América Latina e Caribe.
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