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RESUMO

O presente trabalho possui como objetivo abordar como é realizado, em nivel
municipal, o processo avaliativo no servico de atendimento que ocorre em
hospitais publicos de Curitiba. Esse atendimento busca, legalmente,
proporcionar a crianca e ao adolescente, que se encontram hospitalizados por
diferentes enfermidades, a continuidade de seus estudos dando énfase aos
discentes matriculados no Ensino Fundamental | (Anos Iniciais), por meio de
um trabalho de levantamento bibliogréfico. O trabalho de escolarizacdo dos
alunos-pacientes internados deve ser realizado visando atender os direitos da
crianga/adolescente estabelecidos pela Lei de Diretrizes e Bases da Educacé&o
(LDB n © 9.394/96), pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA Lei n°
8069/90, pela lei dos Direitos da Crianca e dos Adolescentes Hospitalizados,
Decreto n°® 41/95 do Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do
Adolescente, a Constituicdo Federal e pelas politicas de Educacdo Especial
definidas pelo Ministério da Educacéao e Cultura - MEC e do documento Classe

Hospitalar e Atendimento Pedagdégico Domiciliar também do MEC.

Palavras-chave: Ambiente hospitalar. Processo Avaliativo. Alunos-pacientes.

Legislacéo.



ABSTRACT

The present work aims to address how it is accomplished, in the municipal
level, the evaluation process on the caring service that occurs in the public
hospitals in Curitiba. This service legally seek to provide to the child and the
adolescent who is hospitalized for different diseases; the continuity of their
studies with emphasis on students that are enrolled in elementary school I
(initial years), through bibliographical survey. The schooling work of students
and hospitalized patients must be carried out in order to guarantee the rights
of the child and adolescent established by the Law on the Guidelines and
Education basis (LDB n °© 9.394/96), by the child and adolescent statute - ECA
n°® 8069/90, by the Children and Hospitalized Adolescent Law, Decree n°. 41/95
from the National Rights for Children and Adolescents council, the Federal
Constitution and from the Special Education policies defined by the Ministry of
Education and Culture - MEC and the Hospital Class document and

Pedagogical Home Care service as well as from MEC.

Keywords: Hospital Environment. Evaluation Process. Student-patient.

Legislation.
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1 INTRODUCAO

Embora a educacdo seja um direito instituido jA ha alguns anos no
Brasil, muitas familias ndo sabem que este € um direito mesmo quando a
crianga ou adolescente esta doente. Independente da circunstancia, ambos
permanecem assegurados quanto ao direito de estarem conectados com a
escola e com as atividades escolares, apresentando ou ndo a possibilidade de
frequentar a escola de origem, ou seja, aquela instituicdo de ensino em que o
discente se encontra matriculado e estava frequentando regularmente antes de
adoecer.

Foi a partir da Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo (LDB - n°
9.394/96) que se determinou o atendimento educacional que deveria ser
realizado em classes, escolas ou em servigcos especializados, sempre que, em
funcdo das condicdes especificas dos alunos, ndo se torne possivel sua
integragdo nas classes comuns de ensino regular, ampliando-se esse
atendimento para as classes hospitalares.

Sendo assim, a classe hospitalar € a denominacdo do atendimento
pedagdgico educacional que ocorre em ambiente de tratamento de saude em
circunstancia de internacdo. E compreendida na modalidade de Educac&o
Especial por atender criancas e/ou adolescentes considerados com
necessidades educativas especiais em decorréncia de apresentarem
dificuldades curriculares por condi¢cfes de limitacdes especificas de saude.

Dessa forma, a proposta desse servico de atendimento vincula-se ao
intuito de ndo permitir a interrup¢cédo, mesmo que parcialmente, da escolaridade
destas criangas e adolescentes em funcéo das internacdes, prevendo que a
educacédo e saude devem articular-se de forma a responder as necessidades
dos alunos pacientes em contexto hospitalar.

O presente trabalho fara um breve historico de algumas bases legais
referentes a pedagogia no ambiente hospitalar para obter um panorama de
como esta é realizada no que se refere ao processo avaliativo nesta
modalidade. Apresentara o contexto histérico da Pedagogia Hospitalar no
municipio de Curitiba, utilizando como foco principal de pesquisas as seguintes

qguestbes: de que maneira os documentos legais abordam a pedagogia no
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ambiente hospitalar no municipio de Curitiba? Como os documentos Sao
utilizados no processo avaliativo nas salas de escolarizagao hospitalar?

Para o histérico da legislacdo acerca da pedagogia hospitalar, serdo
utilizados como referéncia documentos oficiais como a Lei de Diretrizes e
Bases (LDB) e o ECA (Estatuto da Crianca e do Adolescente), bem como
outros documentos, que ressaltam o direito de toda e qualquer crianca e
adolescente, incluindo aquelas e aqueles que estejam hospitalizadas, de ter
acesso a educacao.

Sendo assim, esse estudo focard na maneira como ocorre 0 processo
avaliativo neste contexto, afinal, quando tratamos desta modalidade de
pedagogia estamos falando de criangas que se encontram internadas em
hospitais, logo, estdo impedidas de frequentar o ambiente escolar, porém
continuam matriculadas nos Anos Iniciais do Ensino Fundamental, na escola de
origem e precisam de alguma forma, dar continuidade aos seus estudos para
nao serem prejudicadas, principalmente aquelas que ficam em processo de
hospitalizac&o por longos periodos de tempo.

Entdo, faz-se necesséario que os alunos-pacientes, os profissionais de
saude, os professores e pedagogos da classe hospitalar, os familiares e as
escolas de origem interajam, para que, em conjunto, seja possivel minimizar o
impacto do afastamento da escola, devido a situacdo de internacdo. Durante
essa pesquisa, buscou-se construir conhecimento, dentro de uma perspectiva
do ser integral, que atua, participa, interage e €, nessa perspectiva, que esse
trabalho apresenta uma abordagem que enfatiza o processo avaliativo dos

alunos-pacientes em nivel municipal, referindo-se ao municipio de Curitiba.
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2 A PEDAGOGIA NO AMBIENTE HOSPITALAR

Atualmente, a crianca hospitalizada, além do direito constante a
presenca de um acompanhamento durante seu periodo de tratamento, tem a
possibilidade de dar continuidade a sua escolarizacdo. Estes e outros direitos
sdo resultados de uma proposta da sociedade brasileira de pediatria,
reconhecida pelo conselho nacional dos direitos da crianca e do adolescente e
gue levou a promulgacdo dos Direitos da Crianca e do Adolescente
Hospitalizados — Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente,
Resolugc&o n °41/95, como mostra no 9° item: “Direito a desfrutar de alguma
forma de recreacdo, programas de educacdo para a saude, acompanhamento
do curriculo escolar, durante sua permanéncia hospitalar’ e como afirma
Fonseca (2000, p. 33):

O atendimento pedagdgico educacional hospitalar contribui para a
reintegracdo da crian¢a hospitalizada na sua escola de origem ou
para o seu encaminhamento a matricula apds a alta, uma vez que
muitas delas, mesmo em idade de obrigatoriedade escolar, nao
frequentam a escola.

Para Ricardo Ceccim (1999, p. 32),

[...] hd muito para um hospital aprender com a educacgao escolar para
transpor a pratica clinica a instituicdo de relac6es organizadas para a
crianca, aprendendo a operar com 0 reconhecimento da situacao
social particular, ligada, ao mesmo tempo, a condicdo de crianca e a
um ambiente social determinado, preservando a espontaneidade e a
originalidade da crianca.

Sendo assim, sobre a importancia do trabalho pedagodgico no ambiente

hospitalar, o autor afirma que,

Crianca hospitalizada favorece a construgdo subjetiva de uma
estabilidade de vida n&o apenas como elaboracdo psiquica da
enfermidade e da hospitalizacdo, mas, principalmente, como
continuidade e seguranca diante dos lagos sociais da aprendizagem
(relacdo com colegas e relagbes de aprendizagens mediadas por
professor), o que nos permitiria falar de uma "escola no hospital" ou
de uma "classe escolar" em ambiente hospitalar (CECCIM, 1999, p.
42).
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Ou seja, 0 que Ceccim (1999) expbe € uma compreensao de que a
educacao pode e deve estar presente nos hospitais, respeitando a condi¢c&o da
crianca e do adolescente com necessidades especiais momentaneas. Essa
visdo humanistica que muitos hospitais com atendimento pediatrico procuram
enfatizar na sua pratica vem demonstrando que néo € so o fisico que deve ser
tratado, mas o ser integral, incluindo suas necessidades psiquicas e sociais. O
pedagogo, ao promover experiéncias vivenciais dentro de um hospital, como a
troca de conhecimentos e o ensinar, estara favorecendo o desenvolvimento
pleno da crianga, que ndo deve ser interrompido em fungdo de uma
hospitalizagéo.

Nesse mesmo sentido, Lopes (2010), em seu artigo, ressalta que
resultados obtidos em pesquisas indicam uma melhoria do quadro sintomatico
da crianca hospitalizada, isso acontece também devido a mediacdo da
professora que possibilita a adaptagdo, a motivacdo e a ocupacdo do tempo de
hospitalizagdo, sendo por meio de varias atividades, garantindo o direito a
educacéo.

Dessa forma, neste capitulo sera apresentado um breve histoérico sobre
a Pedagogia no Ambiente Hospitalar em ambito nacional, estadual e municipal
do municipio de Curitiba. Pois, a partir do levantamento das referéncias
bibliograficas para fundamentar a pesquisa (APENDICE 1), a importancia

destas praticas se reafirma:

O trabalho pedagdgico em hospitais apresenta diversas interfaces de
atuacdo e estar na mira de diferentes olhares que o tentam
compreender explicar e construir um modelo que o possa enquadrar.
No entanto, é preciso deixar claro que tanto a educag¢do nado é
elemento exclusivo da escola quanto a salide ndo é exclusivo do
hospital, até por que na definicdo do Ministério da Saude o hospital é
centro de educacdo por proporcionar atendimento preventivo e
curativo com vistas ao acesso do conhecimento das diversas
patologias por parte de seus usuarios (FONTES, 2000, p. 121).

Assim como para Montaigne (1980), ndo adianta o aluno amontoar
conhecimentos, o aluno deve assimilar o conhecimento. O conhecimento deve
ser adquirido também por meio da experiéncia, ou seja, o professor deve dar a
oportunidade ao aluno de conhecer a sua realidade no momento, fazer com

gue o aluno experimente e sinta prazer em fazer e buscar um determinado
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assunto, fazer com que este sinta a liberdade de participar de um determinado
conteudo, assim, este aluno estaria fazendo uma assimilacdo da realidade
mediada pela a teoria.

Fonseca afirma que,

[...] apesar de limitacbes que podem decorrer de sua situacao
médica, a menina e 0 menino internados tem interesses, desejos e
necessidades semelhantes aos de qualquer jovem saudavel. E esta
provado que o contato com o0s semelhantes contribui para o
desenvolvimento social dos pequenos enfermos [...]. HA casos em
que a doenca chega até a ser esquecida, 0 que acelera a
recuperacao e a reintegracdo a vida normal (FONSECA, 1999, p. 5).

Dessa forma, entende-se que a criagdo das classes hospitalares é o
resultado do reconhecimento de que as criangas e/ou adolescentes
hospitalizadas também apresentam necessidades educativas e s&o sujeitos

plenos de diretos.

2.1 BREVE HISTORICO DA PEDAGOGIA NO AMBIENTE HOSPITALAR

Por meio de pesquisa bibliografica, compreende-se que a Pedagogia
Hospitalar, denominada de classe hospitalar, iniciou suas discussfes com
Henri Sellier, em Paris, no ano de 1935, para dar educacdo a criancas
especiais. Esteves (2007) articula que em 1939 foi criado na Franca o Centro
Nacional de Estudos e de Formacédo para a Infancia Inadaptada de Surenses
(CNEFEI), que apresentava como objetivo a formacdo de professores para
trabalhar em hospitais e/ou em locais onde existissem criangas especiais.
Segundo a autora, o CNEFEI ainda promove estagios, em regime de internato,
para professores, diretores de escola, médicos da salude escolar e assistentes
sociais e a formacao de professores para as classes hospitalares com duracéo
de dois anos.

Além disso, ainda em 1939, foi criado o cargo de professor hospitalar
pelo Ministério da Educacdo na Franca, e, embora alguns paises como
Alemanha e Estados Unidos também tenham comecado a fundar classes
hospitalares, a segunda guerra mundial pode-se considerar como um marco

para a instituicdo da Pedagogia Hospitalar, pois, com o resultado da referida
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guerra, muitas criancas que ndo vinham a obito tinham partes do corpo
mutiladas e precisavam se distanciar da cidade. Por consequéncia, seus
estudos eram interrompidos, o que levou a se pensar em buscar uma nova
alternativa para que nado prejudicasse aqueles que estavam impedidos de se
locomoveram até suas instituicdes de ensino de origem.

Esteves (2007) afirma que o grupo de pessoas com deficiéncias era
obrigado a morar distante da cidade e assim aconteceu também com crian¢as
e adolescentes que eram portadoras de doencgas transmissiveis e sem cura.

Sendo assim, devido as limitagdes e impossibilidades de frequentarem
uma instituicdo escolar e pensando na importancia que esta possui para o
desenvolvimento e formagc&o da criangca, comecaram-se a ser criadas, no
CNEFEI, localizado na Franca, as classes fora da escola a fim de atender as
necessidades dos alunos que eram impedidos ou apresentavam dificuldades
de frequentar as escolas de origem.

De acordo com a Constituicdo Federal, de 1988 (MEC/SEESP, 1994),
o fato de estar hospitalizado caracteriza a crianca como portador de
necessidades especiais, uma vez que sua situacao de saude o impossibilita de
estar integrado em seu cotidiano. Por esse motivo, a classe hospitalar €
considerada uma modalidade de ensino da Educacdo Especial, mesmo que
essa seja considerada uma necessidade especial temporaria pelo fato de que,
por exemplo, uma criangca com pneumonia, que necessita de hospitalizacao,
apos cura da enfermidade retorna a sua rotina de vida, deixando de ser
considerada uma crianca portadora de necessidades especiais.

Segundo Santos e Souza (2009), foi em 1950 que essa realidade
chegou ao Brasil, inicialmente no estado do Rio de Janeiro, em que
comecaram a ser realizadas as primeiras préaticas pedagodgicas brasileiras no
ambiente hospitalar, e em 1970, o Hospital das Clinicas da Faculdade de
Ribeirdo Preto também aderiu as classes hospitalares, mas, somente em 1981
aumentou significativamente o numero de hospitais que inseriram esse
atendimento em seu cotidiano.

Em 2001, a camara de Educacdo Basica do Conselho Nacional de
Educacado do Brasil instituiu as diretrizes nacionais para a educacdo especial
na Educacao Basica - Resolugcdo n° 02, de 11/09/2001, publicada no DOU, n°®
177, secédo 1 e, de 14/09/2001, p.39-40, no artigo 13, apresentando a classe
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hospitalar. O Ministério da Educacdo Brasileiro publicou um documento
contendo as estratégias e orientacbes adequadas para a implementacdo e
funcionamento das escolas.

Neste mesmo documento hé a indicagcdo de uma acéo integrada entre
os sistemas de ensino e de saude, por meio de classes hospitalares, na
tentativa de dar continuidade ao processo de desenvolvimento e aprendizagem
das criancas hospitalizadas. Ou seja, para Fontes (2005) significa dizer que,
tanto a educacdo ndo é elemento exclusivo do ambiente escolar, quanto o
cuidado com a saude néo € exclusividade do hospital. Afinal, segundo defini¢do
do Ministério da Saude (BRASIL, 1994), o hospital € também um centro de
educacéo.

Ja em dezembro de 2002, o Ministério da Educacdo publicou o
documento intitulado como “Classe Hospitalar e Atendimento Pedagdgico
Domiciliar” (BRASIL, 2002), com o objetivo de estruturar agdes de organizagao
do sistema de atendimento educacional fora do ambito escolar, promovendo a
oferta do acompanhamento pedagdégico também em espacos hospitalares.

O referido documento enfatiza que:

O professor devera ter a formagéo pedagdgica preferencialmente em
Educacéo Especial ou em cursos de Pedagogia ou licenciaturas, ter
nocdes sobre as doencas e condicdes psicossociais vivenciadas
pelos educandos e as caracteristicas delas decorrentes, sejam do
ponto de vista clinico, sejam do ponto de vista afetivo (BRASIL, 2002,
p. 22).

Foi nesse documento que a Secretaria de Educacdo Especial propos
oferecer estratégias e orientagdes para o atendimento pedagogico voltado para
o desenvolvimento e a construcdo do conhecimento correspondente a

Educacao Bésica nos espacos hospitalares.

2.2 APEDAGOGIA HOSPITALAR NO MUNICIPIO DE CURITBA

O atendimento pedagdgico hospitalar € uma politica de incluséo
ofertada pelas Secretarias de Educagcdo com o objetivo de restabelecer o
direito a educacdo de discentes que se apresentam em um contexto

diferenciado, como o internamento ou tratamento de salde, ao oportunizar a
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continuidade da escolarizagdo mesmo quando esses estudantes se encontram
em situagOes adversas que os afastem de frequentar a escola de origem.

Diante do desafio de assegurar a continuidade da escolarizagcdo ao
estudante hospitalizado, ou que esteja enfrentando determinado tratamento de
saude que o impossibilite de frequentar a escola de ensino regular, o0 municipio
de Curitiba agregou em determinados ambientes hospitalares, sendo aqueles
referéncia em atendimentos pediatricos e que possuem servicos publicos, o
Servico de Atendimento a Rede de Escolarizacdo Hospitalar do Estado
(SAREH) e o Programa de Escolarizacdo Hospitalar de Curitiba (PEH), a fim de
atender os alunos-pacientes que se encontram em idade escolar obrigatoria
(dos 4 aos 17 anos de idade).

Segundo Neves e Pacheco (2011), estes servicos de atendimento
apresentam um projeto educacional coerente, articulado e integrado, obtendo
como objetivo favorecer, aos alunos-pacientes, o pleno desenvolvimento tanto
referente aos aspectos fisicos e cognitivos como nos aspectos emocionais e
sociais.

Em nivel municipal, referindo-se ao municipio de Curitiba, segundo as
Diretrizes Curriculares para a Educacé&o Municipal de Curitiba (2006), o direito
a continuidade dos estudos durante a internacdo hospitalar foi reconhecido
pela Declaracédo dos Direitos das Criangas e dos Adolescentes hospitalizados e
a Prefeitura, juntamente com a Secretaria Municipal da Educacéo (SME).

Por intermédio do Departamento de Inclusdo e Atendimento
Educacional Especializado propiciou o atendimento educacional das criangas e
adolescentes nos hospitais, criando o Programa de Escolarizagdo Hospitalar
(PEH), que visa oportunizar a continuidade ou a inser¢cédo no ensino comum dos
estudantes hospitalizados ou em tratamento de saude impedidos
temporariamente de frequentar a escola.

O servigo de atendimento escolar aos estudantes em tratamento de
saude iniciou-se na Rede Municipal de Ensino de Curitiba em 1988, segundo
Margarida Muggiati (1987), assistente social do Hospital Pequeno Principe,
localizado em Curitiba, a necessidade surgiu por meio de uma percepgao sobre
o indice de evasado escolar e analfabetismo entre os estudantes em idade
escolar que passavam por tratamentos prolongados de saude, evidenciando

assim a importancia de um olhar diferenciado para essas criangas e
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adolescentes numa perspectiva inclusiva que garantiria a continuidade de seus

estudos. Neste sentido,

Margarida M. T. Freitas Muggiati apresentou a sua pesquisa para
representante do governo municipal propondo a cessdo de
professoras para viabilizar o atendimento escolar para criangas e
adolescentes internados no Hospital Pequeno Principe, o qual
recebeu o nome de “Projeto Mirim de Hospitalizagdo Escolarizada”. A
solicitacdo foi atendida e em 1988 a Secretaria Municipal de
Educacéo de Curitiba/SMEC cedeu ao Hospital, uma professora para
realizar o apoio escolar individualizado as criangas internadas. Desde
entéo, permanece de maneira ininterrupta a atuacao de docentes da
SMEC no atendimento pedagogico escolar nesta instituicdo de saude
(NEVES; PACHECO, 2011, p. 2).

No entanto, nos primeiros quinze anos desse convénio, apenas uma
pedagoga, que tinha a carga horéaria de quatro horas diarias, atendia em alguns
ambientes hospitalares, toda a populacdo internada, o que limitava muito o
alcance da acao.

Segundo Neves e Pacheco (2011), no ano de 1991 o Hospital Erasto
Gaertner aderiu ao “Projeto Mirim de Hospitalizagcdo Escolarizada” a fim de
conciliar o tratamento oncoldgico e a continuidade das atividades escolares.
Inicialmente, também com apenas uma pedagoga, esta passou a atender 0s
alunos-pacientes matriculados nos anos iniciais do Ensino Fundamental,
priorizando os conteudos programaticos enviados pelas escolas. E, no segundo
semestre do ano de 2006, foram liberadas mais duas vagas de docentes para
efetivacao do trabalho pedagdgico no interior do hospital.

Ja no Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Parana, o
convénio com o Municipio de Curitiba se deu inicio em 1988, em que foi
estabelecido novas clausulas de responsabilidades para os parceiros no
“‘Projeto de Hospitalizagdo Escolarizada” em que “[...] nele previa-se 0
atendimento pedagdgico, para as criancas internadas, por uma professora da
SMEC (8h/ diarias) e por parte da instituicdo de saude, o fornecimento de
material pedagdgico para o trabalho” (Neves; Pacheco, 2011, p. 5).

No ano de 2004, foi ampliado para quatro o niumero de vagas para
docentes cedidas pela SMEC ao hospital. O trabalho foi estendido para outros
setores, incluindo-se no programa as criancas e adolescentes em tratamentos

prolongados, como: transplantes de medula éssea e de figado e doencas
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cronicas e infectocontagiosas. Com uma maior demanda de alunos, o convénio
foi novamente ampliado e o hospital passou a contar com sete professoras da
SMEC com carga horaria de 20 horas semanais.

Hoje em dia, dentro da organizacdo dos profissionais para a realizacao
do trabalho pedagogico com os alunos em classe hospitalar, Maito (2015, p.
13.438) ressalta: “Atualmente fazem parte integrante do quadro do PEH 15
professores concursados pela Rede Municipal de Curitiba, do quadro proprio
do magistério docéncia | do 1° ao 5° anos e capacitados pela SME”.

Por fim, em julho de 2005, segundo a Secretaria de Estado da
Educacgéo, descrito no Caderno Tematico “Servigo de Atendimento a Rede de
Escolarizagdo Hospitalar (SAREH)”, no ano de 2010, o SAREH formalizou sua
atuacao por meio da Resolugdo Secretarial n°. 2.090/05 com a finalidade de
promover a continuidade dos estudos com a elaboracdo de uma proposta de
trabalho com metodologia adequada para atender a demanda dos educandos
hospitalizados no municipio de Curitiba e demais regides do estado do Parana.

A abrangéncia da préatica da escolarizacdo hospitalar em Curitiba
demonstra a importancia de se pensar em uma educacao para todos, pensada
de uma maneira humana que defende a participacdo da conexao entre saude e

educagéo. Desse modo, de acordo com Avanzini e Silva (2014, p. 9):

Os profissionais da educacdo, que desenvolvem as acgles do
Programa de Escolarizacdo Hospitalar em Curitiba, oferecem
atividades pedagogicas organizadas de forma integrada, envolvendo
0s conteldos estruturantes dos componentes curriculares indicados
pela escola de origem do aluno. Quando essa indicacdo néao
acontece, os professores do Programa planejam e estabelecem
estratégias de ensino para efetivacdo do trabalho, tendo como base
as Diretrizes Curriculares do Municipio de Curitiba.

Sendo assim, cada hospital, dentro de suas particularidades e formas
de trabalho, acrescenta em sua rotina as a¢f0es educativas voltadas as suas
criangas internadas e todo o trabalho € pensado de acordo com as
caracteristicas e peculiaridades de cada criangca, do ano em que se encontra

matriculado, de sua realidade escolar e vivida em sua escola de origem.

2.3 O TRABALHO PEDAGOGICO NO AMBIENTE HOSPITALAR NO
MUNICIPIO DE CURITIBA
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Segundo a Secretaria Municipal de Curitiba, o servico de atendimento
pedagdgico que ocorre nos ambientes hospitalares aos alunos que se
apresentam em tratamento de saude € um direito garantido pela Constituicéo
Brasileira que representa na atualidade uma ag&o voltada para a inclusdo e ao
direito a educacéao para todos, a fim de oferecer um desenvolvimento integral
para aqueles que estdo impedidos temporariamente de frequentar o ensino na
escola de origem, ou seja, a instituicdo de ensino em que o0 aluno se encontra
regularmente matriculado, por motivo de doenca.

Este servigo apresenta com énfase o objetivo de oferecer aos alunos-
pacientes hospitalizados, ou em tratamento de salde, um atendimento
pedagdgico de qualidade. Os professores das instituicdes hospitalares
ofertados pela Secretaria Municipal de Educag¢do por meio de convénios realca
a preocupacdo de oportunizar aos alunos-pacientes a continuidade, a
manutengdo ou a insergao no ensino comum.

Este trabalho se caracteriza pela diversificacdo de atividades, pois é
necessario que os trabalhos pedagoégicos desenvolvidos com os alunos-
pacientes tenham, preferencialmente, come¢o, meio e fim no mesmo dia,
devido a rotatividade do hospital, sem saber se aquele aluno-paciente que esta
presente hoje para realizar a atividade estara também no dia seguinte, cabendo
ao professor responsavel estar ciente que a cada dia é preciso desenvolver um
planejamento estruturado e flexivel, principalmente no que se refere ao
processo avaliativo.

Dessa forma, o professor que atua no hospital encontrard criangas com
diferentes histérias de escolarizacdo. Segundo Franco e Selau (2011), ha
criangas e/ou adolescentes que passam a semana no hospital e voltam para
casa no final de semana, assim como ha crian¢cas que passam meses ou anos
no hospital, existem aqueles com o historico de repeténcia, ou ainda, aqueles
gue nunca frequentaram a escola. Por isso, a acdo pedagodgica no ambiente
hospitalar implica conhecer a diversidade educacional dos alunos-pacientes.

Diante dessa realidade, a educagdo que se processa no hospital ndo
pode ser identificada como uma simples transmisséo de alguns conhecimentos
formalizados. E muito mais do que isso, deve ser dado um suporte pedagogico

gue mantenha o aluno-paciente integrado em suas atividades escolares. O
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processo de ensino e aprendizagem nunca sera linear e, por isso, devem ser
respeitados os diferentes ritmos, essas consideracfes valem também para o
processo avaliativo.

Considerando que a crianca hospitalizada se encontra afastada da
escola de origem, ou seja, esta impedida de frequentar a escola em que esta
atualmente matriculada em decorréncia da internacdo, acredita-se na
importancia do trabalho pedagogico, propondo que este deve assumir,
inicialmente, a tarefa de mediar a relacdo da criangca com a escola durante a
hospitaliza¢é&o.

Sobre a importancia do trabalho pedagégico no ambiente hospitalar,
Ceccim (1999, p. 42) afirma:

Assim, a inclusdo do atendimento pedagdgico na atencéo hospitalar,
inclusive no que se refere & escolarizacdo, vem interferir nessa
dimenséao vivencial porque resgata os aspectos de salude mantidos,
mesmo em face da doenca, enquanto respeita e valoriza os
processos afetivos e cognitivos de construcdo de uma inteligéncia de
si, de uma Inteligéncia do mundo, de uma inteligéncia do estar no
mundo e inventar seus problemas e solucdes.

Nesse mesmo sentido, Lopes (2010), em seu artigo ressalta que
resultados obtidos em pesquisas indicam uma melhoria do quadro sintomatico
da crianca hospitalizada; isso acontece devido a mediacdo da professora que
possibilita a adaptacdo, a motivacdo e a ocupacao de maneira sadia do tempo
ocioso, sendo por meio de atividades diversas de leitura, de atividades ludicas,
entre outras, garantindo o direito a educacéao.

A autora Fontes (2006) entende que por meio do trabalho pedagogico
os alunos-pacientes conseguem desenvolver mecanismos para superar a dor.
Sendo necessario compreender que a crianca ao ser hospitalizada possui
experiéncias Unicas e conhecimentos prévios de seu estado atual. Sempre
lembrando que as criangas e adolescentes que se encontram nesse ambiente
estdo com as emocgOes afloradas e passando por momentos delicados que
requerem atencdo e cuidado, € preciso permitir que estas se expressem e
troquem informacdes, é preciso ensinar, mas também, acolher!

Fontes (2008) alega que a escola ndo € a Unica detentora do ato de

ensinar ou avaliar, ou seja, 0 ambiente hospitalar torna-se uma opcao para
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alunos que nédo podem se deslocar ou estdo impossibilitados por diversos
motivos, de frequentar a escola de origem. Dessa forma, o pedagogo atuante
no ambiente hospitalar tem como um dos objetivos passar a acompanhar a
crianca ou adolescente no periodo de auséncia escolar e ndo permitir que esse
aluno-paciente seja prejudicado educacionalmente por estar hospitalizado.
Além disso, também deve ouvir e compreender a crianca enferma, pois a
abordagem pedagdgica € capaz de minimizar estresses e traumas hospitalares
e auxiliar no processo avaliativo.

Por fim, as autoras Neves e Pacheco (2011) refletem que a
Hospitalizacdo Escolarizada tornou-se uma nova alternativa para a crianga
doente, pois uma pesquisa realizada pela assistente social do Hospital
Pequeno Principe (HPP) apontou o alto indice de evasdo escolar e
analfabetismo entre os estudantes em idade escolar que passam por
tratamentos prolongados de saude.

Evidenciando, assim, a importancia de um olhar diferenciado para
esses alunos-pacientes numa perspectiva inclusiva que garanta a continuidade
de seus estudos formais.

Segundo as autoras, o planejamento prévio deve ser priorizado, na
qual as atividades séo elaboradas de acordo com as necessidades de cada
estudante, adequando o ensino ao seu tempo, modo e método de aprender.
Esta forma de atendimento requer, do professor, repensar a sua pratica e
flexibiliza-la a partir do contexto vivido, onde o tempo precisa ser otimizado, a
aprendizagem deve ocorrer de modo efetivo, a familia precisa ser acolhida e
parceira neste processo, 0 processo avaliativo repensado e 0 prejuizo
educacional devido & auséncia ao ambiente escolar, minimizado ao maximo.

Para Ceccim e Carvalho (1997), a atuagcdo do pedagogo no ambiente
hospitalar envolve caracteristicas particulares da sua formacdo, pois exige
conhecimentos peculiares de cada fase do desenvolvimento da crianca e/ou
adolescente para que, assim, saiba lidar com cada aluno-paciente presente
nesta realidade. Levando em consideracdo que no ambiente hospitalar o
publico atendido necessita de atividades diferenciais, uma atividade que pode
ser relevante e adequada para um, pode nédo ser para outro.

Por isso, Franco e Selau (2011) refletem que é preciso ter clareza de

gue a finalidade da acdo educativa no ambito hospitalar é prépria de saberes
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de uma profissao especifica, ndo se opondo nem se confundindo com a acéo e
a finalidade em relacéo ao profissional da saude, pois o professor que participa
da pratica educativa no ambiente hospitalar desempenha um papel importante;
afinal, mediante as acOes pedagogicas, € um agente que oportuniza
experiéncias de aprendizagem as criangas e/ou adolescentes internados.

Ressaltando que, quando uma crianca e/ou adolescente &
hospitalizado, a presenca dos médicos e enfermeiros, em sua maioria, 0S
assustam, porque muitas criangas entendem serem eles os causadores da dor
durante o tratamento. Ja o pedagogo € uma figura distinta do ambiente
hospitalar, fazendo parte da rotina diéria da crianga e/ ou adolescente, afinal,
segundo Porto (2008), este ja esta diariamente presente na rotina dentro da
instituicdo escolar e na vida do aluno-paciente mesmo antes de surgir a
necessidade do afastamento da escola de origem para o tratamento de saude.

Dessa forma, quando surge alguma ddvida ou sentem a necessidade
de conversar e dividirem suas aflicbes, normalmente, os acompanhantes
podem também recorrer ao pedagogo. Da mesma maneira que os alunos-
pacientes também comecam a se identificar primeiro com este. Sendo assim, o
pedagogo torna-se um grande aliado na mediacdo entre a equipe de saude e a
familia. Pode utilizar de atividades educacionais para possibilitar uma melhor
aceitacao da realidade da hospitalizacao por parte do aluno-paciente. Uma vez
gue, com essa aceitacdo, a crianca e/ou adolescente passa a ajudar no seu
préprio tratamento com o que for necessario.

Leve-se em consideracdo que a classe hospitalar também serve como
triagem na obrigatoriedade e na evaséo escolar, uma vez que a passagem por
esta modalidade de ensino contribui para o reingresso deste aluno-paciente a
sua escola de origem ou em seu encaminhamento para a matricula apds sua
alta do hospital. Neste sentido, consideramos relevante discutir 0 processo
avaliativo no ambiente hospitalar porque este sera parte do processo ensino-

aprendizagem.

2.4 COMUNICACAO ENTRE HOSPITAL E ESCOLA DE ORIGEM
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A relacdo entre os professores que desenvolvem a escolarizacéo
hospitalar e a escola de origem do aluno-paciente é extremamente necessaria,
ja que esta crianca e/ou adolescente, quando se recuperar, em principio, ira
retornar para a sua comunidade. Por isso, quanto mais parceria se estabelece
entre as respectivas instituicdes, escolar e hospitalar, mais proximo o educando
estara de sua realidade e, consequentemente, menos traumatico sera seu
retorno.

Esse contato é fundamental para que o pedagogo do ambiente
hospitalar tenha conhecimento dos conteudos que estédo sendo trabalhados na
escola do educando hospitalizado. E para que seja efetivo e haja sucesso no
atendimento pedagdgico hospitalar é necessario que as escolas de origem de
todos os alunos-pacientes participem integralmente, ou seja, é necessario que
ocorra 0 contato com a coordenacdo pedagdgica hospitalar constantemente
para averiguar o andamento das condi¢cdes clinicas e cognitivas da criangca
e/ou do adolescente.

A comunicacdo entre escola e hospital é realizada, principalmente, pelo
pedagogo do hospital, que coleta informag¢des sobre o0 ano do aluno-paciente, e
0s assuntos e conteudos que o mesmo teria que desenvolver na escola de
origem. Com a escola de origem interligada ao hospital, o pedagogo repassa
para os professores, que ficam responsaveis em organizar materiais e elaborar
atividades, bem como, o processo avaliativo.

A autora Barros (2007, p. 260) relata como pode ocorrer esse processo
e apresenta que, mesmo que os educandos ndo estejam matriculados em

escola regular, tém o direito de receber o atendimento pedagdgico,

[...] qguando a crian¢ca ou adolescente hospitalizado ja freqlentava
uma escola antes da internacdo, a classe hospitalar deve buscar
contato com a escola para que as atividades, entdo empreendidas,
correspondam em continuidade. Se ndo for possivel contatar a
escola, sdo utilizados materiais didaticos disponibilizados pela propria
classe hospitalar e os professores destas devem favorecer ao aluno o
aprendizado dos contetdos da série que lhe correspondam. Mesmo
gue a crianca ou adolescente ndo esteja frequentando a escola
regularmente, é promovida a aprendizagem de competéncias préprias
para os seus estagios de desenvolvimento intelectual.
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Apé6s o atendimento de cada aluno-paciente, o professor hospitalar
precisa preencher fichas individuais, contribuindo para que possa avaliar o
desenvolvimento e acompanhar os progressos de cada atendimento no final de
um periodo determinado pela sua coordenacdo, e, consequentemente,
podendo elaborar um planejamento mais especifico e flexivel, bem como
organizar o processo avaliativo.

Pensando nisso, Fonseca (2003, p. 45-46) diz que:

O professor deve exercitar-se para que diariamente registre, nem que
seja um minimo, as suas impressdes e observacdes sobre o
desempenho de cada crianga nas atividades propostas [...] Dessa
forma o professor também adquire a habilidade de mais e melhor
realizar esta tarefa, assim como percebe o quanto isto contribui
positivamente para o aprimoramento e para a elaboracdo de um
relatério de desempenho mais completo apdés a alta hospitalar da
crianga.

Esses relatos diarios colaboram com a elaboracdo do processo
avaliativo final dos alunos-pacientes sobre o0s seus conhecimentos que ja
possuiam e aqueles adquiridos durante o tempo de hospitalizacdo, juntamente
com suas dificuldades e com suas habilidades, sendo detalhado cada
procedimento pedagogico. E esses documentos também s&o entregues para
0S pais ou responsaveis ho momento da alta.

O parecer avaliativo do aluno-paciente realizado pelo pedagogo e pelos
professores do ambiente hospitalar precisa ser entregue a coordenacdo da
instituicdo de ensino de origem, a qual devera fazer a equivaléncia para lancar
notas e frequéncia aos alunos. Posteriormente, 0S mesmos necessitam ser
anexados no histérico escolar. Esses pareceres sdo entregues a todos 0s
educandos que passam pela classe hospitalar e necessitaram de um
acompanhamento por mais tempo, ja os educandos que tém como tempo de
hospitalizacdo apenas alguns dias recebem as atividades realizadas para que
sejam entregues para o0s professores das turmas de origem ou para
coordenacgao pedagogica.

No entanto, Silva e Farenzena (2011, p.119) apontam que a falta de
conhecimento dessa possibilidade de atendimento, muitas vezes, acarreta po
afastamento da crianca doente da escola. Desse modo, € necessario que a

instituicdo escolar conheca e se conscientize sobre a importancia dessa
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proposta, para que quando esses alunos necessitarem de hospitalizagdo, néo
se ignore os procedimentos de responsabilidade da escola, garantindo a
efetivac&o do direito a educacao.

Por fim, sobre o processo de integracdo com a escola, o Ministério da

Educacdao - Secretaria de Educacéo Especial diz que:

A reintegracdo ao espaco escolar do educando que ficou
temporariamente impedido de freqiienta-lo por motivo de salde deve
levar em consideracdo alguns aspectos como o desenvolvimento da
acessibilidade e da adaptabilidade; a manutencéo do vinculo com a
escola durante o periodo de afastamento, por meio da participacéo
em espacos especificos de convivéncia escolar previamente
planejados (sempre que houver possibilidade de deslocamento);
momentos de contato com a escola por meio da visita dos
professores ou colegas do grupo escolar correspondente e dos
servigos escolares de apoio pedagogico (sempre que houver a
impossibilidade de locomogdo mesmo que esporadica); garantia e
promogéo de espagos para acolhimento, escuta e interlocugdo com
os familiares do educando durante o periodo de afastamento;
preparacéo ou sensibilizacdo dos professores, funcionarios e demais
alunos para o retorno do educando com vistas a convivéncia escolar
gradativa aos espacos de estudos sistematizados (BRASIL, 2002,
p.18).

Porém, segundo Souza (2011), nem sempre essa € uma realidade
possivel, visto que muitos hospitais sdo referéncias em determinados tipos de
tratamento, o que leva a receber pacientes de outras cidades e regifes do pais.
Quando isso ocorre, dificulta o contato com a escola proveniente, sendo
necessario buscar outras formas de auxiliar a reintegracdo. Nesses casos, um
dos recursos mais viaveis passa a ser utilizacdo da internet e da tecnologia, o

gue possibilita, mesmo distante, o estabelecimento dessa parceria.
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3 LEGISLACOES SOBRE A ESCOLARIZACAO NO AMBIENTE
HOSPITALAR NO BRASIL

Diante de uma enfermidade, seja ela qual for, o sujeito torna-se fragil,
sensivel, participando de um momento em que sua situagdo é desconfortante,
pois sente dores, inseguranca e, quando internado, fica longe de casa, dos
seus familiares, amigos, de sua rotina e de todo o seu conforto. Quando nos
referimos as criancas e/ou adolescentes este processo de internacdo pode
causar traumas irreparaveis.

Dessa forma, as criancas e/ou adolescentes que precisam ser
internadas em razao de algum problema de salde possuem o direito a
educacédo e o atendimento do educando hospitalizado é garantido por meio da
legislacdo vigente que ampara e legitima o direito a educacédo as criancas e/ou
adolescentes, garantindo o principio da universaliza¢&o, claramente demarcado
nos seguintes documentos:

e Constituicdo Federal/88, art. 205, que afirma a educacdo como um

direito de todos;

e Lei n° 8.069/90 (Estatuto da Crianca e do Adolescente), que dispbe
sobre a protecdo integral a crianca e ao adolescente;

e Resolugdo n° 41/95 (Conselho Nacional de Defesa dos Direitos da
Crianca e do Adolescente), que defende os direitos daqueles alunos-
pacientes que se encontram em situacdes de hospitalizacao;

e Resolugao n° 02/01 — CNE/CEB (Diretrizes Nacionais para a Educacao

Especial na Educacédo Bésica), que institui as Diretrizes Nacionais para
a educacdo daqueles alunos que apresentam necessidades
educacionais especiais, na Educacédo Béasica, em todas as suas etapas
e modalidades;

e Lei n® 9.394/96 (Diretrizes e Bases da Educacédo), que é a legislacao

gue regulamenta o sistema educacional, publico ou privado, do Brasil;

e Decreto Lei n° 1044/69, art. 1° que dispde sobre tratamento
excepcional para alunos portadores de afecc¢oes;

e Deliberacdo n° 02/03 — CEE-PR, que fixa normas para a Educacéao

Especial, modalidade da Educacdo Basica, para o Sistema de Ensino do
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Estado do Parana, para aqueles alunos com necessidades educacionais
especiais;

e Documento intitulado Classe Hospitalar e Atendimento Pedagdgico
Domiciliar: Estratégias e orientacdes, editado pelo MEC, em 2002, em
gue o Ministério da Educacdo, por meio da Secretaria de Educacéo
Especial, apresenta o0 objetivo de estruturar acdes politicas de
organizacdo do sistema de atendimento educacional em ambientes
hospitalares e domiciliares.

Foi, a partir da Constituicdo de 1988, que muitos Direitos foram
apresentados e organizados. Dentre eles esta o Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA), regimentado pela Lei n° 8.069, de 13 de junho de 1990, em
gue é possivel observar as garantias instituidas pelos direitos das criancas e
adolescentes, em relacdo a situacdo de internamento hospitalar, como diz o

seguinte artigo do referido estatuto:

Artigo 57: O Poder Publico estimulara pesquisas, experiéncias e
novas propostas relativas a calendario, seriacdo, curriculo,
metodologia, didatica e avaliacdo, com vistas & insercdo de criancas
e adolescentes excluidos do ensino fundamental obrigatério (BRASIL,
1990).

Ceccim e Carvalho (1997) destacam que na Declaracéo dos Direitos da
Crianca e do Adolescente Hospitalizados, instituida pelo Conselho Nacional
dos Direitos da Crianca e do Adolescente, por meio da Resolugdo n° 41, de 13
de outubro de 1995, estende o direito a protecdo integral a infancia e
adolescéncia aos eventos de hospitalizacdo também nos ambitos juridico e

politico, além da questdo moral. Conforme se pode constatar:

1 — Direito a protecéo, a vida e a saude, com absoluta prioridade e
sem qualquer forma de discriminacao;

2 — Direito a ser hospitalizada, quando for necessario ao seu
tratamento, sem distincdo de classe social, condicdo econémica, raca
crenca religiosa;

3 — Direito a ndo ser ou permanecer hospitalizado
desnecessariamente por qualquer razdo ndo alheia ao melhor
tratamento da sua enfermidade;

4 — Direito a ser acompanhado por sua mée, pai ou responsavel,
durante a todo o periodo de sua hospitalizagdo, bem como receber
visitas;



28

5 — Direito de n&o ser separado de sua mée ao nascer;

6 — Direito de receber aleitamento materno sem restricdes;

7 — Direito de nao sentir dor, quando existam meios para evita-la;

8 — Direito de ter conhecimento adequado de sua enfermidade, dos
cuidados terapéuticos e diagnosticos a serem utlizados e do
prognéstico, respeitando sua fase cognitiva, além de receber amparo
psicolégico quando se fizer necessario;

9 — Direito de desfrutar de alguma forma de recreac&o, programas de
educacdo para a saude, acompanhamento do curriculo escolar
durante sua permanéncia hospitalar;

10 — Direito a que seus pais ou responsaveis participem ativamente
de seu diagnéstico, tratamento e progndstico, recebendo informacdes
sobre os procedimentos a que sera submetida;

11 - Direito a receber apoio espiritual/religioso, conforme a préatica de
sua familia;

12 - Direito de néo ser objeto de ensaio clinico, provas diagndsticas e
terapéuticas, sem o consentimento informado de seus pais ou
responsaveis e o0 seu préprio, quando tiver discernimento para tal;

13 — Direito a receber todos os tratamentos terapéuticos disponiveis
para a sua cura, reabilitagdo e/ou prevencédo secundaria e terciaria;

14 — Direito a protecdo contra qualquer forma de discriminagao,
negligéncia ou maus tratos;

15 — Direito ao respeito a sua integridade fisica, psiquica e moral;

16 — Direito & preservacgdo de sua imagem, identidade, autonomia de
valores, dos espacos e objetos pessoais;

17 — Direito a ndo ser utilizado pelos meios de comunicagédo de
massa, sem a expressa vontade de seus pais ou responsaveis ou a
sua propria vontade, resguardando-se a ética;

18 — Direito a confidéncia de seus dados clinicos, bem como o direito
a tomar conhecimento dos mesmos, arquivados na instituicdo, pelo
prazo estipulado em lei;

19 — Direito a ter seus direitos constitucionais e os contidos no
Estatuto da Crianca e do Adolescente respeitados pelos hospitais
integralmente;

20 — Direito a ter uma morte digna, junto a seus familiares, quando
esgotados todos os recursos terapéuticos disponiveis (BRASIL, 1995,
p. 319 — 320).

E a Lei de Diretrizes e Bases da Educacéao (LDB), que foi instituida no
ano de 1996, a fim de estabelecer regras para o ensino brasileiro, incluindo o
ensino em ambientes hospitalares, reforcando por meio do paragrafo 2°, art. 58
na LDB n° 9. 394/96 em que expressa:

O atendimento serd feito em classes, escolas, ou servicos
especializados sempre que, em funcéo das condicdes especificas do
aluno ndo for possivel a sua integracdo nas classes comuns de
ensino regular (BRASIL, 1996).

Em 2002, o Ministério da Educacédo, por meio de sua Secretaria de

Educacao Especial, desenvolveu um documento de estratégias e orientaces



29

para o atendimento nas classes hospitalares, assegurando 0 acesso a
Educacado Basica de todas as criangcas que mesmo com problemas de saude
consigam patrticipar de atividades educacionais dentro dos hospitais.

Por meio desse documento a Classe Hospitalar foi definida como:

Servigco destinado a prover mediante atendimento especializado, a
educacédo escolar a alunos impossibilitados de frequentar as aulas em
razdo de tratamento de saude que implique internacdo hospitalar ou
atendimento ambulatorial (BRASIL, 2001, p. 51).

E, pensando na preocupacdo de oferecer o suporte necessario a
aprendizagem da crian¢a hospitalizada, o artigo 13 da Resolu¢cdo CNE/CEB N°
2, de 11 de setembro de 2001, coloca em evidéncia o0 processo escolar da

situacao da crianca hospitalizada:

Art. 13. Os sistemas de ensino, mediante agdo integrada com os
sistemas de salde, devem organizar o atendimento educacional
especializado a alunos impossibilitados de freqlientar as aulas em
razdo de tratamento de salde que implique internagdo hospitalar,
atendimento ambulatorial ou permanéncia prolongada em domicilio.

§ 1° As classes hospitalares e o atendimento em ambiente domiciliar
devem dar continuidade ao processo de desenvolvimento e ao
processo de aprendizagem de alunos matriculados em escolas da
Educacédo Basica, contribuindo para seu retorno e reintegracdo ao
grupo escolar, e desenvolver curriculo flexibilizado com criangas,
jovens e adultos ndo matriculados no sistema educacional local,
facilitando seu posterior acesso a escola regular.

8 2° Nos casos de que trata este Artigo, a certificacdo de frequéncia
deve ser realizada com base no relatério elaborado pelo professor
especializado que atende o aluno (BRASIL, 2001, p. 04).

Segundo o Estatuto da Crianca e do Adolescente, no capitulo I, se¢éao
I, artigo 90, € assegurado a toda crian¢ca submetida a tratamento de longa

duracao o atendimento escolar em Classe Hospitalar:

As entidades de atendimento séo responsaveis pela manutencéo das
proprias unidades, assim como pelo planejamento e execucdo de
programas de protecdo sécio-educativos destinados a crianca e
adolescente, em regime de internagéo (BRASIL, 2004, p.104).
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De acordo com a autora Zardo (2007), o documento elaborado pelo
Ministério da Educacéo, intitulado como “Classe hospitalar e atendimento

pedagogico domiciliar: estratégias e orientagdes”, expde que:

Denomina-se classe hospitalar o atendimento pedagdgico-
educacional que ocorre em ambientes de tratamento de salde, seja
na circunstancia de internacdo, como tradicionalmente conhecida,
seja na circunstancia do atendimento em hospital-dia e hospital-
semana ou em atencao integral a saide mental (MEC/SEESP, 2001,
p.13)

Evidencia-se, entdo, a possibilidade da criangca participar de um
ambiente escolar, ou de aprendizagem, mesmo estando hospitalizada, o que
compBe uma iniciativa significativa para que a crianca ndo tenha prejuizos na
sua trajetoria escolar.

Com isso, ainda de acordo com Zardo (2007), as Diretrizes Nacionais
para a Educacéo Especial na Educacéo Basica, por meio da Resolugcéao n° 02,
de 11 de setembro de 2001, do Conselho Nacional de Educacéo, propbe em
seu artigo 13, paragrafo 1°, que as classes hospitalares devem dar
continuidade ao processo de desenvolvimento e aprendizagem de alunos
matriculados em escolas da Educacdo Basica, contribuindo para o retorno e
reintegracdo ao grupo escolar, desenvolvendo um curriculo flexibilizado para
com as criancas, jovens e adultos ndo matriculados no sistema educacional
local, facilitando o posterior acesso a escola de origem, estabelecendo a classe
hospitalar como modalidade de atendimento da Educacé&o Especial.

No estado do Parana, o Conselho Estadual de Educacdo do Parana
define normas para a Educacado Especial para o Sistema de Ensino do Estado

do Parana, por meio da Deliberacdo n® 02/03, que expressa:

Art. 14 Os servidores especializados seréo assegurados pelo Estado,
que também firmara parcerias ou convénios com as areas de
educacdo, salde, assisténcia social, trabalho, transporte, esporte,
lazer e outros, incluindo apoio e orientacé@o a familia, & comunidade e
a escola, compreendendo:

I- Classe especial

Il - Escola especial

Il - Classes hospitalares

IV - Atendimento pedagdgico domiciliar (PARANA, 2003).
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Assim, a Classe Hospitalar permite a possibilidade da crianca e do
adolescente hospitalizado continuar os estudos e, consequentemente, néo
permitir a interrupcdo na construcdo de conhecimentos. Nesse sentido,
conhecer 0s aspectos organizacionais dos ambientes de ensino hospitalares
constitui possibilidades de aperfeicoamento e aprimoramento da organizagao
do acompanhamento pedagdgico em hospitais, visando e garantindo os direitos
civis, constantes nas leis que regimentam as legislacdes em nivel federal,

estadual e municipal, reconhecendo os direitos das criangas hospitalizadas.

3.1 ALGUMAS QUESTOES REFERENTES A LEGISLACAO NO MUNICIPIO
DE CURITIBA

A entdo diretora de Politicas e Programas Educacionais do Municipio
de Curitiba, Fatima lkiko Yokohama (2010, p. 8), diz que:

A inclusdo de alunos com necessidades educacionais especiais
temporarias ou transitérias pode ser entendida como um processo
complexo e desafiador que requer um tratamento adequado,
cuidadoso e fundamentado, teoricamente, por meio de
conhecimentos  cientificos desprovidos de preconceitos e
discriminages.

No Municipio de Curitiba, a Lei n® 14.681, de 24 de junho de 2015, que
aprova o Plano Municipal de Educacao da cidade, apresenta a meta 4, descrita

pelo Prefeito Municipal Gustavo Bonato Fruet, como:

META 4: Universalizar para a populacdo de 4 (quatro) a 17
(dezessete) anos com deficiéncia, transtornos globais do
desenvolvimento e altas habilidades ou superdotacdo o acesso a
educacdo basica e ao atendimento educacional especializado,
preferencialmente na rede regular de ensino, com a garantia de
sistema educacional inclusivo, de salas de recursos multifuncionais,
classes, escolas ou servigcos especializados, publicos ou conveniados
(CURITIBA, 2015).

Assim como, em seu tépico 4.6, da mesma meta, especifica:
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4.6 Garantir atendimento educacional especializado, em salas de
recursos multifuncionais, centros de atendimento especializado,
classes especiais, salas de recursos, escolas especiais, programa de
escolarizacdo hospitalar, atendimento pedagégico domiciliar e
servicos especializados, publicos ou conveniados, nas formas
complementar e suplementar, para criancas e/ou estudantes com
deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento, altas habilidades
ou superdotacdo e necessidades especiais e especificas,
matriculados(as) na rede publica de educacdo basica, conforme
necessidade identificada por meio de avaliacdo especifica, realizada
por profissionais especializados, ouvida a familia e a crianca e/ou
estudante (CURITIBA, 2015).

Assim como o Conselho Municipal de Educacéo de Curitiba - CME, por
meio da Deliberacdo CME n° 01/2015, que fixa Normas e Principios para a
Educacdo Especial do Sistema Municipal de Ensino de Curitiba — SISMEN,
descreve esses atendimentos, em seu capitulo V, Art. 20, nos paragrafos

destacados:

[...] V - atendimento domiciliar para o educando que se encontra
afastado das atividades escolares em tratamento de saulde,
respaldado por atestado médico, impossibilitado de frequentar
regularmente os espacos escolares, que contemplem atividades
pedagogicas adaptadas, disponibilizadas em sua residéncia e
organizadas de forma integrada ao curriculo escolar de referéncia do
educando;

VI — classes hospitalares para o acompanhamento escolar de
educandos que se encontram em tratamento de salde em ambiente
hospitalar. O atendimento é realizado nas dependéncias do hospital,
individualmente ou em grupo, no leito do educando ou em sala
destinada a essa atividade (CURITIBA, 2015).

No municipio de Curitiba, a organizacdo do trabalho pedagdgico nos
anos iniciais é de responsabilidade do PEH. Neste momento, o professor é
unidocente e € referéncia para o estudante, o que possibilita a realizagdo de
um trabalho interdisciplinar, com foco na consolidacdo da alfabetizac&o, do
letramento e do numeramento, considerando tempo e espac¢o de aprendizagem
e desenvolvimento de cada estudante.

Além disso, os pedagogos atuantes no ambiente hospitalar, no Estado
do Parana, seguem as Diretrizes Curriculares para a Educacdao Municipal de
Curitiba como base para realizar esse servico de atendimento que permite a
continuidade dos estudos aos alunos-pacientes que se encontram afastados de

sua escola de origem.
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As Diretrizes Curriculares foram desenvolvidas para que toda a Rede

Municipal de Curitiba tivesse 0 mesmo parametro, pois

Nos documentos apresentados pelas escolas, ficou bastante evidente
a necessidade de termos um referencial curricular bésico, em que
estejam registrados objetivos, conteldos e critérios de avaliacdo
comuns a toda a Rede (CURITIBA, 2006, v.04. p.20).

Dessa forma, nas Diretrizes Curriculares constam todos 0S eixos
norteadores para a funcdo da escola, ou seja, trabalhar com o conhecimento
sistematizado historicamente pela humanidade, bem como para 0 processo
avaliativo.

Descritas no documento Diretrizes Curriculares para a Educacéo
Municipal do Parana (2006), ha algumas etapas para melhor elaboracdo de
adaptagdes no curriculo para alunos que se encaixam na modalidade da
Educacédo Especial, o que inclui a escolarizagdo hospitalar, pois inicialmente
era considerada parte da educacao especial. As etapas para a adaptacdo séo
subdivididas em seis:

1. Diagnostico: averiguar quais as dificuldades que o educando possui;

2. Avaliacdo prévia: o professor ird avaliar os fatores que dificultam
aprendizagem do aluno e iniciar pequenas mudancgas;

3. Equipe: se o trabalho antes realizado né&o for suficiente para a melhora do
aluno, devera ocorrer orientagdes pedagogicas;

4. Adaptagdo curricular: ter como proposta norteadora as Diretrizes
Curriculares Municipais do Parana que se encaixem no nivel que o aluno se
encontra;

5. Delimitacdes: definir qual sera a responsabilidade de cada individuo
envolvido no desenvolvimento do educando, incluindo a familia;

6. Resultados: avaliagéo dos resultados adquiridos até o0 momento.

E os conteudos propostos no Curriculo da Prefeitura de Curitiba
buscam enfatizar: valores, normas, fatos e conceitos, levando em consideracéo
a opinido dos educandos. Os temas a serem abordados em sala (seja ela na
educacdo hospitalar ou na escola de origem) foram segmentados em areas:
Ciéncias Naturais, Educacdo Fisica, Ensino de Arte, Geografia, Ensino

Religioso, Historia, Lingua Estrangeira, Lingua Portuguesa e Matematica.
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Cada uma dessas areas apresentadas possui seus proprios eixos
norteadores, ou seja, temas que irdo dar suporte para futuros aprofundamentos
na disciplina. Entendendo que as Diretrizes Curriculares para a Educacao
Municipal de Curitiba foram pensadas a partir de demandas sociais analisadas
a fim de possibilitar aos alunos novas possibilidades educacionais e globais,

podemos considerar que:

Os contetidos desse eixo provém das questdes sociais e do reflexo
da ciéncia na cultura, com a intencao de criar possibilidades para que
0 estudante compreenda 0 seu cotidiano e supere interpretacdes
ingénuas sobre a realidade vivida (DIRETRIZES CURRICULARES,
2006, v.3, p.16).

Na Educacao Fisica e no Ensino de Arte procura-se transmitir para os
alunos-pacientes as formas de expressdes corporais desenvolvidas ao longo
da histoéria, como por exemplo, dangas, jogos e esportes em Educacéao Fisica e
musica, teatro e danca no Ensino de Arte. Nas Diretrizes Curriculares (2006,
v.3, p.86) esta proposto que “A escola & responsavel por estabelecer as
comunicacdes entre a diversidade cultural de nosso tempo e a de outros
tempos”.

Na disciplina de Geografia, segundo as Diretrizes Curriculares (2006,
v.3, p. 113) o aluno precisard entender as mudancas diretas e indiretas
produzidas socialmente pelo ser humano e como ocupamos estes espacos
desde entdo. Com isso, serda analisado: sociedade, espaco, natureza,
transformagdes e organizagoes.

O Ensino Religioso deve contemplar os fendbmenos religiosos, tais
como: simbolos, ritos e rituais, espiritualidade, espacos sagrados e tradicées
religiosas. Levando em consideracdo que, a instituicdo publica de Ensino
Fundamental, ndo pode se isentar da ministracdo desta disciplina, porém as

Diretrizes Curriculares ressaltam que:

A escola publica ndo pode se eximir dessa responsabilidade,
porém nao pode abrir espago para doutrinacédo, evangelizagédo ou
catequese nem impor aos estudantes praticas religiosas desta ou
daquela igreja ou religido. As orientacdes para a adesdo a alguma
crenca religiosa s&@o responsabilidade da familia e das
comunidades de fé (DIRETRIZES CURRICULARES, 2006. v.3, p.
130).
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Ja a disciplina de Historia, possui como um dos seus objetivos que os
educandos compreendam as alteracOes que ocorreram em diferentes nacgoes,
procurando a compreensdo das particularidades e diferencas de cada uma.
Definindo como eixos norteadores a cultura, identidade e cidadania.

E se referindo as linguagens, apresenta-se a Lingua Estrangeira que
possibilita ao individuo se comunicar com inumeras nacées, contudo, precisa-
se de uma base para ser efetiva esta interacdo, por isso busca-se com o0s
seguintes eixos norteadores: conhecimentos prévios do aluno, estimulacdo a
oralidade e a leitura. Ainda na area de linguagens, ha a Lingua Portuguesa, em
gue se procura O aprimoramento na escrita e leitura, evidenciando as
linguagens, discurso e os diferentes tipos de texto.

E, por fim, a Matematica, na qual o educando precisara buscar
solugcBes para situacBes problemas. Os fundamentos como a histéria da
matematica, jogos matematicos, tecnologias e modelagem matematica também

fazem parte deste processo.
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4 O PROCESSO AVALIATIVO

Sabe-se que a tarefa de avaliar € essencial ao homem, caracterizando-
se na ambicado de crescer e de evoluir em direcdo a determinados objetivos
escolhidos previamente. Sendo assim, o0 processo avaliativo € um dos campos
de maior preocupacao entre aqueles que fazem acontecer o processo ensino-
aprendizagem.

A LDB n ©9.394/96 estabelece-se que:

V - a verificacdo do rendimento escolar observara os seguintes
critérios:

a) avaliacdo continua e cumulativa do desempenho do aluno, com
prevaléncia dos aspectos qualitativos sobre os quantitativos e dos
resultados ao longo do periodo sobre os de eventuais provas finais;

b) possibilidade de aceleragcéo de estudos para alunos com

atraso escolar;

c) possibilidade de avanco nos cursos e nas séries mediante
verificagdo do aprendizado;

d) aproveitamento de estudos concluidos com éxito;

e) obrigatoriedade de estudos de recuperacdo, de preferéncia
paralelos ao periodo letivo, para os casos de baixo rendimento
escolar, a serem disciplinados pelas instituicdes de ensino em seus
regimentos.

Ou seja, ndo se concebe a avaliacdo apenas como um processo de
afericdo do rendimento escolar. A LDB determina que o processo avaliativo
objetive, principalmente, o alcance de uma aprendizagem significativa capaz de
promover o desenvolvimento integral do aluno. E, consequentemente, levando
a construcdo do conhecimento desse aluno, para além de uma abordagem
apenas classificatoria das diversas categorias conceituais, ou seja,
dos conteldos conceituais que visam desenvolver as competéncias do
educando nas suas relacfes com simbolos, expressdes, ideias, imagens,
representacbes e nexos, com o0s quais ele aprende e ressignifica o real,
buscando a qualidade da formacéo desse cidadao.

Luckesi (2011, p.71) afirma que:

A avaliagcdo da aprendizagem escolar adquire seu sentido na medida
em que se articula com um projeto pedagdgico e com seu
consequente projeto de ensino. A avaliacdo, tanto no geral quanto no
caso especifico da aprendizagem, nao possui uma finalidade em si;
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ela subsidia um curso de acdo que visa construir um resultado
previamente definido.

Nessa perspectiva, para Luckesi (2005) os processos das avaliacOes
das aprendizagens escolares, sdo meios e nao fins em si mesmos. Ou seja, 0
momento da avaliagdo precisa ser um meio de repensar e analisar e ndo o

ponto final do processo de aprendizagem. No entanto,

A atual pratica da avaliacdo estipulou como funcdo do ato de avaliar a
classificagcdo e ndo o diagndstico, como deveria ser constitutivamente. Ou
seja, o0 julgamento de valor, que teria a funcdo de possibilitar uma nova
tomada de decisdo sobre o0 objeto avaliado, passa a ter a funcéo estativa de
classificar um objeto ou um ser humano histérico num padrdo
definitivamente determinado. Do ponto de vista da aprendizagem escolar,
poderd definitivamente classificado como inferior, médio ou superior.
Classificagfes essas que séo registradas e podem ser transformadas em
nameros e, por isso, adquirem a possiblidade de serem somadas e divididas
em médias (LUCKESI, 2005, p. 34,).

Por meio dessa pratica, Luckesi (2005) diz que por muitas vezes 0s
alunos sao classificados com notas baixas até para que sejam “castigados”
pelo seu desempenho inadequado. O que faz com que o0 processo de avaliar
sirva apenas como um meio de julgar e classificar, o que, para ele, ndo auxilia
em nada o0 avanco e o crescimento. Ao contrario de que se fosse utilizado o
processo avaliativo como fungéo diagnoéstica, isto €, utiliza-lo como instrumento
dialético do avanco, instrumento para identificacdo de novos rumos,
instrumento para repensar e reconhecer o caminho trilhado e a identificacdo de
guais caminhos precisardo ser seguidos.

Sendo assim, segundo Costa (2015, p.5) é essencial avaliar, mas é
necessario realizar este processo com coeréncia e objetividade, pois percebe-
se 0 processo avaliativo na escola como um dos aspectos fundamentais do
processo educacional, sendo, portanto, uma das condi¢fes indispensaveis
para uma aprendizagem positiva. Neste mesmo sentido, precisamos pensar o
processo avaliativo nos ambientes hospitalares.

Ou seja, analisa-se que o ato de avaliar deve tomar como base,
aspectos essenciais que ultrapassem o0s conceitos cientificos e ligados,
principalmente, a ciéncia. A construcdo do conhecimento desse aluno deve ir

além de uma abordagem apenas classificatéria das diversas categorias
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conceituais, logo deve, também, buscar a qualidade da formacgdo desse
cidadéo.

Por fim, pode-se considerar:

[...] a avaliacdo da aprendizagem como um ato amoroso, no sentido
de que a avaliagao, por si, € um ato acolhedor, integrativo, inclusivo.
Para compreender isso, importa distinguir avaliagdo de julgamento. O
julgamento € um ato que distingue o certo do errado, incluindo o
primeiro e excluindo o segundo. A avaliacdo tem por base acolher
uma situagédo, para, entao (e s6 entdo), ajuizar a sua qualidade, tendo
em vista dar-lhe suporte de mudanca, se necessario. A avaliacéo,
como ato diagnadstico, tem por objetivo a inclusdo e ndo a excluséo; a
inclusdo e ndo a selecdo (LUCKESI, 2005, p. 173).

Nesse sentido, segundo o préprio autor, podemos dizer que 0 processo
avaliativo deve ser acolhedor e harménico, afinal, o diagnostico permite a
decisdo de direcionar ou redirecionar aquilo ou aquele que esté precisando de
ajuda, obtendo como objetivo principal auxiliar o educando em seu proprio

crescimento.

41 O PROCESSO AVALIATIVO NO CONTEXTO DA PEDAGOGIA
HOSPITALAR

Avaliar, em seu sentido literal, é também averiguar se 0s objetivos
tracados foram alcancados em determinado momento. No entanto, pode-se
observar que o processo avaliativo ainda é visto, por alguns profissionais da
educacdo, como apenas coleta de informacbes. Esta coleta de informacgdes
consequentemente se transforma em atos classificatorios, como por exemplo,
ao averiguar qual aluno é merecedor de avancar para a proxima etapa
educacional.

O problema passara a existir quando se percebe que em muitos casos
sdo analisados apenas numeros, denominados por notas, se esquecendo da
real aprendizagem e a interacdo entre o educando e o educador. Por isso,
percebe-se que a escola, o professor e 0 pedagogo ndo podem se preocupar
apenas com o conhecimento formal, mas, principalmente, com o cidad&o
enquanto ser integral, para que o processo avaliativo ndo se centralize, em

aspectos isolados do aluno.
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Nesse sentido, Freire (2001, p. 23) afirma que “A avaliagdo € a
mediacdo entre o ensino do professor e as aprendizagens do professor e as
aprendizagens do aluno, é o fio da comunicacdo entre formas de ensinar e
formas de aprender”.

Ou seja, para ele é preciso considerar que os alunos aprendem
diferentemente porque tém histérias de vida diferentes, s@o sujeitos historicos,
e isso condiciona sua relacdo com o mundo e influencia sua forma de
aprender. Por isso, avaliar o aluno-paciente requer buscar informacdes sobre
ele, sondar seus objetivos e anseios, isso reflete em uma viséo freireana que
diz que o professor deve conhecer 0 sujeito e seu jeito de aprender.

Costa (2015), ao discutir o processo avaliativo enquanto instrumento de
participacdo do aluno da classe hospitalar, considerar que é preciso que se
discuta, primeiramente, sobre o0s instrumentos avaliativos utilizados no
processo de ensino-aprendizagem, considerando todo o contexto diferenciado.
Portanto, os instrumentos que serdo utilizados nesse processo precisam estar
adequados para a pratica avaliativa desses alunos, bem como para verificar em
gue estado de aprendizagem se encontra o aluno-paciente atendido. No

entanto,

[...] a escolha desses instrumentos deve estar em conformidade, tanto
com o0 que se quer avaliar, como também com a capacidade de
compreensdo, de analise, de critica, de sintese, assim como as
necessidades dos alunos atendidos. Na medida em que a maioria dos
alunos em ambiente hospitalar se encontre com alguma habilidade
bastante restrita, devido ao estado de salde em que se encontram,
os instrumentos escolhidos devem estar de acordo com as suas
competéncias e estado para que possam servir como elemento
incentivador do ensino-aprendizagem, e também de constru¢cdo do
conhecimento (COSTA, 2015, p.35).

Esses instrumentos devem servir como recursos significativos para um
processo avaliativo justo e coerente com 0 que se deseja avaliar, sem utiliza-
los como pecas de controle de disciplina ou como processo classificatorio. Os
instrumentos devem ser utilizados com o espirito de acolhimento, considerando
gue os alunos, estando hospitalizados ou n&o, sdo sujeitos em processo de
construcgao.

Segundo Arosa (2011), nas classes hospitalares o processo avaliativo

ocorre por meio de relatérios e pareceres elaborados pela equipe pedagégica
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hospitalar. Onde o objetivo é indicar as evolugcdes do aluno, as aquisi¢cfes
feitas por ele e quais sdo os resultados apresentados no momento, contendo
analise sobre os objetivos alcancados ou ndo e o processo utilizado pelo
professor.

Bem como para Costa (2015, p.33), que afirma a possiblidade de

diferentes formas de realizar o processo avaliativo:

Diversas sdo as atividades desenvolvidas e as possibilidades de
promover um olhar atento sobre o processo de construcdo de
conhecimento. Essas atividades, podem ser individual ou
coletivamente realizadas, sdo alvo de permanente e sistematica
observacdo e analise critica, que s&o registradas de diversas
maneiras.

A Deliberagcdo n° 016/1999 do Conselho Estadual de Educac&o do
Estado do Parana, refere-se ao processo avaliativo como uma consequéncia
de um trabalho pedagdgico bem feito, tornando-se um dos elementos que
compdem a organizagcdo escolar. E, para melhor conhecer a realidade do
aluno-paciente, faz-se necessério elaborar suas avaliacdes, nos parametros da
escola de origem, bem como é necessaria a anélise dos documentos internos
da escola.

Segundo a Deliberacdo acima, é dever exclusivamente da instituicao a
elaboracdo de seus documentos internos, sendo assim, ndo ha um udnico
documento que se ajuste a todas as escolas e/ ou escolarizacdo hospitalar.
Pois a logica dever ser coerente, atendendo as particularidades, partindo do
geral e declinando para objetivos mais especificos. Na proposta pedagégica
deste documento, a fungcdo do processo avaliativo € verificar o rendimento
escolar, as formas de classificacdo e reclassificacdo, aproveitamento de
estudos, recuperacao e promocao.

No contexto hospitalar, a organizacdo pedagogica ird analisar o
rendimento escolar do aluno-paciente, principalmente por meio dos relatérios
avaliativos que o hospital encaminha para a escola de origem que o aluno-
paciente frequentava antes do internamento.

Dessa forma, considerando a avaliagdo como um processo espera-se
qgue além de ser um instrumento para verificar a aprendizagem do aluno a

mesma esteja ligada com a organizacdo do sistema escolar, como: regimento
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interno, projeto politico pedagdgico, plano de acdao, curriculo, formacéao inicial e
continuada dos professores, entre outros fatores. Tudo aquilo que se
compreende por educacdo esta ligado diretamente com o processo avaliativo,
portanto, antes de avaliar busca-se focar na realidade em que o discente se
encontra e se necessario, em concordancia com os documentos institucionais,
adaptar até mesmo 0 espaco para ser um processo de producdo de
conhecimento e nédo algo que gere aflicdo e desconforto.

Nessa perspectiva, a avaliacdo hospitalar tem um papel diferente da
avaliagcdo escolar. Os relatorios de avaliagdo sdo construidos no decorrer das
diversas atividades, baseando-se em um olhar atento e critico sobre as
elaboragdes que o aluno vai desenvolvendo em relagdo aos contetdos. Ao final
do periodo de hospitalizacdo s&o enviados para escola de origem, juntamente

com os demais materiais produzidos.

Esses registros, que tem o objetivo de documentar qualitativamente
as praticas pedagogicas realizadas, podem ser feitos por meio de
anotacdes pessoais realizadas pelo professor; montagem de
portfélios, em que se agrupam os produtos das atividades realizadas;
exercicios diversos que guardem tragos importantes a serem
considerados; fichas de avaliac&o, registro de autoavaliagcao realizada
pela crianca ou adolescente; bem como diarios reflexivos do trabalho
pedagogico ou qualquer outra forma de registro que acumule
informac&@o que possibilitem a constru¢cdo de um Relatério Avaliativo
(AROSA, 2011, p. 74).

Porém, percebe-se que o processo avaliativo em ambientes hospitalares
€ um dos itens ainda pouco explorados nos estudos sobre a educacéo escolar

no Brasil. Arosa (2007, p. 83) reflete sobre essa questéo afirmando que:

Apesar da existéncia de vasta literatura sobre avaliagdo da
aprendizagem, quando se trata de sua pratica no campo hospitalar,
ainda ha uma lacuna a ser preenchida. O pequeno numero de
pesquisas, bem como o pouco tempo de existéncia desse tipo de
atendimento educacional podem apontar para falta de reflexdo
acumulada sobre o assunto.

Sendo assim, quando se trata de curriculo e avaliacdo no contexto
hospitalar, ndo existe um modelo a ser seguido. Faz-se necessario 0
estreitamento de lagcos entre as instituicbes escolares e hospitalares, para que

assim os objetivos sejam alcancados com eficacia.



42

Neste sentido, pensando no processo avaliativo, ainda mais
considerando uma realidade tdo delicada, é possivel basear-se na afirmacéao
de Luckesi (2005) em que ele diz que a avaliagdo de aprendizagens, por ser
avaliacdo, é amorosa, inclusiva, dindmica e construtiva. E € nisso que devemos
refletir, pois, primeiramente avaliar um educando implica, antes de qualquer
coisa, acolhe-lo no seu ser e no seu modo de ser, como estd, para, somente
depois, decidir o que fazer, pois para o autor, ndo é possivel que se consiga
avaliar um individuo caso ele seja excluido ou, até mesmo, julgado

previamente.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

As criancas e/ou adolescentes hospitalizados por periodos longos, nédo
tém direito apenas a saude, mas também a educacéo. Dessa forma, por meio
da pesquisa realizada para a elaboracdo do presente trabalho, foi possivel
perceber que o atendimento pedagogico hospitalar surge para garantir o direito
da crianca e do adolescente a protecdo a vida e a saude, incluindo a garantia
do direito a educacgdao, contribuindo para que o discente possa se desenvolver
integralmente durante o seu periodo de hospitalizagcao.

Ao analisar as legislacbes vigentes apresentadas neste trabalho, é
possivel verificar um avan¢o significativo das mesmas nos Uultimos anos,
percebendo que houve uma maior preocupacdo em garantir tais direitos as
criangas e adolescentes que estdo impossibilitados de frequentar sua escola de
origem, mesmo que ainda seja algo em que muitas familias, ao se depararem
com esta situacdo, ndo sabem e n&o sdo informadas de seus direitos e
possibilidades.

Sendo assim, por meio dessa pesquisa pode-se afirmar que o professor
tem a capacidade de melhorar a qualidade de hospitalizacdo do aluno-
paciente, proporcionando a ele condigdes mais humanizadas para conseguir
vencer as dificuldades enfrentadas durante seu tratamento de saude. Ou se€ja,
por meio de atividades didatico-pedagdgicas, o0 aluno-paciente acaba
desconstruindo a ideia de excluséo e, muitas vezes, de incapacidade e, por
alguns momentos, esquece-se do seu tratamento e interage com o professor e
com o pedagogo, e em alguns casos, quando é permitido, até mesmo com
outras criangas que estdo passando por situacdes parecidas. Considerando
gue a crianca hospitalizada encontra-se afastada da instituicdo escolar em
decorréncia da internacdo, acredita-se que seja importante que o trabalho
pedagdgico assuma, inicialmente, a tarefa de mediar a relac&o da crianca com
a escola durante a hospitalizagao.

E importante destacar que o atendimento pedagogico nos hospitais no
se constitui em uma tarefa que possa ser exercida por qualquer pessoa, como
se fosse uma pratica voluntaria. O trabalho em classes hospitalares exige um
profissional com formacdo adequada, tal como o pedagogo e o professor.

Todavia, o pedagogo também é um professor e que, por meio de atividades
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pedagdgicas, pode intervir no processo de ensino e aprendizagem da crianca
hospitalizada. Dessa forma, o pedagogo hospitalar € graduado em pedagogia e
precisa estar sempre se aperfeicoando por meio de cursos que acrescentem
novos conhecimentos tedricos as suas praticas, ou seja, por meio da formagéao
continuada.

Esse profissional é responsavel pelos atendimentos dos diferentes
alunos-pacientes que se encontram hospitalizados, por isso ele primeiramente
estuda a enfermidade e recebe informacdes da escola de origem de cada um,
fazendo o planejamento adequado de cada conteudo, respeitando as limitagdes
fisicas e cognitivas, junto com o professor.

O PEH, programa do municipio de Curitiba, e 0 SAREH, programa que
abrange todo o Estado do Parand, s&o fundamentais para a realizacdo e
funcionamento desta educacao hospitalar, fazendo valer o direito das criangas
e/ou adolescentes que estdo matriculados ou ndo no Ensino Fundamental | —
Anos Iniciais e Ensino Fundamental Il e necessitam desse atendimento e
acompanhamento, para darem a continuidade dos seus estudos, mesmo
estando impossibilitados de frequentarem a escola de origem.

Em nivel municipal, a prefeitura de Curitiba disponibiliza professores da
escola regular para o trabalho nos hospitais, garantindo assim o atendimento
educacional nos ambientes hospitalares. No entanto, cabe a escola de origem
a responsabilidade de transmitir ao hospital as informagcdes educacionais dos
alunos-pacientes, suas dificuldades e possibilidades e os conteudos a serem
trabalhados, para que ndo haja defasagem quando o mesmo retornar as suas
atividades rotineiras.

Quando o aluno-paciente recebe alta, os pais e/ou responsaveis
recebem do professor um relatério, que faz parte do processo avaliativo, no
gual constam todas as atividades realizadas, como um parecer do desempenho
para que entreguem na escola, a qual devera utiliza-lo para lancar notas e
frequéncia. Neste contexto, o presente trabalho buscou entender de que
maneira 0 processo avaliativo integrava-se neste processo. Sendo assim,
pode-se entender que a avaliacdo com o aluno-paciente pode acontecer ao
final de cada atividade. E, ao contrario de como é visto nas escolas de origem,

0 processo avaliativo no ambiente escolar ndo serve como meétodo para
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reprovar, aprovar ou obter notas, mas sim, para verificar se, de fato, esta

havendo aprendizagem.

Neste sentido, o0 ato de avaliar passa a estar a servi¢o da redefini¢céo
de praticas, da compreensdo de caminhos cognitivos e ndo para
classificar e hierarquizar saberes, que, consequentemente, segregam
e excluem sumariamente, 0os alunos-pacientes, em especial, aqueles
das classes populares, de seu direito subjetivo & educacdo e ao
conhecimento socialmente construido (SCHILKE.2015, p. 13).

Nos documentos analisados, é explicito que todo e qualquer processo
educacional que o aluno-paciente precisar passar deve ser adaptado para o
mesmo, seguindo os documentos internos da escola de origem, sem que
aluno-paciente sofra nenhuma forma de descriminacao e/ou classificagcdo e nao
seja prejudicado por sua condi¢c&do de doenca.

Luckesi (2000, p. 2) diz que “Avaliar um educando implica, antes demais
nada, acolhé-lo no seu ser e no seu modo de ser, como esta, para a partir dai,
decidir o que fazer.”

Dessa forma, conclui-se que a escolarizacdo no ambiente hospitalar é
uma area imprescindivel para a educagdo, porém ainda pouco discutida nas
instituicbes de Ensino Superior. O curso de Pedagogia estabelece poucas
horas para a realizacdo de matérias que abordem essa tematica, deixando
lacunas na formacéao integral do professor e pedagogo. Por isso, este trabalho
apenas abre portas para a discussao sobre essa teméatica, mesmo que procure
contribuir para maiores esclarecimentos sobre a pedagogia no ambiente
hospitalar.

E, por fim, destaca-se que a escolarizagcdo no ambiente hospitalar € uma
iniciativa repleta de desafios a serem superados, desde a formacdao inicial e
continuada de profissionais até a concretizacdo das acdes para a oferta do
atendimento, que deve ser respeitada e pautada pelo poder publico e pela

sociedade.
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APENDICE 01 — QUADRO 01: - LEVANTAMENTO DE ARTIGOS
ACADEMICOS (1999 A 2015)

QUADRO 1 - LEVANTAMENTO DE ARTIGOS ACADEMICOS (1999 A 2015)

(continua)

TITULO/ AUTOR — ANO/
PALAVRAS CHAVES

RESUMO

Avaliacao da
Aprendizagem Escolar

no Ambiente Hospitalar.

Armando de Castro
Cerqueira Arosa (2007)

Palavras-chaves: Avaliacdo —

Curriculo.

O processo avaliativo em ambientes hospitalares é
um dos itens ainda pouco explorados nos estudos
sobre a educacao escolar no Brasil e Arosa (2007,

p. 83) reflete sobre essa questao afirmando que:

Apesar da existéncia de vasta literatura sobre avaliacdo da
aprendizagem, quando se trata de sua pratica no campo
hospitalar, ainda ha uma lacuna a ser preenchida. O pequeno

niamero de pesquisas, bem como o0 pouco tempo de

existéncia desse tipo de atendimento educacional podem

apontar para falta de reflexdo acumulada sobre o assunto.

Para ele, quando se trata de curriculo e avaliagéo
no contexto hospitalar, ndo existe um modelo a ser
seguido. Faz-se necessario o estreitamento de
lacos entre as instituicdes escolares e hospitalares,
para que assim o0s objetivos sejam alcangados com

eficaz.

Avaliar a aprendizagem
no hospital: uma

experiéncia possivel?

Armando de Castro
Cerqueira Arosa (2011)

Palavras-chaves: Avaliacdo —
Relatoérios.

Segundo Arosa (2011), nas classes hospitalares o
processo avaliativo ocorre por meio de relatorios e
pareceres elaborados pela equipe pedagogica
hospitalar. Onde o objetivo € indicar as evolugdes
do aluno, as aquisicdes feitas por ele e quais s&o
os resultados apresentados no momento, contendo
analise sobre os objetivos alcancados ou ndo e o

processo utilizado pelo professor.
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QUADRO 1 - LEVANTAMENTO DE ARTIGOS ACADEMICOS (1999 A 2015)

(continuacao)

Atendimento pedagogico
hospitalar e domiciliar no
Municipio de Araucaria e
no Estado do Parana.
Claudinéia Maria Vischi
Avanzini e Thais Gama
Da Silva. (2014)

Palavras-chaves:
Escolarizacdo Hospitalar —

Diretrizes Curriculares

A abrangéncia da pratica da escolarizagéo
hospitalar em Curitiba demonstra a importancia de
se pensar em uma educacao para todos, pensada
de

participagdo da conexdo entre saude e educagao.

uma maneira humana que defende a

De acordo com Avanzini e Silva (2014, p. 9):

Os profissionais da educacéo, que desenvolvem as aces do
Programa de Escolarizagcdo Hospitalar em Curitiba, oferecem
atividades pedagodgicas organizadas de forma integrada,
envolvendo os contelidos estruturantes dos componentes
curriculares indicados pela escola de origem do aluno.
Quando essa indicacdo ndo acontece, os professores do
Programa planejam e estabelecem estratégias de ensino
para efetivagcdo do trabalho, tendo como base as Diretrizes
Curriculares do Municipio de Curitiba.

Contribuicdes da
educacdao profissional em
saude a formacéo para o

trabalho em classes

hospitalares.

Alessandra Santana
Soares e Barros. (2007)

Palavras-chaves: Escola de
Origem — Classe Hospitalar

Barros (2007, p. 260) relata como deve ocorrer o
processo de relacdo entre a escola de origem do

aluno-paciente e o hospital, e apresenta que

mesmo que o0s educandos nao estejam

matriculados em escola regular, tém o direito de

receber o atendimento pedagogico:

[...] quando a crianca ou adolescente hospitalizado ja
frequentava uma escola antes da internacdo, a classe
hospitalar deve buscar contato com a escola para que as
atividades, entdo empreendidas, correspondam em
continuidade. Se nao for possivel contatar a escola, sao
utilizados materiais didaticos disponibilizados pela prépria
classe hospitalar e os professores destas devem favorecer
ao aluno o aprendizado dos conteddos da série que lhe
correspondam. Mesmo que a crianga ou adolescente néo
esteja freqlientando a escola regularmente, é promovida a
aprendizagem de competéncias proprias para 0S seus
estagios de desenvolvimento intelectual.
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QUADRO 1 - LEVANTAMENTO DE ARTIGOS ACADEMICOS (1999 A 2015)

(continuacao)

Classe Hospitalar:
encontros da educacéo e
da saude no ambiente
hospitalar.
Ricardo Burg Ceccim.

(1999)

Palavras-chaves:

Sobre a importancia do trabalho pedagdgico no
ambiente hospitalar, Ricardo Burg Ceccim afirma

em seu artigo que:

‘o acompanhamento pedagdgico e escolar da crianga
hospitalizada favorece a construcdo subjetiva de uma
estabilidade de vida ndo apenas como elaboracdo psiquica
da enfermidade e da hospitalizagdo, mas, principalmente,
como continuidade e seguranca diante dos lagos sociais da
aprendizagem (relacdo com colegas e relacbes de
aprendizagens mediadas por professor), 0 que nos permitiria
falar de uma "escola no hospital* ou de uma "classe escolar"
em ambiente hospitalar” (CECCIM, 1999, p. 42).

7z

Para o autor, é preciso entender ndo sO as
necessidades biolégicas do paciente-aluno, mas
também as necessidades emocionais.

Sendo, entdo, o principal efeito desse encontro
entre a saude e a educagdo, para uma crianca
hospitalizada, a protecdo do seu desenvolvimento
dos processos cognitivos e afetivos de construcao

dos aprendizados.

A avaliagcdo Educacional
de Alunos
Hospitalizados: Uma
andlise da classe
hospitalar no contexto do
hospital Ophir Loyola.

Céli Denise Corréa
Costa (2015)

Palavras-chaves: Ensino-
aprendizagem — Avaliacao.

A autora Costa (2015), diz que ao se discutir o
processo avaliativo enquanto instrumento de
participacdo do aluno da classe hospitalar, é
preciso que se discuta, primeiramente, sobre 0s
instrumentos avaliativos utilizados no processo de
ensino-aprendizagem, considerando todo o
contexto diferenciado. Portanto, os instrumentos
gue serdo utilizados nesse processo precisam
estar adequados para a pratica avaliativa desses
alunos, bem como para verificar em que estado de
aprendizagem se encontra o aluno-paciente

atendido.
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QUADRO 1 - LEVANTAMENTO DE ARTIGOS ACADEMICOS (1999 A 2015)

(continuacao)

Pedagogia Hospitalar:
um breve historico.
Claudia R. Esteves.

(2007)

Palavras-chaves: Pedagogia

Hospitalar — Professores.

A autora Esteves (2007) descreve em seu artigo um
breve historico da Pedagogia Hospitalar no mundo,
ou seja, ela nos tras que em 1939 foi criado na
Franca o Centro Nacional de Estudos e de
Formagdo para a Infancia Inadaptada de Surenses
(CNEFEI) e que foi, a partir de entdo, que comecgou
a surgir a ideia da Pedagogia Hospitalar e passou a

ser entendido sua funcéo e sua importancia.

Classe Hospitalar como
Atendimento Pedagogico
Educacional: A Prética
do Educador no Hospital
Infantil Ismélia da Silveira
Fernandes.
Edicléa Mascarenhas
Fernandes; Renata
Marques Issa; Priscila
Valentim Freitas. (2015.)

Palavras-chaves: Classe

Hospitalar — Alunos-Pacientes

As autoras Issa, Freitas e Fernandes (2015),

articulam a necessidade de que as atividades
de

dificuldade e faixa etaria de cada um, e devem ser

propostas se adequem conforme o nivel

modificados conforme a necessidade dos alunos-

pacientes.

A atuacédo do pedagogo
no ambiente hospitalar:
algumas reflexdes.
FRANCO, Priscila de
Fatima Franco; Bento
Selau. (2011)

Palavras-chaves: Ambiente

Hospitalar — A¢éo Educativa

Para Franco e Selau (2011), é preciso ter clareza
de que a finalidade da agcdo educativa no ambito
hospitalar € propria de saberes de uma profisséo
especifica, pois o professor que participa da pratica
educativa no ambiente hospitalar desempenha um
papel
pedagdgicas, €

importante, afinal, mediante as acodes
um agente que oportuniza
experiéncias de aprendizagem as criancas e/ou

adolescentes internados.
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QUADRO 1 - LEVANTAMENTO DE ARTIGOS ACADEMICOS (1999 A 2015)

(continuacao)

Politica e Educagéo.

Paulo Freire. (2001).

Palavras-chaves: Sujeito —
Avaliacéo.

Freire (2001, p. 23), afirma que

“a avaliacdo é a mediacdo entre o ensino do professor e as
aprendizagens do professor e as aprendizagens do aluno, é
o fio da comunicacdo entre formas de ensinar e formas de
aprender”.

Para ele é preciso considerar que o0s alunos
aprendem diferentemente porque tém historias de
vida diferentes. Por isso, avaliar o aluno-paciente
requer buscar informacdes sobre ele, sondar seus
objetivos e anseios, isso reflete em uma viséo
freireana que diz que o professor deve conhecer o

sujeito e seu jeito de aprender.

Atendimento escolar no
ambiente hospitalar:
revisto e atualizado.

Eneida Simbes da
Fonseca (2003).

Palavras-chaves: Atendimento
Pedagogico — Hospitalar.

Fonseca (2003, p. 33) afirma que:

O atendimento pedagogico educacional hospitalar contribui
para a reintegracdo da crianca hospitalizada na sua escola
de origem ou para o seu encaminhamento a matricula apds a
alta, uma vez que muitas delas, mesmo em idade de
obrigatoriedade escolar, ndo frequentam a escola.

Além disso, para ela, o professor deve exercitar-se
para que todos os dias consiga registrar, nem que
seja um minimo, as suas impressbes e
observacgdes sobre o desempenho de cada aluno-

paciente nas atividades realizadas.

Muito mais forte do que a
doenca: professora ajuda
criangas e jovens
internados em hospitais
a continuar os seus
estudos.

Eneida Simdes da
Fonseca (1999).

Palavras-chaves:
Desenvolvimento - Enfermos

Fonseca afirma que, independente das limitagdes
ou em que situacdo se encontra a criangca e/ou

adolescente, ela possui desejos e interesses,

semelhantes aos de qualquer sujeito saudavel.

Dessa forma,

[...]esta provado que o contato com os semelhantes contribui
para o desenvolvimento social dos pequenos enfermos [...].
Ha casos em que a doenca chega até a ser esquecida, 0 que
acelera a recuperacdo e a reintegracdo a vida normal.
(FONSECA, 1999, p. 5).
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(continuacao)

A escuta pedagogica a
crianga hospitalizada:
discutindo o papel da

educacéao no hospital.

Rejane de Souza Fontes
(2005)

Palavras-chaves: Pedagogia

Hospitalar — Alunos-pacientes.

Para Rejane Fontes o professor inserido na

pedagogia hospitalar precisa, antes de tudo,
considerar a educacdo como elemento além da
escola e a saude além do hospital. A autora
percebe que através do trabalho pedagogico os
alunos-pacientes conseguem desenvolver
mecanismos para superar a dor. Sendo necessario
compreender que a crianga ao ser hospitalizada
possui experiéncias Unicas e conhecimentos
prévios de seu estado atual. Sempre lembrando
qgue as criangas e adolescentes que se encontram
nesse ambiente estdo com as emocgodes afloradas e
passando por momentos delicados que requer
atencao e cuidado, € preciso permitir que estas se
expressem e troquem informacdes, € preciso mais

do que ensinar, mas também, acolher!

PEDAGOGIA
HOSPITALAR: a
humanizacéo na

educacéo.

Elisangéla Henrique
Lopes (2010).

Palavras-chaves:
Hospitalizada — Adaptacao.

Lopes (2010) em seu artigo ressalta que resultados
obtidos em pesquisas indicam uma melhoria do
guadro sintomatico da crianca hospitalizada, isso
também devido

acontece a mediacdo da

professora que possibilita a adaptacdo, a
motivagdo e a ocupacgdo de maneira sadia do
tempo de hospitalizac&o, sendo por meio de varias

atividades, garantindo o direito a educacéo.
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QUADRO 1 - LEVANTAMENTO DE ARTIGOS ACADEMICOS (1999 A 2015)

(continuacao)

Avaliacdo da
aprendizagem escolar;
estudos e proposicoes.

Cipriano Carlos Luckesi
(2005)

Palavras-chaves: Avaliagéo -
Classificacéo

Para Luckesi (2005), os processos das avaliagdes
das aprendizagens escolares, sdo meios e nao fins
em si mesmos. Ou seja, 0 momento da avaliagc&o
precisa ser um meio de repensar e analisar e ndo o
ponto final do processo de aprendizagem.
Segundo ele, a atual prética da avaliagdo obtém
como funcao principal a classificacdo e ndo o
diagndstico, como deveria ser constitutivamente.
Ou seja, o julgamento de valor, que teria a funcéo
de possibilitar uma nova tomada de decisao sobre
0 objeto avaliado, passa a ter a funcéo estativa de
classificar um objeto ou um ser humano historico
num padrao definitivamente determinado. Do ponto
de \vista da aprendizagem escolar, podera
definitivamente classificado como inferior, médio
ou superior.

Classificacbes essas que séo

registradas e podem ser transformadas em
nameros e, por isso, adquirem a possiblidade de

serem somadas e divididas em médias.

Verificacdo ou avaliagéo:

0 gque pratica a escola?
Cipriano Carlos Luckesi
(2011)

Palavras-chaves: Avaliagéo -
Aprendizagem

O Autor Luckesi (2011) afirma que a avaliagdo da
aprendizagem escolar adquire seu sentido na
medida em que se articula com um projeto
pedagdgico e com seu consequente projeto de
ensino. A avaliagao, tanto no geral quanto no caso
especifico da aprendizagem, n&o possui uma
finalidade em si; ela subsidia um curso de acgéo
gue visa construir um

definido.

resultado previamente
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(concluséo)

A Escolarizacéo
Hospitalar na
Rede Municipal de
Ensino de Curitiba:
Retomada Histoérica
(1988-2010).

Fabiana Neves:; Mirta
Cristina Pereira. (2011).

Palavras-chaves:
Hospitalizag&o - Escolarizadas

O artigo diz que o atendimento pedagdgico
hospitalar € um direito constitucional que garante a
crianca e ao adolescente em tratamento de saude
0 acesso a educacao de qualidade. “Hospitalizagao
Escolarizada, uma nova alternativa para a crianca
doente” apresenta uma pesquisa sobre o indice de
evasdo escolar e analfabetismo entre o0s
estudantes em idade escolar que passam por
tratamentos prolongados de salde. E também,
segundo as autoras o planejamento prévio deve
ser priorizado neste Servico de Atendimento, em
gue as atividades devem ser elaboradas de acordo

com as necessidades de cada estudante.

O lugar da avaliag&o no
trabalho pedagogico em
espaco hospitalar.

Ana Luacia Tarouquella
Schilke. (2015).

Palavras-chaves: Avaliacéo —
Espaco hospitalar

O ato de avaliar passa a estar a servico da
redefinicAo de praticas, da compreensdo de
caminhos cognitivos e néo para classificar e
hierarquizar saberes, que, consequentemente,
segregam e excluem sumariamente, os alunos-
pacientes, em especial, aqueles das classes
populares, de seu direito subjetivo a educacéao e ao

conhecimento socialmente construido.

O desenvolvimento
organizacional das
Classes Hospitalares do
RS: uma analise das

dimensoes.

ZARDO, Sinara Pollom.

De acordo com a autora Zardo (2007), o
documento elaborado pelo Ministério da Educacao,
intitulado como “Classe hospitalar e atendimento
pedagogico domiciliar: estratégias e orientagdes”
expbe que sobre a classe hospitalar e o
atendimento pedagdgico-educacional que ocorre

em ambientes de tratamento de salde.

FONTE: A autora (2018).
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