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RESUMO

s

O servico de Classe Hospitalar € uma modalidade de atendimento pedagdgico
direcionado para as criangcas/adolescentes que estdo impossibilitados de
frequentarem regularmente sua escola de origem, por se encontrarem
hospitalizadas. O estudo tem como objetivos: (1) analisar a relacdo entre as
atividades desenvolvidas na classe hospitalar (educacdo) e o processo de
recuperacdo (saude) das criancas/adolescentes hospitalizados; (2) discutir o
processo pedagdgico destinado as criangcas/adolescentes acompanhadas no servigco
da classe hospitalar e; (3) identificar as facilidades e as dificuldades no atendimento
as criancas/adolescentes hospitalizados. Trata-se de um estudo descritivo e
exploratorio, de natureza qualitativa, tendo como campo empirico de investigacao a
classe hospitalar do Hospital da Crianca (HC) das Obras Sociais Irma Dulce (OSID),
localizada no municipio de Salvador-BA; os sujeitos do estudo foram constituidos
por vinte e um (21) informantes, distribuidos em trés grupos, sendo nove (9)
informantes do grupo | — Trabalhadores em saude; seis (6) informantes do grupo Il —
acompanhantes e seis (6) informantes do grupo Ill — criangcas/adolescentes
hospitalizadas; como técnica de coleta de dados utilizamos, a entrevista semi-
estruturada e a observacao sisteméatica; o método de analise dos dados foi a Andlise
de Contetdo Temética de Bardin; o estudo ainda cumpriu todas as recomendacdes
da Resolugcédo n° 196/96 do CNS, considerando que se tratar de uma pesquisa
envolvendo seres humanos. Diante dos resultados, dimensionamos trés (3)
categorias tematicas e (11) subcategorias. Categoria 1: Processo pedagdgico
destinado as criancas/adolescentes hospitalizados; Categoria 2: Facilidades e
Dificuldades do trabalho na Classe Hospitalar e, Categoria 3: Contribuicbes da
Classe Hospitalar na recuperacdo das criancas/adolescentes hospitalizados. Os
resultados evidenciaram que a classe hospitalar do Hospital da Criangca (HC) das
Obras Sociais Irma Dulce (OSID) planeja suas ac¢des pedagdgicas tomando como
base um projeto anual, desenvolvendo atividades ludicas concomitantes com as
atividades educativas; na classe hospitalar o tempo pedagdgico oscila a depender
da dinamica hospitalar, da disposicdo e quadro clinico das criancas/adolescentes
hospitalizados. Como facilidades, os informantes destacaram a existéncia de um
espaco fisico acessivel com ar condicionado, cadeiras, televisdo, computador com
acesso a internet, aparelho de DVD e tablet, enquanto que as dificuldades estdo
relacionadas a diferenca de idade das criancas/adolescentes e; ao estado clinico em
gue elas se encontra, pois a condicao fisica e a psicoldgica sdo determinante na
execucdo das atividade. Além disso, a existéncia da classe hospitalar contribui para
gue criancas/adolescentes tenham uma maior aproximacao com a realidade e suas
rotinas diarias; para que possam desmistificar a hospitalizacdo; melhorar o processo
de socializacdo; superar desafios e consequentemente, favorecer o processo de
recuperacdo. Portanto, a realizacdo deste estudo permitiu ampliar as discussdes
sobre a relacdo entre praticas de saude e préaticas educativas, a fim de garantir as
criancas/adolescentes hospitalizados tanto o tratamento de saude, quanto o
acompanhamento pedagogico que respondam as especificidades de uma classe
hospitalar e, diminuam as ameacas de reprovacbes, a evasdo escolar e o0
distanciamentos da aprendizagem.

Palavras-chave: Classe Hospitalar — Crianga/adolescente — hospitalizagao.



ABSTRACT

The hospital class service is a modality of pedagogic assistance directed to children /
adolescents who are unable to regularly attend their school of origin, because they
are hospitalized.The study aims to: (1) discuss the relationship between the activities
in the hospital class (education) and the recovery process (health) of hospitalized
children / adolescents;(2) understand the educational process for children /
adolescents who were in hospitalclass service and;(3) analyze the facilities and
difficulties in the assistance tohospitalized children / adolescents. This is a
descriptive and exploratory study, qualitative in naturehaving as empirical field of
research the class hospital of the Children's Hospital (HC) from
ObrasSociaisirmabDulce (OSID), located in Salvador, Bahia;the study subjects
consisted of twenty-one (21) respondents who were divided into three groups, nine
(9) informants of group | — Health Workers; six (6) Group Il - escorts and six (6)
Group Il - hospitalized children / adolescents;as a technique for data collection it was
used the semi structured interview and systematic observation, the method of data
analysis was the Thematic Content Analysis of Bardin, the study has fulfilled all the
recommendations of Resolution No. 196/96 of the CNS, considering the fact that the
research involves humans. From the results, it was designed three (3) categories and
themes (11) subcategories.Category 1: Pedagogical Process hospitalized children /
adolescents; Category 2: Facilities and Difficulties of Working in the Hospital Class
and, Category 3: Contributions of Hospital Class in the recovery of hospitalized
children / adolescents.. The results showed that the hospital class in the Children's
Hospital (HC) of ObrasSociaisirmaDulce (OSID) plans their pedagogical actions
taking into consideration an annual project, developing ludic activities together with
educational activities;in Hospital Class pedagogical time is different from regular
school and fluctuates depending on the dynamics of the institution, availability and
clinical status of hospitalized children / adolescents.As facilities, informants
highlighted the existence of anaccessible physical space with air conditioning, chairs,
television, computer with internet access, DVD player and tablet.Yet the difficulties
are related to the difference in age of children / adolescents and, in the clinical
condition they are in, because the physical and psychological condition are crucial in
performing the activity.Moreover, the results demonstrated that the existence
ofhospital class contributes to make children / adolescents feel closer to reality and
their daily routines, demystifying hospitalization, improving the process of
socialization, the ability to overcome challenges and thus favoring the process of
recovery.Therefore, this study allows more extensive discussions on the relationship
between health practices and educational practices in order to recognize that
hospitalized children / adolescents attending hospital classes have benefits such as a
decrease in the threats of failures and of school evasion and it contributes to the
recovery process.

Keywords: Hospital Class - Child / adolescent - hospitalization.
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1 CONTEXTUALIZANDO O OBJETO DE ESTUDO A PARTIR DE UM
OLHAR INVESTIGATIVO SOBRE A CLASSE HOSPITALAR

O que ¢ que se encontra no inicio? O jardim ou o jardineiro? E o
Jardineiro. Havendo um jardineiro, mais cedo ou mais tarde um
Jjardim aparecerd. Mas, havendo um jardim sem jardineiro, mais
cedo ou mais tarde ele desaparecerd. O que é um jardineiro?
Uma pessoa cujo os sonhos estdo cheios de jardins. O que faz

um jardim sdo os sonhos do jardineiro.

Rubem Alves


http://pensador.uol.com.br/autor/rubem_alves/

Importancia da classe hospitalar na recuperagéo da crianga/adolescente hospitalizado

Num periodo de intensas transformagdes sociais, politicas, econémicas,
culturais, literarias, éticas e estéticas, nos deparamos com dilemas que exigem do
ser humano construcdes e (re)construcdes de paradigmas que promovam solucdes
para os problemas emergentes. Neste contexto, somos afetados sobremaneira em
nosso modo de pensar, de agir, de interagir, de comunicar, enfim nos mais diversos
infinitivos que recorrem tanto sobre nés — seres humanos — como sobre a vida
planetaria em sua totalidade (SILVA, 2004).

Muito se discute acerca das sociedades humanas e sua existéncia num
determinado espaco e tempo, onde 0S grupos sociais que as constituem s&o
mutaveis, e tudo, a exemplo das instituicdes, leis e visdes de mundo sdo provisorios
e estdo em constante dinamismo (MINAYO, 1997). Dai que, € importante nos
colocarmos a disposi¢cdo para mudar e transformar as realidades existentes, pois o
desejo de dar respostas aos problemas é sem duavida, tarefa ardua e instigante. Em
outras palavras, precisamos pensar neste processo dinamico de transformacdes
focando nosso olhar no debate sobre a salde e a educacédo enquanto possibilidade

de construir novos paradigmas.

Diante dessa possibilidade de transformacédo, é importante destacar que o
ambiente hospitalar’ e sua estruturacdo essencialmente biolégica, centrada no
tratamento dos aspectos fisicos da doenca e em procedimentos conservadores
“contribuem para que a sua realidade se mostre fria, impessoal e impregnada de
caréncia de afetividade” (MATOS; MUGIATTI, 2008, p.21).

Nesta direcédo, as possibilidades de ruptura com os moldes tradicionais e a
necessidade de consolidar politicas de salde e de educacdo junto as
criancas/adolescentes? hospitalizados, surgem como temas emergentes na luta pela

garantida do direito a cidadania.

'0 ambiente hospitalar é o local onde se concentram pacientes acometidos pelas mais variadas
E)atologias, assistidos por diferentes categorias de profissionais da saude (SILVA, 2008, p.19)

Nesta pesquisa, utilizamos a terminologia crianga/adolescente com base na Lei n°® 8069 de 13 de
julho de 1990 que dispBe sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente. Desse modo, “considera-se
crianca, para efeitos desta Lei, a pessoa até doze anos de idade incompletos, e adolescentes aquela
entre doze e dezoito anos de idade” (BRASIL, 1990, p.1).
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Como exemplo desta tentativa de ruptura, destacamos no setor saude, o
Programa Nacional de Humanizacéo da Assisténcia® Hospitalar (PNHAH), lancado
pelo Ministério da Saude (MS) no ano de 2001, com o objetivo de promover uma
nova cultura de atendimento na saude e apoiar a melhoria da qualidade e eficacia
dos servigcos prestados, mediante aprimoramento das relacdes entre trabalhadores
da saude; usuarios e profissionais e; hospitais e comunidade (BRASIL, 2001).

Vale ressaltar que a partir do ano de 2003, o Ministério da Saude transforma o
PNHAH em politica, intitulada Politica Nacional de Humanizacdo (PNH), com o
objetivo de favorecer a troca e construcao de saberes, o didlogo entre profissionais,
o trabalho em equipe e a consideracdo as necessidades, desejos e interesses dos
diferentes atores do campo da saude (BRASIL, 2003).

Ja no setor educacdo, destacamos a iniciativa do Ministério da Educacéo e
Cultura (MEC) por meio da Secretaria de Educacao Especial (SEESP) ao elaborar
em 2002, o documento de estratégias e orientacbes para normatizar a oferta do
atendimento educacional pedagdgico em ambientes hospitalares e domiciliares
(BRASIL, 2002).

Neste documento fica estabelecido em seus objetivos que,

cumpre as classes hospitalares e ao atendimento pedagoégico domiciliar,
elaborar estratégias e orientac8es para possibilitar o acompanhamento
pedagdgico-educacional do processo de desenvolvimento e construgéo
do conhecimento de criangas, jovens e adultos matriculados ou ndo nos
sistemas de ensino regular, no ambito da educagdo basica e que
encontram-se impossibilitados de frequentar escola, temporaria ou
permanentemente e, garantir a manuten¢&o do vinculo com as escolas
por meio de um curriculo flexibilizado e/ou adaptado, favorecendo seu
ingresso, retorno ou adequada integracdo ao seu grupo escolar
correspondente, como parte do direito de atencdo integral (BRASIL, 2002,
p.13, negrito N0sso)

Ainda nesta direcédo, a hospitalizacdo de criancas/adolescentes implica em
um processo de distanciamento de seu convivio familiar, social, cultural e

educacional e, caracteriza-se em uma experiéncia dolorosa que provoca

®Para este estudo, entendemos que a humanizagdo da assisténcia “se fundamenta no respeito e
valorizagdo da pessoa humana, e constitui um processo que visa a transformacdo da cultura
institucional, por meio da construgéo coletiva de compromissos éticos e de métodos para as agdes de
atencdo a Saude e de gestéo dos servicos” (RIOS, 2009, p.11).
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sentimentos de exclusdo, desvalorizacdo e distlirbios da autoestima. Contudo,
acredita-se que com a inclusdo de servigcos recreativos e educacionais seja possivel,
garantir uma assisténcia hospitalar que dé conta de assegurar as
criangas/adolescentes hospitalizados, “o acesso ao lazer, ao convivio com 0 meio
externo, as informacdes sobre seu processo de adoecimento, cuidados terapéuticos
e ao exercicio intelectual” (BRASIL, 2002, p.10).

Considerando estas questdes, Classe Hospitalar* é a denominacéo dada ao
atendimento pedagodgico-educacional, voltado as criancas/adolescentes que num
determinado momento de suas vidas estdo impossibilitadas de frequentarem a
escola regular, por terem sido acometidos por uma patologia e se encontrarem
hospitalizadas (BRASIL, 2002; BARROS, 2007).

A Classe Hospitalar, parte do reconhecimento de que criangas/adolescentes
hospitalizados, uma vez afastados da rotina académica e, privados da convivéncia
em comunidade, vivem sob risco de fracasso escolar e excluséo (BARROS, 2007).
Dai que o objetivo principal € propiciar o acompanhamento curricular do aluno,
quando este estiver hospitalizado, garantindo a manutencdo do vinculo com as

escolas por meio de um curriculo flexibilizado (BRASIL, 2002).

Segundo esta perspectiva, a Classe Hospitalar € um elo entre 0 mundo
familiar, social e escolar com o mundo hospitalar, ora vivido. Desta forma, busca
atender crianca/adolescente hospitalizada em suas necessidades educativas e
recreativas a partir da idade cronoldgica e cognitiva dos individuos, respeitando seus
respectivos processos de escolarizacdo e, no acompanhamento das suas
necessidades assistenciais de saude, na busca da recuperacao, reabilitacdo e/ou

cura de uma determinada patologia; com vistas a sua reinsercao social.

Devemos acrescentar ainda que esta modalidade de atendimento é um direito
atribuido e constituido por lei as criancas/adolescentes hospitalizados, por meio do
Estatuto das Criancas e do Adolescente (ECA); da Politica Nacional de Educacéo

Especial; da Politica de Incluséo e, da Politica de Educacdo Basica. No entanto,

*Optamos por utilizar a nomenclatura “Classe Hospitalar”, por ser a denominac&o estabelecida pelo
MEC/SEESP através do documento que normatiza a oferta de atendimento educacional pedagégico
em ambientes hospitalares (BRASIL, 2002). No entanto, existem outras nomenclaturas, igualmente
legitimas, para nomear o atendimento pedagdgico hospitalar, a exemplo de Escola Hospitalar
(FONSECA, 1999) e de Escolarizacdo Hospitalizada (MATOS; MUGIATTI, 2008).
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criangas e adolescentes hospitalizados, reconhecidos pela legislagdo vigente
enquanto portadoras de necessidades especiais, nem sempre tem estes direitos

garantidos quando se encontram em processo de internagao.

Vale ressaltar que o interesse em estudar sobre o fendmeno “Classe
Hospitalar” emergiu a partir de dois contextos: 1) formagdo académica em
pedagogia com especializacdo em psicopedagogia clinica, institucional e hospitalar

e; 2) experiéncia profissional enquanto Coordenadora da Psicopedagogia Hospitalar.

No primeiro contexto destaca-se, a formacdo em pedagogia e suas
significativas contribuicbes para perceber que as pessoas sao diferentes e podem
aprender de diversas formas, percorrendo 0os mais variados caminhos. A ampliacao
dos conhecimentos a partir desta formacdo oportunizou novas e importantes
reflexdes sobre as diferentes maneiras, tempo, espaco e estimulos pessoais que

conduzem o individuo a aprender.

E importante dizer que, somente na pds-graduacdo em Psicopedagogia
Clinica, Institucional e Hospitalar € que tivemos o conhecimento, pela primeira vez,
da existéncia de Classes Hospitalares, o que despertou o interesse em conhecer
mais e mais sobre a tematica e também fazer alguns questionamentos sobre a

validade da aprendizagem para criangas/adolescentes hospitalizados.

No segundo contexto, temos a experiéncia profissional enquanto
Coordenadora da Psicopedagogia Hospitalar, que no ano de 2009, implantou no
setor da pediatria do Hospital Geral Prado Valadares (HGPV), no municipio de
Jequié, a Classe Hospitalar. Sem duvida, esta experiéncia € a mais importante
motivacdo na escolha do objeto de estudo, ja que o servico de Classe Hospitalar, do
HGPV, se constituiu enquanto a primeira experiéncia dessa natureza no municipio e

a segunda no interior do Estado da Bahia.

Naquele momento historico, a Classe Hospitalar tornou-se uma realidade no
Hospital Geral Prado Valadares (HGPV) quando, por intermédio da sua direcéo,
evidenciamos interesse e sensibilidade para implantacdo deste servico com a
finalidade de garantir o atendimento individual e coletivo as criangas/adolescentes

internadas na instituicdo, mais especificamente no setor da pediatria.
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O que se observou, com a implantagéo do servico no HGPV, foi que houve
uma mudanga  significativa nos trabalhos desenvolvidos junto as
criancas/adolescentes que durante a hospitalizacdo, amenizou o sofrimento,
causador do distanciamento de seus lacos familiares e sociais. A implantacéo
permitiu a crianca/adolescente continuar participando do processo educativo,
aprendendo e se desenvolvendo, ja que durante o processo de internagdo
hospitalar, sua vida social continua em permanente interacdo, o que possibilitou a

construcdo de um ambiente harmonioso e humanizado.

No entanto, mesmo envidando esforgos para garantia da continuidade e
funcionamento deste servico no interior da instituicdo, tivemos que nos confrontar
com uma realidade inesperada que foi a desativacdo do Servico, menos de dois

anos apos a sua implantacéo.

A vivéncia nessa desafiadora funcdo possibilitou uma aproximacao cada vez
maior com a Classe Hospitalar que aos poucos tem ganhado espaco nos hospitais,
contribuindo para a consolidacdo da PNH que visa garantir o atendimento e acesso
universal, equanime e integral as criangcas/adolescentes em situacao de internacao.
No entanto, ainda s&o incipientes os estudos sobre a importancia da implantacao
das Classes Hospitalares em todas instituicdes, com vistas a contribuir com o
processo de recuperagao das criangcas/adolescentes hospitalizados.

E imprescindivel ressaltar que todos estes contextos, somados com o desejo
de ampliar nossa qualificacdo académica, foram determinantes para o interesse em
investigar sobre os desafios da inclusdo da escola no hospital, conforme preconiza a

legislacdo brasileira.

Nessa perspectiva, as experiéncias acumuladas nos estudos sobre educacéao
e saude, por meio da pratica profissional e a proposta de investigacdo aqui
apresentada, nos conduziram a elaborar as seguintes questdes norteadoras: de
gue modo as atividades desenvolvidas na classe hospitalar contribuem no processo
de recuperacdo das criancas e adolescentes hospitalizados? Como se da o
atendimento, na Classe Hospitalar, de criangas/adolescentes hospitalizados? Quais
as facilidades e dificuldades para o estabelecimento do vinculo no atendimento as

criangas e adolescentes hospitalizados?
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Tais questdes traduziram-se nos seguintes objetivos:

» Analisar a relacdo entre as atividades desenvolvidas na classe hospitalar
(educacdo) e o0 processo de recuperacdo (saude) das
criancas/adolescentes hospitalizados;

» Discutir o processo pedagoégico destinado as criancas/adolescentes
acompanhadas no servico da classe hospitalar;

> ldentificar as facilidades e as dificuldades no atendimento as
criancas/adolescentes hospitalizados.

Enfim, ao considerar que a classe hospitalar é estruturada a partir de metas
que asseguram o0 acompanhamento educacional e promova a inclusdo de
criancas/adolescentes hospitalizados, nos propomos a refletir sobre as acfes
pedagogicas que dao destaque as questdes cognitivas e socioafetivas, no intuito de
minimizar problemas de aprendizagem e, contribuir para a formagédo da autonomia,
da autoestima, do bem estar fisico e psiquico e, consequentemente da
edicao/reedicao da propria vida da crianca (ORTIZ; FREITAS, 2001).
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2 REVISAO DE LITERATURA: ESPACO HOSPITALAR COMO
LOCUS DE ENSINO-APRENDIZAGEM

O acompanhamento escolar de jovens e criangas
hospitalizados seja por quais forem as patologias, portadores
ou ndo de deficiéncias, é uma prdtica que se inscreve sob o
titulo da eqiiidade — a equiparacdo de oportunidades apesar
das diferencas — uma pauta de destaque nas agendas sobre

qualidade de vida, cidadania e democratizagdo.

Alessandra Santana Soares e Barros
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2.1 O SURGIMENTO DAS CLASSES HOSPITALARES

No ano de 1935 Henri Sallier, em Paris, realizou uma experiéncia com
atividades escolares voltada para as criangas internadas em hospitais, ocasionando
em resultados positivos no que diz respeito ao atendimento bio-psico-socio e afetivo
das criancas hospitalizadas e, a partir deste contexto comeca a implantacdo e
implementacdo destas atividades de cunho pedagdgico em diversos paises
europeus e nos Estados Unidos (ESTEVES, 2011).

Tais atividades agrupadas e sistematizadas resultaram na criacdo das
Classes Hospitalares, onde criancas e adolescentes internados e consequentemente
impedidos de frequentarem regularmente suas escolas apresentam necessidades
educativas e possuem o direito de cidaddo de continuar estudando nos hospitais
sem causar danos ao seu processo de escolarizacdo, independente do tempo de

permanéncia nos hospitais para tratamento de satude (ESTEVES, 2011).

Segundo Vasconcelos (2012), apés o0s primeiros ensaios de intervencao
escolar em hospitais ocorridos na Franca em 1935, as experiéncias foram
expandidas para a Alemanha e os Estados Unidos. Ap6s a Segunda Guerra
Mundial, quando alguns paises da Europa recebem, como fruto do conflito, criancas
mutiladas e/ou infectadas por doencas contagiosas, houve um crescimento

consideravel do atendimento a crianga/adolescente hospitalizada.

A Segunda Guerra Mundial foi um marco no que se refere a ampliacdo do
servico de atendimento pedagogico educacional no ambito hospitalar, como também
a criacdo do cargo de Professor Hospitalar com vistas a formacdo desses
profissionais para o0 atendimento em institutos especiais e hospitalares,
corroborando, portanto para a criacdo das Classes Hospitalares, ja que milhares de
criancas/adolescentes sofreram mutilagdes e precisaram permanecer durante longos

periodos hospitalizados e afastados das suas escolas de origem (ESTEVES, 2011).

No Brasil, a primeira acdo educativa hospitalar surgiu em 14 de agosto de
1950, no Hospital Municipal Jesus, no Rio de Janeiro, que na ocasiao tinha
capacidade para 200 leitos e uma média de 80 criancas em idade escolar

hospitalizadas. Em 1960, sua Classe Hospitalar contava com trés professoras e 0
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Hospital Barata Ribeiro, também no Rio de Janeiro, com uma professora para este
tipo de trabalho (RITTMEYER; SILVA; IMBROSIO, 2001).

Nesse sentido, Schilke (2008), destaca que os servicos na classe hospitalar
eram desenvolvidos pelos profissionais da saude, devido a auséncia de
regulamentacdo da Classe Hospitalar por parte da Secretaria de Educacdo. No
entanto, na tentativa de regulamentar este servi¢co, ha uma iniciativa dos diretores
dos hospitais em procurar a Secretaria de Educacao (antigo Estado da Guanabara).
A autora ainda comenta que, naquele momento histérico, a poliomielite era
responsavel por grande parte dos casos de internacdo de criangcas, 0 que
impulsionava o atendimento nas classes hospitalares em torno dos deficientes
fisicos, o que na concepcao da autora, pode ser um dos motivos da acao educativa
hospitalar ter sido entendida como uma modalidade da Educacdo Especial
(SCHILKE, 2008).

Somente apds a publicacdo do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA)
em 1990, é que comecou a se expandir, de modo bastante incipiente, nas
instituicbes hospitalares brasileiras, o processo de implantacédo do servico de Classe
hospitalar, que surge para dar continuidade as atividades escolares junto a criancas
e adolescentes internados, de maneira que haja interacdo harmoniosa entre acoes

educativas e realidade hospitalar.

Em 2002 o Ministério da Educacédo, por meio da Secretaria de Educacéo
Especial, regulamenta este tipo de trabalho com a publicacdo do documento
intitulado “Classe Hospitalar e Atendimento pedagdgico domiciliar: estratégias e
orientagdes”, que tinha por objetivo estruturar agdes politicas de organizagédo do

sistema de atendimento educacional em ambientes hospitalares e domiciliares.

Assim, as Classes Hospitalares, podem ser consideradas como espa¢os nao-
formais de educagdo, uma vez que a educacdo ndo-formal abrange “qualquer
tentativa educacional organizada e sistematica que se realiza fora dos quadros do
sistema formal (de ensino), para fornecer determinados tipos selecionados de
aprendizagem” (FAVERO, 1980, p.23).

Ainda neste aspecto, a educacdo nao-formal abarca aprendizagem dos
conteudos da escolarizacdo formal e escolar em espacos diferenciados, o que

inclui a classe hospitalar. Assim, no espaco de educagdo ndo-formal “existe a
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preocupacado de se transmitir o0s mesmos contetdos da escola formal, entretanto
esse repasse é desenvolvido em espacgos alternativos e com metodologias e
sequéncias cronolégicas diferenciadas” (GOHN, 1999, p.102).

A revisdo de literatura vem demonstrar que no interior das instituicbes com
Classe Hospitalar implantada, é possivel que existam mudancas significativas nos
trabalhos desenvolvidos junto as criancas e adolescentes que durante a
hospitalizacdo, podem ter reduzido seus sofrimentos devido ao distanciamento de
seus lagos familiares e sociais. Dai que, a implantacédo desse servico, contribui para
dar sustentacdo ao processo de construcdo da educacao inclusiva (BRASIL, 2001),

garantindo a crianga/adolescente continuar participando do processo educativo,

aprendendo e se desenvolvendo.

As instituicbes que assumem o compromisso legal de implantacéo do servi¢o
de classe hospitalar tém seu nome reconhecido enquanto uma instituicao
preocupada com as politicas de inclusdo defendidas pelo Ministério da Saude e,
contribui para que a sociedade em geral tenha oportunidade de acesso a um servico
humanizado, com profissionais qualificados e dotados de estratégias educativas que
minimizem o sofrimento durante a hospitalizacdo. Além disso, as criangcas e
adolescentes hospitalizados tém garantidos seus direitos, especialmente a protecédo
a vida, a saude e a educacdo, sem distincdo de classe social, condicbes
econbmicas, raca ou crenca religiosa e, os profissionais passam a dispor de uma

ambiente capaz de motivar ainda mais o processo de trabalho.

2.2 A CLASSE HOSPITALAR: ASPECTOS LEGAIS E NOVAS PERSPECTIVAS

2.2.1 Aspectos legais

Em 05 de outubro de 1988, foi promulgada a Constituicdo da Republica

Federativa do Brasil (CF/88), também conhecida como “constituicdo cidada®, que

® Durante aproximadamente vinte meses, 558 constituintes trabalharam para elaborar o documento
que possui 245 artigos, dividida em nove titulos. E considerada a mais completa constituicdo da
historia do Brasil, especialmente no que se refere a garantia dos direitos a cidadania e prote¢do do
povo brasileiro.
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trouxe em pela primeira vez na histéria das constituicdes do Pais, uma série de

direitos s fundamentais a criangas e adolescentes.

Nesse sentido, com a promulgacdo da CF/88, abriram-se possibilidade de

avancos na construcdo de uma legislacédo voltada para os direitos da Crianca e dos

Adolescentes, especialmente no que se refere ao reconhecimento de que este

grupo, quando hospitalizado, tem direito ao atendimento terapéutico-pedagogico-

educacional.

Desse modo, Brasil (2010, p. 37, negrito nosso) dispde em seus Art. 197, 198,

205, 214 e 227, sobre os direitos das criangas/adolescentes em relagcédo a saude e a

educacao.

Art. 197. S@o de relevancia publica as acfes e servicos de salde,
cabendo ao poder publico dispor, nos termos da lei, sobre sua
regulamentacdo, fiscalizagdo e controle, devendo sua execugdo ser feita
diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa fisica ou juridica
de direito privado.

Art. 198. As acles e servigcos publicos de saude integram uma rede
regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado
de acordo com as seguintes diretrizes: (...) Il - atendimento integral, com
prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servi¢os
assistenciais(...).

Art. 205. A educacdo, direito de todos e dever do Estado e da familia,
serd promovida e incentivada com a colaboracdo da sociedade, visando ao
pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para O exercicio da
cidadania e sua qualificacéo para o trabalho.

Art. 214. A lei estabelecera o plano nacional de educacéo, de duracgao
plurianual, visando a articulagdo e ao desenvolvimento do ensino em seus
diversos niveis e a integracdo das acdes do poder publico (...)

Art. 227. E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar &
crianca, ao adolescente e jovem, com absoluta prioridade, o direito a
vida, a salde, a alimentagéo, a educacéo, ao lazer, a profissionalizac¢éo, a
cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e
comunitaria, além de coloca-los a salvo de toda forma de negligéncia,
discriminacéo, exploracéo, violéncia, crueldade e opresséao.

Ainda em relacdo aos direitos da crianca/adolescente de terem garantido

acesso ao ensino, citamos a Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional (LDB).

A Lei n°® 9.394, publicada em 20 de dezembro de 1996, estabelece as diretrizes e

bases da educacéo nacional.

Nesse sentido, Brasil (1996, pp, grifo nosso), estabelece,

Art. 5°. O acesso ao ensino fundamental é direito publico subjetivo,
podendo qualquer cidaddo, grupo de cidaddos, associacdo comunitdria,
organizacao sindical, entidade de classe ou outra legalmente constituida, e,
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ainda, o Ministério Publico, acionar o Poder Publico para exigi-lo (...) § 5°.
Para garantir o cumprimento da obrigatoriedade de ensino, o Poder
Publico criara formas alternativas de acesso aos diferentes niveis de
ensino, independentemente da escolarizacdo anterior.

Art. 23°. A educacdo basica podera organizar-se em séries anuais,
periodos semestrais, ciclos, alternancia regular de periodos de estudos,
grupos ndo-seriados, com base na idade, na competéncia e em outros
critérios, ou por forma diversa de organizacdo, sempre que o interesse do
processo de aprendizagem assim o recomendar.

Art. 59°. Os sistemas de ensino assegurardo aos educandos com
necessidades especiais: | - curriculos, métodos, técnicas, recursos
educativos e organizacéo especifico, para atender as suas necessidades.

Na continuidade das lutas pela consolidacao das diretrizes para a educacéo,
em 11 de setembro de 2001, o Conselho Nacional de Educacdo (CNE), em conjunto
com a Camara de Educacao Basica (CEB), aprovou a Resolugao n° 02 que “institui
as Diretrizes Nacionais para a Educacao Especial na Educacio Basica” enfatizando
a universalidade do acesso da crianga deficiente ao sistema regular de ensino, por

intermédio da adequacéao deste para o pleno exercicio do direito a educacéao.

Com base nessa resolucéo, o sistema de ensino integrado com o sistema de
saude garante (ou deveria garantir) a todo aluno internado ou impossibilitado de
frequentar a escola regular por motivo de enfermidade, atendimento pedagdgico que

cumpra o curriculo escolar, facilitando a reinsercédo deste aluno a escola regular.

Sendo assim e, conforme Brasil (2006, p. 9), em seu Art. 13, § 1° fica

estabelecido que,

Art. 13. Os sistemas de ensino, mediante acdo integrada com os
sistemas de salde, devem organizar o atendimento educacional
especializado a alunos impossibilitados de frequentar as aulas em razdo de
tratamento de salde que implique internacdo 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
Educacdo Bésica, contribuindo para seu retorno e reintegracdo ao grupo
escolar, e desenvolver curriculo flexibilizado com criancas, jovens e adultos
ndo matriculados no sistema educacional local, facilitando seu posterior
acesso a escola regular.

Assim, nos termos da politica de educacdo especial, da politica de inclusao
ou da politica de atencéo a diversidade do Ministério da Educacéo e Cultura (MEC),

criancas/adolescentes hospitalizados sdo portadores de necessidades especiais.
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Nos termos da politica de humanizacdo do Ministério da Saude, os pacientes
pediatricos sdo alvos preferenciais, uma vez que sdo mais susceptiveis aos
problemas resultantes da baixa qualidade dos servicos prestados, bem como a
despersonalizacdo e do distanciamento afetivo, caracteristicos da assisténcia
hospitalar (BARROS, 2007).

Além de todo esse aparato legal que garante a crianca/adolescente direitos a
saude e a educacado, temos o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) e a
Resolucdo n° 41 do Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente

(CONANDA) que servem de apoio para reforcar os mecanismos legais.

Assim, é aprovada em 13 de julho de 1990, a Lei n® 8069 que “dispbe sobre o
estatuto da crianga e do adolescente (ECA)’ e, se constitui enquanto um projeto de
sociedade fundamental para as possibilidades de mudancas na gestdo das politicas

publicas.

O ECA foi elaborado para garantir a todas as -criancas/adolescentes
tratamento com atencéo, respeito, protecdo e cuidados especiais, necessarios ao
seu desenvolvimento. Desse modo, no titulo I, das disposicfes preliminares, em seu
Art. 2°, estabelece que “crianga, para os efeitos desta Lei, a pessoa até doze anos
de idade incompletos, e adolescente entre doze e dezoito anos de idade” (BRASIL,
2006, p.9).

No que se refere aos direitos fundamentais a saude, o ECA estabelece que,

Art. 3.° A crianca e o adolescente gozam de todos os direitos
fundamentais inerentes & pessoa humana, sem prejuizo da protecdo
integral de que trata esta Lei, assegurando-se-lhes, por lei ou por outros
meios, todas as oportunidades e facilidades, a fi m de lhes facultar o
desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e social, em condi¢des de
liberdade e de dignidade.

Art. 5.° Nenhuma crianca ou adolescente seré objeto de qualquer forma
de negligéncia, discriminacdo, exploracdo, violéncia, crueldade e
opressao, punido na forma da lei qualquer atentado, por agdo ou omissao,
aos seus direitos fundamentais (BRASIL, 2008, p.10, negrito nosso).

Segundo Brasil (2006, p.10; 11; 19; 21, negrito nosso), o ECA dispde sobre a
garantia e direitos para criancas/adolescentes que se encontram em condi¢des de

hospitalizagdo. Desse modo, estabelece que,

Art. 7.° A crianca e o adolescente tém direito a protecdo a vida e a saude,
mediante a efetivacdo de politicas sociais publicas que permitam o
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nascimento e o desenvolvimento sadio e harmonioso, em condic8es
dignas de existéncia.

Art. 11. E assegurado atendimento integral & salde da crianca e do
adolescente, por intermédio do Sistema Unico de Salde, garantido o
acesso universal e igualitario as acdes e servigos para promocao, protecao
e recuperacao da saude. (Redacéo dada pela Lei n.° 11.185, de 7/10/2005).

Art. 53. A crianga e o adolescente tém direito a educagdo, visando ao
pleno desenvolvimento de sua pessoa, preparo para 0 exercicio da
cidadania e qualificacé@o para o trabalho, assegurando-se-lhes: | - igualdade
de condi¢Bes para 0 acesso e permanéncia ha escola (...)

Art. 57. O poder pulblico estimulard pesquisas, experiéncias e novas
propostas relativas a calendario, seriagdo, curriculo, metodologia, didatica e
avaliacdo, com vistas a insercao de criancas e adolescentes excluidos
do ensino fundamental obrigatorio.

J4 a Resolugcdo n° 41, que dispde sobre os direitos da crianca e do
adolescente, foi aprovada em 13 de outubro de 1995 pelo Conselho Nacional dos
Direitos da Crianca e do Adolescente (CONANDA). Com base nesta resolucdo, a
crianga hospitalizada tem “direito a desfrutar de alguma forma de recreacéo,
programa de educacao para a saude, acompanhamento do curriculo escolar
durante sua permanéncia hospitalar” (BRASIL, 1995, item 9, negrito nosso).

A legislacdo brasileira reconhece o direito da crianca/adolescente
hospitalizados ao atendimento pedagogico-educacional. A esse respeito, merece
destaque a formulacdo da Politica Nacional de Educacédo Especial (MEC/SEESP,
1994), que garantam o direito das criangas/adolescentes hospitalizados no aspectos
educacionais. Além disso, insere o termo “classes hospitalares”, |he atribui
importancia e responsabilidade na execugdo das atividades e propde que “a
educacdo em hospital seja realizada através de salas organizadas no hospital ou

mesmo no leito, caso o aluno ndo possa se locomover” (SANDRONI, 2008, p.4).

Ainda nesta direcdo, merece destaque o documento “classe hospitalar e
atendimento domiciliar: estratégias e orientacdes” ao estabelecer que, “na
impossibilidade de frequéncia a escola, durante o periodo sob tratamento de salde
ou de assisténcia psicossocial, as pessoas necessitam de formas alternativas de
organizacdo e oferta de ensino de modo a cumprir com os direitos a educacao e a

saude (BRASIL, 2002, p.11)

Nesse contexto, Fonseca (1999), comenta que dentre as formas alternativas
de oferta de ensino a criangca/adolescente hospitalizado, a organizacdo das classes

hospitalares é imprescindivel, pois assegura oferta educacional ndo sO aos
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pequenos pacientes com transtornos do desenvolvimento, mas também, aqueles em

situagdes de risco, como é o caso da internagdo hospitalar.

Uma das diretrizes para o funcionamento adequado da legislacéo €, portanto,
o acompanhamento do curriculo escolar. Para tanto, quando a crianca/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 ndo for possivel contactar a escola, séo
utilizados materiais didaticos disponibilizados pelo proprio servico e os professores
destas devem favorecer ao aluno o aprendizado dos conteldos da série que |he
correspondam. Mesmo que a crianga/adolescente ndo estejam frequentando a
escola regular, € promovida a aprendizagem de competéncias proprias para 0s seus

estagios de desenvolvimento intelectual (BARROS, 2007).

Portanto, durante a hospitalizacdo, a crianca/adolescente sofre com o
distanciamento de seus lacos familiares e sociais, esbo¢cando-se um novo cenario
gue é o hospital e os seus procedimentos clinicos. Assim, a implantacdo do servi¢co
de classes hospitalares nas pediatrias, com o intuito de fazer funcionar um setor
responsavel pela educacdo, dotado de recursos humanos, materiais e financeiros
que viabilizem e déem sustentacdo ao processo de construcdo da educacao
inclusiva, apresenta-se como uma necessidade emergente da agenda de

compromissos dos gestores (BRASIL, 2001).

Ora, em face ao exposto, fica evidenciado que criancas/adolescentes tem
seus direitos bem estabelecidos na legislacéo e, que os 6rgdos publicos precisam se
estruturar para cumprir 0s preceitos legais, especialmente quando o “aluno” tem
alguma necessidade de hospitalizacdo e, necessita se afastar da escola regular por

problema de saude.

2.2.2 Desafios e perspectivas

A histéria da educacdo especial no Brasil sempre foi marcada por um
distanciamento em relacdo a educacdo geral, o que pode ser compreendido pelo

fato desta ser uma modalidade de educacéo escolar que exige diferenciacdes nos
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atos pedagogicos e encaminhamento adequado as realidades humanas (MENEZES,
2004).

Assim, somente a partir da década de 1970 que foram criados 0s primeiros
cursos de formacado para professores da educacéo especial. E nessa logica de néao
inclusdo “a grande maioria dos hospitais ndo possui atendimento ao escolar
hospitalizado. Ainda ndo h4 um reconhecimento satisfatorio de que as criancas e 0s
jovens hospitalizados tém o direito a educag¢ao” (MATOS; MUGIATTI, 2008, p.48).

A Classe Hospitalar surge como uma modalidade de atendimento prestado a
crianca e adolescentes internados em hospitais e parte do reconhecimento de que
esses jovens pacientes, uma vez afastados do ambito escolar e privados da
convivéncia em comunidade, vivem sob o risco de fracasso escolar e de possiveis

transtornos ao desenvolvimento e consequentemente retrocesso cognitivo.

Nesse sentido, Fonseca (2011) apresenta alguns dados estatisticos em
relacdo ao numero de classes hospitalares, que permite evidenciar um total de 128

classes, distribuidas em todos os estados do Brasil, conforme quadro a seguir.

QUADRO 01: Numero de Classes Hospitalares no Brasil. Jan/2013.

REGIAO ESTADO QUANTIDADE TOTAL

Acre (AC) 03
Para (PA) 05
Roraima (RR) 01

NORTE Tocantins (TO) 01 10
Amapé (AP); Amazonas (AM) e

Rondbnia (RO)

Bahia (BA) 14
Ceara (CE) 03
Maranhéo (MA) 01

NORDESTE Rio Grande do Norte (RN) 03 23
Sergipe (SE) 02

Alagoas (AL); Paraiba (PB);
Pernambuco (PE) e Piaui (PI)

Distrito Federal (DF) 12

CENTRO- Goias (GO) 05 24
OESTE Mato Grosso (MT) 01
Mato Grosso do Sul (MS) 06
Espirito Santo (ES) 01

SUDESTE Minas Gerais (MG) 10 52
Rio de Janeiro (RJ) 16
S&o Paulo (SP) 25
Parana (PR) 06

SUL Rio Grande do Sul (RS) 04 19
Santa Catarina (SC) 09

TOTAL FINAL 128

Fonte: Adaptado de Fonseca (2011).
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Diante dessa perspectiva, cumpre salientar a urgéncia de ampliagdo do
namero de Classes Hospitalares a todas as instituicdes, com o intuido de garantir a
cobertura universal de criancas e adolescentes hospitalizados, de acordo com as
suas condicBes e possibilidades. Este trabalho trar4 beneficios ndo sé para as
criangas e jovens hospitalizados, mas para as familias, para a equipe de saude e

para os (as) professores (as) atuantes.

O que poderia ser chamado de turma, numa enfermaria pediatrica, trata-se de
um grupo aberto e de estrutura dinAmica, no qual ha uma mobilizacdo frequente de
criancas e adolescentes. Desse modo, a constituicdo da Classe Hospitalar € sempre
variavel ao longo de um periodo e, cada jovem paciente tem um tempo de
permanéncia no hospital diferente, por conseguinte, a duracéo, extensdo e natureza
do investimento pedagdgico/terapéutico recebido também. O perfil do grupo é
igualmente variavel, no sentido de que os pacientes séo diferentes também em suas
demandas, além do que tém origens socioecondmicas diversas. A Classe Hospitalar

€, assim, uma “turma” multisseriada.

Matos e Mugiatti (2008) ressaltam a grande importancia do esforco das
instituicdbes hospitalares ao abrirem este novo e valioso espago para a acgao
educativa na realidade hospitalar. Sendo assim, 0s mesmos autores comentam
sobre a importancia de uma projecdo emergente que, além de atender ao estado
biolégico da crianca, atenda também ao estado psicolégico e as obrigacdes

escolares do educando no aspecto pedagdgico.

Tais alternativas educativas, se processadas num ambiente diferenciado, a
exemplo de hospitais, que poderao trazer beneficios a satde mental dos individuos,
refletindo positivamente nos aspectos da saude fisica, sendo capaz de contribuir,
sensivelmente, na diminuicdo do tempo de internagdo, bem como abreviar a sua re-

integracao ao meio social de origem.

Nesse sentido, é importante a compreensao da posicao do hospital: € de bom
senso o entendimento de que o hospital ndo é uma escola. Trata-se do atendimento
a uma eventualidade que representa prejuizo a crian¢ca ou adolescente em estado
de doenca/ internacdo prolongada. Estes, ao participarem do projeto, passam a ter

0s seus direitos de saude e de educacgdo preservados e conciliados, ao mesmo
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tempo em que se distanciam da ameaca de reprovagdo ou evasdo escolar,
cumprindo com tranquilidade o seu tratamento hospitalar, num momento em que se

véem impossibilitados para o acesso normal a escola (MATOS; MUGIATTI, 2008).

Desse modo, s&o muitos o0s desafios a serem enfrentados no
desenvolvimento das atividades na Classe Hospitalar, com destaque para 0s
desafios politicos, administrativos e operacionais. No desafio politico podemos
destacar a falta de interesse por parte dos gestores da saude e da educacao no que
se refere a implantacdo/implementacdo da Classe hospitalar. Nos desafios
administrativos, podemos citar: escassez de recursos fisicos, materiais e financeiros;
falta de profissionais qualificados e interessados em atender a demanda; falta de
espaco fisico adequado para as praticas educacionais e; auséncia de um 6rgao de
fiscalizacdo no rigor e no cumprimento as leis institucionalizadas no pais; e nos
desafios operacionais, destacamos: rotatividade das internacdes hospitalares;
turmas multisseriadas; limitacdes fisicas e emocionais devido ao processo de
adoecimento e; falta de interacdo entre os profissionais para que se desenvolva um

trabalho multidisciplinar.

O todo exposto sugere que, € possivel estabelecer uma relacdo entre
educacdo e saude. Afinal, se por um lado a crianca/adolescente hospitalizada
necessita de tratamento de saude, por outro ndo pode ser privada em seu direito a
educacdo. Desse modo, falar em desafios no que se refere ao processo de
implantacdo da classe hospitalar e sua implementacdo nas praticas de saude
desenvolvidas por uma equipe multiprofissional é instigador, pois o préprio processo
de construcéo deste servigco implica em possibilidades concretas de estabelecimento
de vinculo entre profissionais, pacientes e seus familiares. Assim, nos termos da
PNH da saude propostos pelo MS ainda existem limites a serem vencidos,
especialmente no que se refere ao processo de constru¢do do vinculo institucional

com os pacientes e seus familiares

E preciso lembrar que, existem ameacas de reprovacdes e ou
distanciamentos da aprendizagem, devido a falta de um servico capaz de promover
a ligacdo entre tais praticas e romper com essa ideia de “sentido conflitante de duas
necessidades essenciais (Saude e Educacao), que se anulam reciprocamente, com
esvaziamento sucessivos nos meios hospitalares pediatricos” (MATOS; MUGIATTI,

2008, p. 162). Desse modo, merece uma atencdo especial neste estudo, o
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estabelecimento de uma relagéo entre as praticas de saude e as praticas educativas
uma vez que, a crianga/adolescente hospitalizada pode alcancar éxito no tratamento
de saude a partir desta relacdo dual — SAUDE E EDUCACAO.

No Brasil a Pedagogia Hospitalar vem demonstrando potencial crescimento
nas pediatrias dos hospitais publicos, privados e filantropicos, prestando
atendimento educacional a crianga e adolescente hospitalizados, que por razdo de

alguma patologia, encontram-se afastados do processo de escolarizacéo.

O servico de Classe Hospitalar busca tornar a pediatria num ambiente
acolhedor e humanizado, no intuito de estabelecer lacos com a crianca ou
adolescente hospitalizado, buscando adapta-los a uma nova modalidade de vida —
seja a internacdo com prognostico de rapida ou de longa duracdo — possibilitando
uma espécie de ponte entre seu mundo exterior com a vivéncia hospitalar,

protegendo suas relagdes sociais e familiares (BUDIB; MENON, 2010).

A partir de uma compreenséo e um olhar fragmentado, temos uma tendéncia
a enxergamos saude e educacdo dissociadas. Apesar de a escola ser um fator
externo a patologia, a crianca podera estabelecer vinculos com seu mundo extra-
muro a partir das atividades desenvolvidas na Classe Hospitalar. Por
compreendermos que se a escola a partir de seus curriculos e projetos pedagdgicos
e multidisciplinares tem o dever de promover saude; o hospital enquanto espaco de
assisténcia, cuidado, promocéo e reabilitacdo da saude dos individuos, devem ser

mantenedor do processo de escolarizacao.

Corroboramos com Boff (2000) quando nos faz um convite a transcender, a
romper barreiras, para construir o novo a partir do antigo. Sobre tal enfoque,
entendemos o ser humano enquanto projeto infinito, capaz de construir simbolos, de
criar projecdes, de sonhar, de ver o real transfigurado, de poder olhar as partes
enquanto conjunto que forma o todo, sabendo que o todo sé existe devido a
singularidade das partes.

A implantacdo da Classe Hospitalar deve ser entendida como um direito a
cidadania da crianca e do adolescente hospitalizado e como uma questao social.
Assim, entendemos que deve ser vislumbrada, entendida e atendida com
responsabilidade e seriedade nas execucdes e cumprimentos das suas tarefas,

tendo ainda, a oportunidade de promover saude, recuperacdo e reabilitacdo com
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énfase na qualidade de vida e respeito ao cumprimento da cidadania. Desse modo,
acredita-se que a Classe Hospitalar se constitui enquanto uma necessidade para o
hospital, e possibilidade de satisfacdo para todos os envolvidos na comunidade,
sejam eles: criancas e adolescentes, familiares, profissionais da educacéao,
profissionais da saude, gestores da educacdo e da saude do Municipio, Estado e
Unido.

Muitos pais, familiares e/ou acompanhantes se privam de falar com as
criancas e adolescentes sobre o acometimento da doenca e suas implicacbes na
tentativa de protegé-los. Desse modo, a Classe Hospitalar ndo se restringe apenas
as criancas e adolescentes; pois poderd ajudar, informar e instruir as familias,
orientando-as quanto ao processo de socializacdo e recuperacdo do(s) seu(s)
filho(s), pautado na inclusdo e dando continuidade a aprendizagem. A incluséo
social serd o resultado do processo educativo, adaptativo e re-educativo, onde o
individuo aprende e tem a possibilidade de desorganizar-se para entdo construir

novos saberes.

Durante o periodo de internacdo hospitalar, tanto a crianca como o
adolescente reduz seu campo de relagdes, visto que se afastam bruscamente dos
familiares, vizinhos, amigos e colegas da escola. Como também passam a sentir
falta da sua rotina de casa: seus objetos pessoais, ambiente, alimentacdo e sua
privacidade. Diante de tantas mudancas, preocupacdes, restricées e proibicdes o
desenvolvimento emocional da crianca e do adolescente sofre alteracdes; além de
ficarem apéticas, desconfiadas, tensas, sem estimulos para continuar a desenvolver

suas habilidades e competéncias.

A partir deste contexto muitos pais preocupados com a saude de seus filhos,
colocam a escolarizacdo num segundo plano, e priorizam o tratamento hospitalar;
por ndo compreenderem ou tem conhecimento que, a associa¢do da saude com o
processo educativo e recreativo poderd trazer inumeros beneficios para o
desenvolvimento dos seus filhos, acelerando o processo de recuperacao e,

consequentemente da alta hospitalar.
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3 CAMINHAR METODOLOGICO

[...] pesquisa significa didlogo critico e criativo com a realidade,
culminando na elaboragdo propria e na capacidade de intervengdo.
Em tese, pesquisa é a atitude do ‘apreender a apreender’, e, como tal,

faz parte de todo processo educativo e emancipatorio

Pedro Demo
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3.1 TIPO DE ESTUDO

Na caminhada para responder aos objetivos desta pesquisa, realizou-se um
estudo do tipo descritivo e exploratério, por permitir a analise de caracteristicas
importantes do fendmeno [Classe Hospitalar]. O estudo descritivo pode ser
compreendido como aquele que descreve um fenGmeno ou situagdo diante do
estudo realizado em um determinado tempo e espaco (MARCONI; LAKATOS, 2008).
Ja o estudo exploratorio proporciona familiaridade com o problema, além de

aprimorar ideias ou descobertas de intuicbes (GIL, 2008).

Nesse sentido, Minayo (2010) explica sobre a importancia da fase
exploratéria, que compreende as etapas de escolha do objeto da investigacdo; da
delimitacdo do problema e definicdo dos objetivos; da construcdo do marco tedrico
conceitual; da elaboracdo dos instrumentos de coleta de dados e da exploracédo do

campo.

O estudo tem uma abordagem qualitativa, dado as caracteristicas subjetivas
do objeto e o interesse em incorporar a questdo do significado e da intencionalidade,
sendo estes inerentes aos atos, as relacdes e as estruturas sociais (MINAYO, 2009).
Nesse sentido pretendemos explorar o fendmeno da Classe Hospitalar, na tentativa
de compreender sua importancia na recuperacdo de criancas e adolescentes

hospitalizados.

7

Uma das principais atribuicbes da pesquisa qualitativa é absorver toda e
qualquer forma de significados, sentidos e comportamentos do sujeito e sua relacéo
com o mundo real, para assim, poder explorar as ideias e se aproximar dos
significados do comportamento humano. Dai que, o estudo “é uma aproximagéo com
uma realidade complexa, possivel de ser vista e conhecida, porém jamais totalitaria

ou esgotada em si mesma” (SILVA, 2006, p.78).
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3.2 CAMPO DE ESTUDO

Na pesquisa qualitativa, campo pode ser compreendido como “o recorte
espacial que corresponde a abrangéncia, em termos empiricos, do recorte tedrico
correspondente ao objeto da investigagdo” (MINAYO, 2010, p. 105). Desse modo, o
trabalho de campo enquanto etapa essencial da pesquisa merece ser teorizado

como fendmeno social e historicamente condicionado (MINAYO, 2010).

A partir desta compreenséao, elegemos como campo de investigacao as Obras
Sociais Irm& Dulce (OSID), no municipio de Salvador-BA, tendo como recorte
espacial empirico o Hospital da Crianca (HC) e a Classe hospitalar que ao receber
criancas/adolescentes promovem o atendimento fundamentado nos aspectos legais

de continuidade do ensino.

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o
Estado da Bahia tem uma area total de 564.733,177 Km? e, uma populacéo total de
14.016.906 habitantes, distribuidos por 417 municipios. A capital do estado € o
municipio de Salvador® que tem uma &area de unidade territorial de 693,276Km? e
uma populacédo, segundo o censo de 2010, de 2.675.656 habitantes (IBGE, 2013).

O municipio esta localizado a uma altitude de 50m, latitude 12°58'39" Sul e
longitude 38°31'24" a oeste de Greenwich. Apresenta uma faixa litoranea de 69,5km;
um clima quente e Umido, com temperatura média do ar de 25,2°C e umidade

relativa média de 80%.

Na regido metropolitana de Salvador, também conhecida como “Grande
Salvador” encontram-se além da capital do Estado, os municipios de Camacari,

Candeias, Dias D'Avila’, Itaparica, Lauro de Freitas, Madre de Deus®, Sdo Francisco

® S30 Salvador da Bahia de Todos os Santos (SALVADOR) foi a primeira capital brasileira, fundada
em 29 de marco de 1549. Atualmente Salvador é considerada uma metropole nacional, sendo a
cidade mais populosa do Nordeste; a terceira mais populosa do Brasil e a oitava mais populosa da
América Latina, superada por Sao Paulo, Cidade do México, Buenos Aires, Lima, Bogota, Rio de
Janeiro e Santiago (SALVADOR, 2010a).

" Ganhou status de distrito do municipio de Camacari em 1953. Apés sua emancipacao politica em 25
de fevereiro de 1985, ganhou status de municipio, desmembrando-se de Camacari e, logo em
seguida passou a fazer parte da regido metropolitana de Salvador.

® Ganhou status de distrito de Salvador em 1947. ApOs sua emancipagao politica em 13 de junho de
1989, ganhou status de municipio, desmembrando-se de Salvador e logo em seguida passou a fazer
parte da regido metropolitana de Salvador.
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do Conde, Simdes Filho, Vera Cruz, Mata de S3o Jodo®, Sdo Sebastido do Passé!®

e Pojuca™.

No setor educacional, o municipio conta com 255 escolas estaduais; 03
Universidades publicas e 53 Instituicbes de ensino superior privadas. Além disso,
conta com 425 escolas municipais, distribuidas em onze (11) Coordenadorias
Regionais de Ensino (CRE) da rede municipal, conforme quadro a seguir.

QUADRO 02: Distribuicdo do n° de escolas regulares do municipio de
Salvador. Salvador-BA, 2013.

COORDENADORIA REGIONAL DE N° DE ESCOLAS
EDUCACAO
Centro 45
Cidade Baixa 26
Séo Caetano 39
Liberdade 29
Oral 42
Itapué 50
Cabula 46
Piraja 35
Subdurbio | 40
Cajazeiras 43
Subdurbio Il 30
TOTAL 425

Fonte: SECULT, 2013.

Como parte integrante do compromisso com a educacdo inclusiva, na
perspectiva de garantia do direito constitucional das criancas/adolescentes
hospitalizados e/ou impossibilitados de darem continuidade as suas atividades
curriculares na escola regular, o0 municipio de Salvador assume 0 compromisso de
garantir o atendimento educacional em ambiente hospitalar e domiciliar, nas

seguintes unidades.

® Incluido como municipio da "Grande Salvador” por meio da Lei Complementar n°® 30, sancionada
elo governo do Estado em 3 de janeiro de 2008.
% Incluido como municipio da "Grande Salvador” por meio da Lei Complementar n° 30, sancionada
Plelo governo do Estado em 3 de janeiro de 2008.
Incluido como municipio da “Grande Salvador” por meio da Lei Complementar n° 32, sancionada
pelo governo do Estado em 22 de janeiro de 2009.
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QUADRO 03: Atendimento educacional hospitalar e domiciliar por unidades.
Salvador-BA, 2013.

AMBIENTE HOSPITALAR ATENDIMENTO DOMICILIAR
(CASAS DE APOIO):
= Hospital Martagéo Gesteira = GACC (Grupo de Apoio a Crianga

= Hospital Roberto Santos (Unidade de com Cancer);
Nefrologia Pediatrica); = Casa de Saude Erik Loeff;
= Hospital Couto Maia = Casa de Apoio a Crianca Cardiopata

» Hospital Santa lzabel (Unidade de | = NACCI (Nucleo de Apoio ao Combate
Onco-Hematologia Pediatrica) ao Cancer Infantil)

» Hospital Santa lzabel (Unidade de
Cardiopatia)

» Hospital Eladio Lasserre;
» Hospital S&do Rafael

» Hospital  Especializado  Octévio
Mangabeira;

= Hospital Ana Neri;

= Hospital S&o Marcos;

= Hospital Aristides Maltez;

= Hospital do Subdrbio;

= HOSPITAL DA CRIANCA (OSID)

= Centro Médico Social Augusto Lopes
Pontes (OSID)

Fonte: Informacdes coletadas pela pesquisadora através do site da Secretaria
Municipal da Educagéo, Cultura, Esporte e Lazer de Salvador (SECULT).
Salvador-BA, jan.2013.

No municipio de Salvador, a oferta de atendimento educacional especializado
para criancas/adolescentes impossibilitados de frequentar a escola regular em razéao
de tratamento de salde, acontece através das Classes Hospitalares que atende, em
média, 1.200 alunos por més em hospitais, domicilios e casas de apoio
(SALVADOR, 2012).

A Lei n°® 7791 de 26 de janeiro de 2010, institui o Plano Municipal de
Educacéo e, estabelece no iten 5.1 que um dos objetivos da Educacéo Inclusiva é
garantir “continuidade do processo de escolarizacdo do aluno impossibilitado de
frequentar o ambiente escolar” (SALVADOR, 2010b, p. 69). Nesse sentido, as
Classes Hospitalares do municipio de Salvador possuem quarenta e dois (42)
professores da rede de ensino municipal que atendem criancas/adolescentes em
hospitais, domicilios e casas de apoio (SALVADOR, 2013).
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3.2.1 CAMPO EMPIRICO DA INVESTIGACAO: Classe hospitalar do Hospital da

Crianca

As Obras Sociais Irma Dulce (OSID)*, foi fundada em 26 de maio de 1959 e
instalada em 15 de agosto do mesmo ano (RODRIGUES, 2006). No entanto,
somente em 1970 foi fundado o Hospital Santo Anténio que ao longo dos anos se
tornou um hospital geral de alta complexidade e se consolidou na area da saude,

como uma referéncia em assisténcia médico-hospitalar.

A OSID é uma associagdo beneficente sem fins lucrativos, de direito privado e
personalidade juridica, localizada no Largo de Roma, Avenida Bonfim, n® 161, no
bairro de Roma, municipio de Salvador-BA (DATASUS, 2013). A finalidade
institucional da OSID é trabalhar e Ilutar pela inclusdo social, prestando
“solidariedade aos pobres, excluidos e carentes”, buscando “apoiara a recuperacéo
e o0 aprimoramento fisico, intelectual, profissional, moral e espiritual dos seres
humanos” (RODRIGUES, 2006, p.30).

A OSID atua nas areas da saude, educacdo e assisténcia social, sempre
defendendo a missdo que é “Amar e Servir’. Essa atuagdo garante atendimento
publico 100% gratuito, através do Sistema Unico de Satde (SUS). Além disso, a
OSID é “reconhecida como de utilidade publica em nivel federal, estadual e
municipal, certificada como Entidade Beneficente de Assisténcia Social e cadastrada
no Conselho Nacional de Assisténcia Social” (OSID, 2003, p.7).

Segundo dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES), atualmente a OSID (Hospital Santo Antonio) possui novecentos e oitenta e

cinco (985) leitos, conforme distribuicdo no quadro a seguir.

12 g importante salientar que a histéria da instituicdo comeca dez (10) anos antes, quando em 1949 a
freira Maria Rita Lopes Pontes (IRMA DULCE) abriga seus primeiros 70 doentes no galinheiro do
Convento das Irmas Missionarias da imaculada Conceicdo da M&e de Deus (Disponivel no site:
http://www.irmadulce.org.br/obrassociais/institucional historia.php).
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QUADRO 04: Distribuicdo dos leitos das Obras Sociais Irma Dulce (OSID).
Salvador-BA, jan/2013.

ESPECIALIDADES LEITOS LEITOS
EXISTENTES SUS
CIRURGICA
Buco maxilo facial 13 13
Cirurgia geral 35 35
Ginecologia 12 12
Nefrologia/urologia 9 9
Oftalmologia 5 5
Oncologia 10 10
Ortopediatraumatologia 12 12
Otorrinolaringologia 7 7
Plastica 9 9
Toré&cica 5 5
Transplante 1 1
118 118
CLINICO
Clinica geral 136 136
Geriatria 216 216
Oncologia 25 25
377 377
COMPLEMENTAR
UTI Adulto - Tipo Il 10 10
UTI Pediatrica - Tipo Il 10 10
20 20
PEDIATRICO
Pediatria Cirurgica 26 26
Pediatria Clinica 66 66
92 92
OUTRAS ESPECIALIDADES
Crbnicos 365 365
Psiquiatria 33 33
398 398
TOTAL 985 985

Fonte: DATASUS/Jan.2013

Com base nos dados apresentados e segundo o Ministério da Saude (MS), a
instituicdo que conta com 985 leitos, sendo 100% leitos do SUS, é classificada como
o maior hospital filantropico do Brasil. O atendimento € direcionado para pessoas
carentes (inclusive de outros Estados) em 17 especialidades, divididas entre as
enfermarias de Clinica Médica, Clinica Médica de Longa Permanéncia (cronicos),
Clinica Cirurgica, Dialise Peritonial e Tisiologia (OSID, 2013).

A instituicdo ainda conta com 1601 profissionais do SUS, sendo que destes,
462 sdo médicos e 1139 sao profissionais de outras de outras formacdes, que
realizam atendimentos do tipo ambulatorial, de internacdo, de SADT e de urgéncia,
além dos atendimentos de demanda esponténea e referenciada (DATASUS, 2013).
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Por fim, para compreensdo da sua organizacao, apresentamos o0s nucleos de
atendimento da OSID. Vale ressaltar que na &rea da saude, a OSID possui 11
ndcleos voltados para o atendimento ambulatorial e internacdo nas areas de clinica
meédica, clinica cirargica, geriatria, pediatria, medicina social, reabilitacdo e
prevencao de deficiéncias, alcoolismo e reabilitagdo de anomalias cranio faciais,

além de possuir um Centro de Pesquisa e Programa de Residéncia Médica.

= Ambulatério José Sarney (AJS)

= Centro de Acolhimento e Tratamento de Alcoolistas (CATA)

= Centro de Bio-Imagem (CBI)

= Centro de Ensino e Pesquisa Professor Adib Jatene (CEPPAJ)
= Centro de Pesquisa Clinica (CPEC)

= Centro de Reabilitacdo de Anomalias Craniofaciais (Centrinho)
= Centro de Reabilitagdo e Prevengéo de Deficiéncias (CRPD)

= Centro Educacional Santo Antonio (CESA)

= Centro Geriatrico Julia Magalhaes (CGJM)

= Centro Médico Social Augusto Lopes Pontes (CMSALP)

= Clinica da Mulher Dona Dulcinha

= Hospital da Crianga (HC)

= Hospital Santo Antonio (HSA)

= Laboratério de Analise Taciano Campos (LBTC)

= Memorial Irm& Dulce (MID)

O Hospital da Crianga (HC)*® foi inaugurado em dezembro do ano dois mil,
com cento e dois (102) leitos, sendo que dez (10) destes no Centro de Terapia
Intensiva (CTI). Foi o primeiro centro de saude da Bahia a atender todas as
exigéncias do Conselho Nacional de Defesa dos Direitos da Crianga e do
Adolescente  (CONANDA), sobre os direitos da crianca e do adolescente
hospitalizados, entre eles, o “direito a ser acompanhado por sua mée, pai ou
responsavel” e direito de “acompanhamento do curriculo escolar” durante todo o
periodo de sua hospitalizacdo (BRASIL, 1995; OSID, 2013).

B0 Hospital da Crianca (HC) foi construido com o auxilio de doag¢des de notas fiscais da campanha
“Sua nota € um Show” que ja contava em seu projeto arquitetbnico com um espaco para o
funcionamento da escola.
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Logo no ano seguinte, em seis de outubro de dois mil e um, é implantado o
projeto “vida e saude”, através do convénio em cooperagao técnica, cientifica,
cultural e financeira, firmado entre o municipio de Salvador, através da Secretaria
Municipal de Educacdo (SECULT) e em parceria com as Obras Sociais Irma Dulce
(OSID). Esse projeto cria duas classes hospitalares para garantir o atendimento as
criancas/adolescentes hospitalizadas e que necessitam de acompanhamento
pedagogico ndo apenas para manutencdo do curriculo forma, mas que também
esteja voltado para educacéo da cidadania (RODRIGUES, 2006).

Em termos de estrutura, o HC conta com cento e dois (102) leitos distribuidos
da seguinte maneira: vinte e cinco (25) leitos no HC térreo; 36 leitos no HC primeiro
andar; trinta e um (31) leitos no HC segundo andar e, dez (10) leitos no Centro de

Terapia Intensiva Pediatrica (CTIP).

Em relacdo aos servicos da Classe Hospitalar, no 1° andar do HC é oferecido
a Educacédo Infantil para criancas de 02 a 05 anos de idade e; no 2° andar sao
oferecidos os Ensinos Fundamental e Médio para criancas/adolescentes de 06 a 17
anos de idade. Além disso, por meio do servico da classe hospitalar sdo realizadas
atividades externas com os alunos/pacientes para fortalecimento dos contetdos
curriculares trabalhados em sala de aula e atividades socioculturais com os pais e
ou acompanhantes (SALVADOR, 2011).

O HC conta ainda com uma equipe de trabalhadores em salde composta por:
trés (03) professores; uma (01) coordenadora pedagdgica; uma (01) artesd; vinte e
quatro (24) médicos; trinta e quatro (34) enfermeiros; sessenta e cinto (65) técnicos
de enfermagem; um (01) psicélogo; um (01) fisioterapeuta; um (01) fonoaudiélogo;
dois (02) assistentes sociais; seis (06) auxiliares administrativos e, oito (08) bolsista

de enfermagem de nivel superior.

Segundo Rodrigues (2006), a estrutura fisica do HC contempla uma
arquitetura moderna e, possui unidades que comportam enfermarias adaptadas as
criancas/adolescentes e acompanhantes, arejadas, com banheiros em cada quarto,
decorada com motivos infantis em todos os setores e apresenta uma capacidade
para atender com qualidade criancas/adolescentes que se encontram

hospitalizadas.
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3.3 SUJEITOS INCLUIDOS NO ESTUDO

Uma selecao adequada de sujeitos para fazer parte do estudo “é aquela que
possibilita abranger a totalidade dos problemas investigados em suas multiplas
dimensdes” (MINAYO, 2009, p.48). No presente estudo, o numero de sujeitos foi
definido por “inclusdo progressiva”, ou seja, nao tivemos a priori, uma preocupacao
em determinar um quantitativo dos sujeitos jA que a selecdo surgiu
espontaneamente e, de acordo com as evidéncias sobre a “totalidade” do problema

investigado, sendo concluida pelo critério de saturacéo.

Assim, com base na selec¢do dos informantes e nos critérios de saturacao das
entrevistas, definimos um numero de 21 (vinte e um) sujeitos a serem incluidos no

estudo, que foram devidamente distribuidos em trés grupos:

Grupo |: composto por 9 (nove) trabalhadores em saude que atuam no
Hospital da Crianca das Obras Sociais Irma Dulce (OSID). Os trabalhadores
entrevistados foram: 1 (um) enfermeiro; 1 (um) fisioterapeuta; 1 (um) fonoaudiblogo;

2 (dois) médicos; 1 (um) psicologo e 3 (trés) professores.

Grupo Il: composto por 6 (seis) acompanhantes, das quais 5 (cinco) eram
made e 1 (uma) era avd das criancas/adolescentes que se encontravam

hospitalizadas.

Grupo lll: composto por 6 (seis) criancas/adolescentes que se encontravam

hospitalizados.

Conforme Machado (1992), profissionais de saude sao, individuos que detém
formacao profissional especifica e qualificada para desempenhar atividades ligadas,
direta ou indiretamente, a cuidados ou acdes de saude. Apesar deste entendimento,
em nosso estudo, optamos pela utilizagdo da terminologia trabalhadores em
saude, que conforme Paim (1994, p.5) “sédo todos aqueles que se inserem direta ou
indiretamente na prestacdo de servicos de saude no interior dos estabelecimentos

de saude”, podendo ou nao, ser um profissional de saude.

O motivo que nos levou a escolha de tal terminologia se justifica,
considerando que além dos profissionais de saude (enfermeiro, fisioterapeuta,

fonoaudidlogo, médico e psicologo), também entrevistamos professores que
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desenvolvem suas atividades junto as criancas/adolescentes que se encontram

hospitalizadas.

Os vinte e um (21) sujeitos incluidos no estudo foram identificados por cédigo
seguido de numero, levando em consideracdo 0 grupo a que pertenciam e, sem
considerar a ordem crescente das entrevistas realizadas (identificacdo aleatoria).
Portanto, o Grupo | dos trabalhadores em saude (9), é identificado pelas iniciais TS,
seguido do numero 01 a 09, ou seja, TS 01, TS 02 ... TS 09. O Grupo Il dos
Acompanhantes (6) € identificado pela inicial A e, recebeu a numeracéo crescente a
partir do nimero 10 até o ndmero 15, ou seja, A 10, A 11 ... A 15. J4 o Grupo lll das
Criancas/Adolescentes (6) é identificado pelas iniciais CA e, recebeu a numeracao

crescente a partir do nimero 16 até o numero 21, ou seja, CA 16, CA 17 ... CA 21.

3.4 TECNICA DE COLETA DE DADOS

A “coleta de dados é uma etapa materializada do método utilizado no
processo de investigacdo e pode ser considerada a alma, a esséncia, ou 0 ponto
central da investigagao” (SANTANA, 2010, p. 98). Nesse sentido, entendemos que

este momento, é uma etapa importante que compde 0 processo investigativo e

possibilita uma maior aproximacéo a realidade social do objeto de estudo.

Dentre as diversas técnicas e/ou instrumentos de coleta de dados que
poderiamos lancar méo para realizacdo do estudo, optamos por trabalhar com a
entrevista semi-estruturada e a observagcdo sistematica, que se constituem
enquanto técnicas capazes de possibilitar um olhar ampliado sobre a realidade.
Além disso, por se tratar de uma pesquisa qualitativa, compreendemos que “tanto o
pesquisador como 0s atores, sujeitos-objeto da pesquisa interferem dinamicamente
no conhecimento da realidade” (MINAYO, 2010, p.107).

A entrevista é a técnica de coleta de dados mais utilizada em trabalhos de
campo, pela possibilidade que o pesquisador tem de obter informacdes fidedignas
das falas dos entrevistados. Nesse sentido, é importante destacar que a entrevista
“ndo pode representar uma simples conversa, uma conversa descomprometida, mas
esta orientada para buscar respostas para os objetivos da pesquisa” (SANTANA,
2010, p. 104).
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Dentre as diversas classificacdes dos tipos de entrevista, optamos neste
estudo pela entrevista semi-estruturada que “parte de certos questionamentos
basicos, apoiados em teoria e hipoteses (...) oferecem amplo campo de
interrogativas, fruto de novas hipoteses que vao surgindo a medida que se recebe as
respostas dos informantes” (TRIVINOS, 1999, p.146).

As entrevistas semi-estruturadas foram realizadas nos meses de novembro e
dezembro de 2012, com o auxilio de trés roteiros de entrevistas dirigidos aos
trabalhadores em satde (APENDICES C), aos acompanhantes (APENDICES D) e
as criancas/adolescentes hospitalizados (APENDICES E).

Todas as entrevistas foram realizadas pela pesquisadora, no Hospital da
Crianca (HC) das Obras Sociais Irma Dulce (OSID), ap6s as devidas orientacdes
aos entrevistados e/ou responsaveis, sobre o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido — TCLE (APENDICE A) e o Termo de Autorizacdo de Uso de Imagem e
depoimentos (APENDICE B). Os entrevistados ainda foram orientados que a
entrevista seria gravada com o auxilio do gravador digital e, que todos teriam
assegurado sigilo, total anonimato e respeito a integridade fisica, psiquica, moral,
intelectual, social, cultural e/ou espiritual. ApGs todas estas orientacdes os termos de
consentimento e de autorizacdo de imagem, foram assinados pelos pesquisadores e

pelos informantes.

E importante ressaltar que para uma melhor visualizacdo dos aspectos
relacionados ao objeto de estudo, destacamos em negrito, no momento da analise

dos dados, algumas falas dos entrevistados.

A segunda técnica utilizada no estudo foi a observacdo sistematica
(APENDICE F e G) por “possibilitar conseguir informacdes e sentidos de
determinados aspectos da realidade” (MARCONI; LAKATOS, 2008, p. 76). Nesse
sentido, registramos em diario de campo todas as impressdes percebidas durante as
aulas na classe hospitalar e o atendimento individual ou coletivo as
criancas/adolescentes. Entendemos que no estabelecimento da “relacao face a face”
com O grupo, conseguimos compreender 0s aspectos relacionados as atividades

desenvolvidas no servigo da classe hospitalar.
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3.4.1 ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA: Um longo peregrinar até a autorizacio

Para a realizacao deste estudo foram atendidas todas as diretrizes e normas
gue regulamentam a pesquisa com seres humanos, contidas na Resolucédo 196/96,
de 16 de outubro de 1996, do Conselho Nacional de Saude (CNS).

Apébs obtermos, em 18 de outubro de 2011, a declaracdo de autorizagdo para
realizacdo da coleta de dados no Hospital da Crianca (ANEXO A), o projeto de
pesquisa foi encaminhado ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da Universidade
Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB), sendo protocolado sob o nimero 189/2011.
Neste momento, nos comprometemos a observar todas as normas da Resolucéo
196/96, dentre as quais a de dar inicio a coleta de dados somente apos parecer do
referido CEP.

Junto ao Comité de Etica o projeto foi registrado com o Certificado de
Apresentacdo para Apreciacdo Etica (CAAE) n° 0166.0.454.000-11 e em seguida,
analisado e considerado aprovado, conforme oficio do CEP/UESB n° 422/2011
(ANEXO B), estando os pesquisadores liberados para dar inicio a coleta de dados,

conforme parecer consubstanciado (ANEXO C).

Estando de posse do oficio de autorizacdo do CEP/UESB, entramos em
contato com o Hospital da Crianca (HC) das Obras Sociais Irma Dulce (OSID),
momento em que fomos encaminhado para o Comité de Etica da OSID e orientados
a cadastrar o projeto na plataforma Brasil. Neste momento, iniciamos uma longa e

desgastante batalha para obtermos a autorizacdo do CEP da OSID.

Apés varias tentativas de negociacdo presencial ou por e-mail com
representantes do CEP/OSID e por e-mail com a assessoria técnica da Comissao
Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP), somente em 22 de novembro de 2012,
conseguimos o parecer consubstanciado (ANEXO D) elaborado pela instituicdo

coparticipante, ou seja, Obras Sociais Irma Dulce (OSID).

Devidamente autorizados pelos dois comités de ética, procedemos a
solicitacdo ao setor responsavel e iniciamos a coleta de dados, que aconteceram

todas no Hospital da Crianca (HC), mediante a assinatura de duas vias do Termo de
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Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), sendo uma via das pesquisadoras e a
outra dos informantes do estudo.

3.5 METODO DE ANALISE DOS DADOS

Para analisar as informacdes extraidas nas entrevistas com os sujeitos deste
estudo, utilizamos como método de andlise uma aproximacdo com a técnica de
Andlise de Conteudo Tematica, proposta por Laurence Bardin, considerando que a
partir desta técnica conseguimos interpretara e compreender o significado das

informagdes coletadas.

A andlise de conteudo é conceituada como,

um conjunto de técnicas de analise das comunicagBes. N&o se trata de um
instrumento, mas de um leque de apetrechos; ou, com maior rigor, sera um
Unico instrumento, mas marcado por uma grande disparidade de formas
adaptdvel a um campo de aplicacdo muito vasto: as comunicagdes
(BARDIN, 2008, p. 33).

Segundo Bardin (2008, p.121), as etapas basicas no trabalho da analise de
conteudo estao estruturadas a partir de “trés pdélos cronolégicos”. O primeiro € a pré-
analise; o segundo é a exploracdo do material e o terceiro € o tratamento dos

resultados (inferéncia e interpretagao).

1° POLO CRONOLOGICO: Pré-analise

by

Inicialmente procedemos a transcricdo das entrevistas gravadas em
gravador digital, o que nos possibilitou uma leitura preliminar do material. Em
seguida, fizemos recortes nos fragmentos de texto das unidades de andlise e
efetuamos um tratamento gramatical, com o objetivo de realizar um refinamento

literario, sem, contudo, modificar o teor das falas dos entrevistados.
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Ainda como parte do processo e analise, procuramos neste polo fazer uma
leitura flutuante® das entrevistas na tentativa de construir o corpus'® que venha a
responder as normas de validade: exaustividade no sentido de contemplar todos os
aspectos do roteiro de entrevista; representatividade do universo; a homogeneidade,
no sentido de obedecer aos critérios de escolha em relacdo ao temas, as técnicas e
aos interlocutores e por fim; a pertinéncia dos documentos que forem analisados e

sua adequacéao aos objetivos do trabalho (BARDIN, 2008).

2° POLO CRONOLOGICO: Exploracdo do material

Neste segundo polo, realizamos a exploragcdo do material empirico com a
realizacdo da codificacdo dos dados, sendo que inicialmente fizemos o recorte do
sentido do texto em unidades de registros (por palavras e/ou frases) que conferiu
significado as dimensdes analiticas do estudo. Como resultado, tivemos quatro (04)

categorias tematicas e 14 subcategorias.

3° POLO CRONOLOGICO: tratamento dos resultados (inferéncia e

interpretacao).

Esse pdélo “implica em como tratar o material investigado por meio da
codificacao, classificacao e interpretacao” (ASSIS; JORGE, 2010, p. 145).

Desse modo, procuramos neste polo realizar o tratamento e a interpretacao,
com base nas informacfes fornecidas pela analise e a luz do referencial te6rico-
metodoldgico. Assim, identificamos as categorias e subcategorias apresentadas no

quadro a seguir:

4 |eitura flutuante é uma anaologia com a atividade do psicanalista. Segundo Bardin (2008, p.122)
“pouco a pouco, a leitura vai-se tornando mais precisa, em fungdo das hipoteses emergentes, da
projecdo de teorias adaptadas sobre o material e da possivel aplicacao da técnica utilizadas sobre o
materiais analogos”.

> Corpus — conjunto de documentos tidos em conta para ser submetidos aos procedimentos
analiticos (BARDIN, 2008, p.122)
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QUADRO 05: Categorias tematicas e subcategorias da andlise de conteudo.
Jan/2013.

CATEGORIAS TEMATICAS SUB-CATEGORIAS

Planejamento/Plano de aula

Processo pedagogico destinado | Metodologia do processo ensino-aprendizagem
as criancas/adolescentes Tempo pedadsaico
hospitalizados PO pedagog

Atividades educativas/atividades ludicas

Facilidades e Dificuldades do Facilidades
trabalho na Classe Hospitalar Dificuldades

Contribuicdes da Classe Aproximacao com a realidade (ROTINAS)
Hospitalar na recuperacéo das
criancas/adolescentes

hospitalizados. Superacgao de desafios

Processo de socializagéo

Melhora na auto estima
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2 APRESENTANDO E DISCUTINDO OS RESULTADOS

A educagdo é também onde decidimos se amamos nossas
criangas o bastante para ndo expulsd-las de nosso mundo e
abandond-las a seus préprios recursos, e tampouco arrancar de
suas mdos a oportunidade de empreender alguma coisa nova e
imprevista para nés, preparando-as em vez disso com

antecedéncia para a tarefa de renovar um mundo comum

Hannah Arendt
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A caracterizacdo dos sujeitos incluidos no estudo é importante para analisar o
perfil dos entrevistados e suas influéncias no trabalho desenvolvido na Classe
Hospitalar. Assim, respectivamente, nas Tabelas 01, 02 e 03 apresentamos a
caracterizacdo dos trabalhadores em salde, dos acompanhantes e das

criancas/adolescentes hospitalizados.

TABELA 01: Caracterizagdo dos trabalhadores em saude da Classe Hospitalar do
Hospital da Crianca (OSID). Salvador-BA, 2012.

VARIAVEL N° %

Sexo

Feminino 8 88,9
Masculino 1 11,1
Faixa etaria (anos)

20a 25 2 22,2
26 a 30 1 11,1
31a35 3 33,3
Acima de 35 3 33,3

Formacgéo Profissional

Enfermeira 1 11,1
Fisioterapeuta 1 11,1
Fonoaudidloga 1 11,1
Médica 2 22,2
Psicologa 1 11,1
Professor(a) 3 33,3
Tempo de formacgéo profissional (anos)

0as 3 33,3
6a10 2 22,2
11a15 2 22,2
Acima de 16 2 22,2
Pé6s-graduacéo

Sim 7 77,8
Nao 2 22,2
Tempo de atuacdo na Classe Hospitalar (anos)

0as 6 66,7
6a10 2 22,2
Acima de 11 1 11,1

Fonte: Dados coletados durante a pesquisa.

Na tabela 01, evidenciamos algumas informacdes sociais, demograficas,

educacionais e profissionais que podem contribuir para a compreensdo da
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caracterizagdo dos sujeitos incluidos no estudo e suas influéncias na analise dos

resultados deste estudo.

Para entender sobre a escolha e caracterizacdo dos entrevistados, é
importante citar que por ocasido da realizacdo das entrevistas, houve a identificacéo
de um informante-chave, que foi incluida no estudo pelo fato de ter sido a
responsavel pela implantacdo da classe hospitalar no Hospital da Crianca (HC) das
Obras Sociais Irma Dulce (OSID) e, por ser constantemente citada nas entrevistas

realizadas junto aos demais trabalhadores em saude.

Assim, na Tabela 01, ao analisar a variavel sexo, temos que os trabalhadores
em saude que atuam na Classe Hospitalar do Hospital da Crianca (HC) da OSID e,
incluidos neste estudo, sdo em sua maioria do sexo feminino 88,9% (8) e apenas

11,1% (1) € do sexo masculino.

Em relacdo a formacdo académica, dos nove (9) entrevistados, 11,1% (1) é
enfermeiro, 11,1% (1) fisioterapeuta, 11,1% (1) fonoaudiélogo, 11,1% (1) psicélogo,

22,2% (2) médicas e 33,3% (3) professores da classe hospitalar.

Quanto ao tempo de formacao profissional, a tabela evidencia que 22,2% (2)
trabalhador em saude tem mais de dezesseis (16) anos de formacéo; 22,2% (2) tem
de onze (11) & quinze (15) anos de formacéao; 22,2% (2) tem entre seis (6) e dez
(10) anos de formacao e, 33,3% (3) tem de um (1) a cinco (5) anos de formacédo
académica. E importante ainda destacar que destes profissionais, 77,8% (7)

possuem pos-graduacao e apenas 22,2% (2) ndo possui pos-graduacao.

Outra varidvel que merece uma atencédo especial, se refere ao tempo de
atuacao na classe hospitalar do Hospital da Criangca (HC) da OSID. Neste caso, foi
possivel notar que 66,7% (6) dos trabalhadores em saude tem até cinco anos de
atuacao na classe hospitalar, enquanto que 22,2% (2) tem entre seis (6) e dez (10)
anos de atuacao e, apenas 11,1% (1) trabalhador tem mais de onze (11) anos de

atuacao na classe hospitalar.
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TABELA 02: Caracterizacdo dos acompanhantes de criancas/adolescentes
do Hospital da Crianca (OSID). Salvador-BA, 2012.

VARIAVEL N° %
Sexo
Feminino 6 100
Masculino 0 0

Faixa etaria (anos)

25430 3 50
31435 1 16,7
Acima de 36 2 33,3
Escolaridade

Ensino fundamental incompleto 3 50
Ensino médio completo 3 50
Grau de parentesco com a crian¢a/adolescente

Mae 5 83,3
Avo 1 16,7

Fonte: Dados coletados durante a pesquisa.

Ao caracterizar os acompanhantes das criancas/adolescentes que se
encontram hospitalizadas, evidenciamos que 100% (6) das acompanhantes sé&o do
sexo feminino. Destas, 50% (3) esta na faixa etaria de vinte e cinco (25) a trinta (30)
anos, 16,7% (1) na faixa etaria de trinta e um (31) a trinta e cinco (35) anos e 33,3

(2) acima dos trinta e seis (36) anos.

O perfil educacional das acompanhantes permitiu conhecer o tipo de
informacédo emitido nas entrevistas e, neste caso, evidenciamos que 50% (3) das
informantes apresentam o ensino fundamental incompleto e 50% (3) das informantes

apresentam o ensino médio completo.

Quanto ao grau de parentesco das acompanhantes, temos que 83,3% (5) sao
maes das criancas/adolescentes hospitalizados e apenas 16,7% (1) é avé.
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TABELA 03: Caracterizacdo das criancas/adolescentes hospitalizados no
Hospital da Crianga (OSID). Salvador-BA, 2012

VARIAVEL Ne° %
Sexo
Feminino 2 33,3
Masculino 4 66,7
Faixa etéria (anos) *
lall 3 50
12a18 3 50
Procedéncia
Capital (SALVADOR/BA) 4 66,7
Interior 2 33,3
Escolaridade
Ensino Infantil (Pré-escola) 1 16,7
Ensino Fundamental | (1° ao 5° ano) 4 66,7
Ensino Fundamental Il (6° ao 9° ano) 1 16,7
Estabelecimento escolar
Publico 5 83,3
Privado 1 16,7

Fonte: Dados coletados durante a pesquisa.

Ao caracterizar as criancas/adolescentes hospitalizadas e que fizeram parte
do estudo, observamos que 66,7% (4) eram do sexo masculino e apenas 33,3% (2)
do sexo feminino.

Em relacéo a faixa etaria e, considerando que o estudo busca trabalhar com
criancas e adolescentes, entrevistamos 50% (3) de individuos na faixa etaria de um
(1) & onze (11) anos, ou seja criangas e, 50% (3) de individuos na faixa etéria de
doze (12) a dezoito (18) anos, ou seja, adolescentes.

Quanto a escolaridade dos entrevistados, evidenciamos que 66,7% (4) dos
entrevistados encontram-se no ensino fundamental |1 (1° ao 5° ano); 16,7% (1)
encontra-se no ensino infantil (pré-escolar) e, 16,7% (1) encontra-se no ensino
fundamental 1l (6° ao 9° ano). E importante ainda destacar que deste, 83,3% (5)
estudam em estabelecimento escolar publico e apenas 16,7% (1) em

estabelecimento escolar particular.
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4.1 PROCESSO PEDAGOGICO DESTINADO AS CRIANCAS/ ADOLESCENTES

HOSPITALIZADOS

CATEGORIA TEMATICA SUB-CATEGORIAS

Processo pedagogico destinado
as criancas/adolescentes

Planejamento/Plano de aula

Metodologia do processo ensino-aprendizagem

hospitalizados Tempo pedagogico

Atividades educativas/atividades ludicas

4.1.1 Planejamento/Plano de aula

[..] o planejamento pedagdgico nas classes hospitalares ¢é
fundamentado em eixos tematicos (...) planejamento pedagdgico com as
professoras das classes e a coordenacéo (...) da mais um suporte de como
registrar, como fazer esse registro que é mais a parte burocratica mesmo,
porque a gente precisa preencher relatérios, entdo da mais suporte para
essas questbes e, a supervisdo geral esta sempre promovendo, toda
semana a gente tem encontro de formacéo (...) que falamos de curriculo,
falamos da estruturacdo de documentos, das diretrizes curriculares
das classes hospitalares aqui de Salvador (TS 04).

[...] N6s trabalhamos como eu falei, com pedagogia de projetos com os
meninos. E assim, na AC [Atividade Complementar] nés fazemos
atividades, n6s fazemos o planejamento (...) é igual como escola regular,
nés temos o nosso AC que € o momento de estudo, nés fazemos, nés
dividimos nosso AC em estudo e planejamento. Algumas semanas nés
usamos o hordrio especificamente para estudar e ai vamos buscar textos
que falem especificamente de classe hospitalar mas nédo s@, educagédo
como um todo, mas o forte mesmo dos nosso estudos sdo textos voltados
para as classes hospitalares e fazemos planejamento de acgdes,
planejamento de atividades, nds trabalhamos com pedagogia de
projetos, entdo no ano nds temos um projetdo, nés fazemos um projeto
anual. Esse ano é meio ambiente, “meio ambiente e sustentabilidade: o
homem e seus processos de aprendizagem”, porque a secretaria de
educacdo municipal definiu aprendizagem como o tema central de todas as
escolas, ai ndés puxamos 0 eixo para 0 meio ambiente por conta de toda
especificidade que tinhamos visto 0 ano passado, as demandas, porque
cada ano a gente faz a avaliacdo do ano e vé qual é o projeto do proximo
ano, para que a gente possa contemplar todas as angustias e ansiedades
do ano que passou (...) entdo nés trabalhamos o ano todo com esse tema e
dentro desse tema, alguns outros sub-projetos (...) e jA pensamos no
tema do proximo, de 2013 (TS 06).

[...] A gente traca o planejamento, mas o planejamento n&o pode ser
rigido, a gente traca imaginando quem € essa clientela porque a gente ja
tem o perfil mais ou menos de quem é o grupo, mas ndo significa que a
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gente vai dar conta daquilo, a gente sempre tem coisas a mais, € um
planejamento aberto, porque eu posso ter alunos, eu posso receber uma
clientela naquela semana s6 de dois, trés anos, entdo eu nao pPoSso
programar uma atividade para criancas de seis anos, eu tenho que ter uma
guantidade imensa de atividades, a gente nunca tem duas, trés atividades,
€ um planejamento muito mais delicado, porque tem que ser amplo (...)
segue as normas do projeto, ele precisa estar o tempo todo sendo
modificado dependendo da situacdo que a gente vai encontrar na classe
hospitalar (TS 07).

[...] € s6 usar um eixo Unico de desenvolvimento e ai vocé nesse eixo
Unico que é o corpo humano, vocé deita e rola, vocé fala do corpo
humano em qualquer idade, em qualquer situacdo, em qualquer nivel de
conhecimento (TS 09)

O planejamento € imprescindivel para organizar e sistematizar as ag¢des a
serem desenvolvidas com vistas a atender os objetivos que se pretende alcancar.
Desse modo, o planejamento € parte integrante da pratica pedagogica quer seja

numa escola regular, quer seja na classe hospitalar.

Sendo assim, as atividades desenvolvidas nas classes hospitalares nao
possuem carater de distragcdo ou terapia, mas configuram-se como um sistema
estruturado de aprendizagem, no qual predominam tanto os conteudos escolares
obrigatérios quanto o atendimento integral da crianca, proporcionando a

continuidade dos estudos e a apropriacdo de novos conhecimentos (ORTIZ, 2002).

A classe hospitalar do Hospital da Crianca (HC) das Obras Sociais Irma Dulce
(OSID) planeja suas a¢des pedagdgicas tomando como base um projeto anual, cuja
tematica central é discutida a partir de assembleias com a Secretaria Municipal de
Educacdo e, posteriormente em reunides com o0s professores do hospital em
conjunto com a coordenadora pedagogica, conforme fala do trabalhador em saude
(TS 06) “fazemos planejamento de agdes, planejamento de atividades, nos
trabalhamos com pedagogia de projetos (...) n6s fazemos um projeto anual. Esse
ano é meio ambiente, “meio ambiente e sustentabilidade: o homem e seus
processos de aprendizagem”, porque a secretaria de educagdo municipal definiu
aprendizagem como o tema central de todas as escolas, ai nés puxamos 0 eixo para

0 meio ambiente”.

Zaias e Paula (2010) comentam que a orientacdo da pratica pedagodgica
ocorre por diferentes caminhos, a exemplo da investigacdo com os proprios alunos

sobre os assuntos que gostariam de estudar, por meio de temas pré-determinados,
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tendo em vista a multiplicidade de criangcas com diferentes idades numa mesma

classe.

A respeito das diversas metodologias possiveis de serem utilizadas em
processos pedagodgicos, evidenciamos que nao existe uma “receita pronta” quanto
se pensa em desenvolver trabalhos educativos no hospital, pois na pratica € preciso
considerar as particularidades de cada instituicdo e da clientela que o frequenta
(ZAIAS, PAULA, 2010). Nesse sentido, metodologia como a pedagogia de projetos e
trabalho com temas geradores sao alguns exemplos enfatizados por pesquisadores
da area (SANTOS, 2008; GABARDO, 2002; PAULA 2005).

Um outro aspecto relevante a ser destacado sobre o planejamento é que as
acOes pedagdgicas podem e devem ser flexiveis, no intuito de atender as demandas
do local, da situacdo a qual o individuo esteja inserido e das necessidades da
crianca/adolescente. Conforme fala do trabalhador em saude (TS 07) “a gente traca
o planejamento, mas o planejamento ndo pode ser rigido, a gente traca imaginando
quem é essa clientela porque a gente ja tem o perfil mais ou menos de quem é o
grupo (...) segue as normas do projeto, ele precisa estar o tempo todo sendo

modificado dependendo da situagdo que a gente vai encontrar na classe hospitalar’.

Pensando nestas falas, Zaias (2011, p.29), comenta que “o ambiente
hospitalar ndo possui 0 mesmo grau de sistematizagdo e acumulacdo de
conhecimento proposto pela escola”, e por isso, € preciso reconhecer o estado
emocional, os aspectos da doenca e outras particularidades vivenciadas pela

criangas/adolescentes hospitalizadas.

E preciso produzir modelos de ac¢des pedagOgicas que respondam as
especificidades de uma classe hospitalar e, que esteja vinculada as condicdes e
rotinas do ambiente e de cada crianca/adolescente hospitalizada. Estas reflexdes
contribuem para que praticas pedagdgicas hospitalares possam ser construidas para
atender, em conformidade com as suas particularidades, as necessidades

educacionais decorrentes da hospitalizagéo.
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4.1.2 Metodologia do processo ensino-aprendizagem

[..] na semana passada que eles estavam falando no més da
consciéncia negra e ai, eles estavam fazendo com um série de atividades
gue envolvia geografia, envolvida todas essas disciplinas ai eu, peguei
(...) os toques de capoeira, o0 samba, para trabalhar essa, essa questéo e
sempre puxando essa ponte pra questdo da consciéncia negra (TS 04).

[...] Temos a ficha de anamnese, temos a ficha de acompanhamento
diario que vai para as professoras que preenchem e botam no prontuario
deles, e ai quando (...) a crianca vai e voltam de novo, pegam o prontuario
e esta |4, o acompanhamento da escola e ai o professor ver como é que
ele esta (...) n6s fazemos o acompanhamento pedagdgico, porque nés
somos escolas, entdo a gente se preocupa com a aprendizagem; a questao
da saude é porque nds estamos no ambiente salude, mas o objetivo
mesmo é a aprendizagem do aluno para que ele ndo perca esse vinculo
e, essas fichas sdo para matricula e acompanhamento da
aprendizagem (TS 06).

[...] ametodologia pedagdgica ndo é uma coisa que me preocupa, basta
a pessoa ter um pouco de imaginacdo. Vocé pode usar como eu disse um
eixo Unico ou mais de um eixo, eu citei como exemplo 0 corpo humano, que
vocé pode desenvolver de menino pequeninho até adolescente (...) tentar
por exemplo um desafio qualquer fazer uma pintura, uma leitura de algum
fato que é de interesse geral e cada uma crianca vai desenvolver o tema
segundo a suaidade cronoldgica, entdo nédo tem problema nenhum (TS
09)

[...] Achei 6timo, porque se ndo tivesse uma escolinha, como é que as
criancas iam ficar? S6 na cama deitado? Agora mesmo tem alguma coisa
para fazer, brincar, se divertir. Aqui ensina, aprende a pintar, a escrever, a
cobrir, a fazer aqueles enfeites de Natal (A 12).

[...] o dever 1& [ESCOLA REGULAR] é diferente do daqui [ CLASSE
HOSPITALAR], porque la faz conta, faz ditado, escreve no quadro e faz
tudo. Aqui tem vontade de estudar, tem vontade de ler, contar, mas aqui
ele n8o tem dever para fazer, conta, dever para fazer como faz 14 (A 14).

[...] Eu gosto de fazer as atividades, porque aprendo e desenho. A
professora ensina um bocado de coisas. (...) a gente fez um cartaz e saiu
no corredor mostrando paratodo mundo (CA 16).

[...] Gosto de ir para a sala da professora, |4 eu fago, fico fazendo dever
I4, brincando, dever que ela passa la, lembro de um sobre a polui¢édo, que
€ lixo pelas ruas (...) ela passa coisa de poluicdo, ela passa do que
gueremos ser quando crescer, um bocado de coisa |4, eu aprendo e gosto
do que aprendo (CA 17).

[...] Vou na sala da professora, assistir e, fago tarefa de escola, tarefa de
pintar, escrever, histéria (...) Aprendo na escola do hospital, aprendo a
ler, escrever. Gosto de fazer as atividades (CA 18).

[...] Eu brinco, desenho um monte de desenho, desenho patati-patata
(...) brinco de carrinho, de boneco, de quebra-cabeca. Fago tarefa, faco
dever (CA 20).
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[...] a gente aqui aprende que a gente ndo deve destruir a natureza, o
ambiente, o ambiente que a gente vive (...) A gente pinta, desenha,
conversa, discuti sobre as coisa, sobre o que devemos preservar,
conservar na natureza, no meio ambiente (CA 21).

Compreendemos metodologia como o “estudo dos métodos”, ou a maneira
detalhada de realizar um processo. Aqui nos interessa saber as etapas que um
professor segue para nortear os alunos (pacientes) no processo de ensino e

aprendizagem.

E preciso construir uma metodologia que respeite a limitacdo que os
problemas de salde causam nas criangas/adolescentes hospitalizados, ao tempo
em que favoreca a aprendizagem visando o retorno destes a escola regular. Assim,
Secretaria de Educacdo Especial (SEESP) do Ministério da Educacédo e Cultura
(MEC) publica o documento “Classe hospitalar e atendimento pedagdgico domiciliar:
estratégias e orientagbes”, ao qual estabelece que “a oferta curricular ou didatico-
pedagdgica devera ser flexibilizada, de forma que contribua com a promoc¢édo de
saude e ao melhor retorno e/ou continuidade dos estudos pelos educandos
envolvidos" (BRASIL, 2002, p. 17).

Na fala da entrevistada (CA 21), “a gente aqui aprende que a gente ndo deve
destruir a natureza, o ambiente, o ambiente que a gente vive (...) conversa, discuti
sobre as coisas, sobre o que devemos preservar, conservar na natureza, no meio
ambiente”, observamos que a crianca/adolescente comenta sobre algumas

atividades desenvolvidas na classe hospitalar durante a hospitalizagéo.

Tomando como base a observacgao sistematica, elencamos alguns subtemas
discutidos durante a aula, cujo tema gerador foi “Meio Ambiente”. Dentre eles foram
discutidos: o cuidado que se deve ter com o lixo, o processo de reciclagem e
reutilizacdo de materiais, lixo organico, matéria prima, a utilidade da agua, além do
desenvolvimento sustentavel como condicdo de gerar recursos para movimentar a

economia.

Esse depoimento demonstra que a metodologia esta pautada nas
necessidades da crianca/adolescente, sem desconsiderar o tema gerador do projeto
pedagogico da classe hospitalar.
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Nesse sentido, o periodo de hospitalizagdo também pode e deve ser um
tempo de aprendizagens que sO ocorre se estiver adequado aos interesses da
crianca/adolescente, e todo interesse nasce de uma necessidade que impulsiona
para o desenvolvimento (FONTES, 2005; VYGOTSKY, 2000).

Durante a observacgdo sistematica realizada na Classe Hospitalar, notamos
que uma adolescente, enquanto realizava uma atividade proposta pela professora,
declara: “eu nao gosto daqui, porque aqui é lugar de ficar internado e nao de
estudar’. Ao escutar a adolescente, a professora comegou a conversar com a
mesma, questionando seus motivos de nado gostar da Classe Hospitalar. A
professora mais uma vez - jA que antes de comecar a aula havia explicado —
esclarece a proposta desta modalidade de ensino, mas deixa todas as
criancas/adolescentes a vontade para continuar ou ndo participando das aulas. Aqui
podemos evidenciar que a aprendizagem que favorece o desenvolvimento, sé sera
possivel a partir do interesse, da necessidade e da adesdo voluntaria das

criancas/adolescentes hospitalizados.

O brincar, por exemplo, precisa se fazer presente na metodologia das classes
hospitalares, uma vez que a acdo ludica nos remete ao simbdlico e auxilia na
construcdo da identidade e nos processos de subjetividade. Nesse sentido, € com o
brinquedo que a crianca/adolescente aprende a agir numa esfera cognitiva
descolada da realidade imediata e passa a dominar os objetos independentemente

daquilo que vé, contextualizando-os e ressignificando-os (FONTES, 2005).

Assim, uma das grandes ferramentas que o professor da classe hospitalar
podera usar no intuito de se aproximar da realidade da crianca/adolescente é o
desenho. Dai que, através deste desenho, a crian¢ca/adolescente pode expressar
seus medos e seus anseios, assim como foi comentado pelo entrevistado (CA 20)
“Eu brinco, desenho um monte de desenho”, e o entrevistado (CA 16) “eu gosto de

fazer as atividades, porque aprendo e desenho”.

Segundo Fontes (2005), através do desenho a crianca demonstra o
conhecimento conceitual que tem da realidade e quais 0s aspectos mais
significativos de sua experiéncia. Por esse motivo, o desenho juntamente com o
brincar, € uma forma de expresséo privilegiada pela crian¢a, além de ser uma forma
de expressdo, especialmente de criancas/adolescentes que se encontram

hospitalizados.
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No momento de observagdo, durante uma aula sobre “as invencgdes”,
especificamente sobre quem inventou a lampada, o avido, o carro, dentre outras
criacoes; evidenciamos que ao final da exposi¢cdo do conteudo, a professora pediu
para as criancas/adolescentes desenharem algo que elas gostariam que existisse e
explicarem seus respectivos motivos. Durante esta aula, os alunos puderam
expressar seus anseios e desejos, fazendo uso de uma forma simbdlica, do
desenho, no intuito de exprimir uma realidade subijetiva, privilegiando a expressao

criativa dos individuos.

4.1.3 Tempo Pedagdgico

[..] O tempo pedagogico aqui é totalmente diferente do tempo
pedagdgico na escola regular, primeiro depende da condicéo fisica,
emocional dele, psicolégica dele, mas normalmente é assim, as
professoras passam no leito e ai vai depender da atividade que é feita, vai
depender do estado que a crianga esta, muitas vezes no meio da atividade
€ interrompido porque tem um exame para fazer, ou entdo eles
comegam a sentir alguma coisinha, d4 sono, comeca a sentir uma dorzinha,
vai ser medicado, entdo o tempo é totalmente diferente da escola
regular e, pela tarde também, eu trabalho em grupo, eles entram, na
mesma hora saem, que vao fazer exame, na mesma hora voltam, é assim,
entdo ndo tem aquele tempo, assim como numa escola que 0 menino entra
uma e meia e sai quinze para as cinco. Aqui ele entra uma e meia e daqui
a cinco minutos ele sai, pode ser que ele retorne, pode ser que nédo (...) o
tempo pedagogico a gente ndo pode definir igual a escola, porque néo
tem condicdo, depende de todo aspecto fisico, emocional, psicolégico,
tem dia que ele ta bem, que quer ficar, tem dia que ele chega e ha mesma
hora comeca a amolecer e ai volta para o leito, ou as vezes também esta
muito bem e acha que a brinquedoteca esta mais interessante e quer
brincar (...) mas nos temos uma relagdo boa com os profissionais da
brinquedoteca e a gente pede que elas incentivem eles irem para a escola e
acontece (TS 06).

[...] A gente segue o calendéario exatamente da escola regular, entdo a
gente inicia a aula uma e meia, tem a parda do lanche que acontece as trés
horas, que é o lanche que é trazido para eles no leito e, eles vao para o leito
para lanchar (eles ndo lancham aqui na sala de aula) e depois eles
retornam (TS 07).

[...] sdo vérias criancas e todas, cada uma estuda um ano diferente (A
10)

Rodrigues (2009) comenta que, a estruturacdo do tempo escolar no Brasil,
sofreu forte influéncia das escolas jesuitas, o que garantiu e ainda garante ao

Estado a prescricdo de normas, o controle da pratica escolar e uma legitimagédo na
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organizacdo do tempo escolar. Nesse sentido, as mudancas na concepg¢édo da
educacdo escolar e as diversas reformas educacionais contribuiram para a

organizacao do tempo escolar nos dias atuais.

Em pertinéncia a esta questdo, Rodrigues (2009, p. 18), comenta que,

o tempo escolar € marcado pela prescricdo do Estado com normas de
ensino e pelo controle sobre as atividades dos alunos e dos professores. A
prescricdo pressupfe a ordenacdo da burocracia escolar por meio da
organizacdo pedagdgica e disciplinar do tempo na escola. A prescricdo do
tempo por meio de calendarios, rotinas, programas e projetos na escola tem
como foco as praticas escolares, atividade principal da organizacdo do
ensino.

Torna-se necessario estabelecer quanto tempo iremos gastar para
realizarmos uma atividade escolar. No entanto, na classe hospitalar este tempo
pedagdgico pode oscilar a depender da dindmica hospitalar, como também da

disposicéo e quadro clinico das criancas/adolescentes hospitalizados.

As atividades devem ser planejadas a partir de um inicio, meio e fim, porém
de modo flexivel, considerando que algumas lacunas poderdo surgir no percurso.
Quase sempre as classes hospitalares tém determinado seu horario de
funcionamento no turno vespertino, jA& que no periodo matutino a rotina médica é
bastante dindmica. Ainda assim, no periodo vespertino as criancas/adolescentes
podem vir a se ausentar para realizacdo de exames ou outros procedimentos

clinicos.

Buscando compreender a dinamicidade de como o tempo pedagdgico ocorre
nas classes hospitalares, segue a fala do trabalhador em saude (TS 06) “depende
da condicdo fisica, emocional dele, psicologica dele (...) no meio da atividade é
interrompido porque tem um exame para fazer, ou entdo eles comecam a sentir
alguma coisinha, da sono, comeca a sentir uma dorzinha, vai ser medicado, entdo o

tempo é totalmente diferente da escola regular’.

A despeito do tempo pedagdgico, a professora da Classe Hospitalar mostrou-
se bastante atenta e solicita no atendimento as necessidades das
criancas/adolescentes. Durante a observacéo sistematica, uma crianca ao realizar
atividade, queixou-se de que estava sentindo dores. A professora prontamente
solicitou a presencga do(a) acompanhante para direciona-la ao seu leito e informou

ao servico de enfermagem que a crianga estava sentindo dores.
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Diante do exposto o tempo pedagdgico sofre algumas oscilagbes, visto que

o(a) professor(a) devera levar em consideracdo e estar atento(a) ao quadro clinico

da crianca/adolescente hospitalizado no momento da execucdo das atividades

pedagogicas.

4.1.4 Atividades educativas/atividades ludicas

[...] as atividades sé&o ludicas e ao mesmo tempo educativas porque
claro que ndo é um brincar por brincar, € um brincar educando (TS 06)

[...] eles tem aula de musica (...) eles tem brinquedoteca na quinta-feira,
eles tem o filme, que é o cineminha que é o projeto do hospital (...)
além das atividades, a gente procurar fazer atividades prazerosas de
acordo com a faixa etaria deles; a gente lida as vezes com projetos,
situacdes da vida diaria que talvez na escola até dé menos importancia
a isso, por conta da quantidade de conteudos. Por exemplo, a gente
teve um projeto aqui de reciclagem onde a gente foi no préprio hospital
estar visitando a parte de coleta seletiva (...) eles foram vendo na vida
real, na pratica mesmo, entdo na propria discussdo eles ja colaboraram
com a gente, porque o tempo todo eles ficavam relacionando o que eles
j& sabiam com o que eles estavam aprendendo e dessa forma ampliando
cada vez mais os contetdos (TS 07)

[...] Ela gosta, ela se sente bem envolvida com as atividades, sao
atividades um pouco diferentes da escola (...) Eu gosto das atividades
gue sao passadas, é até uma forma diferente dela aprender, elas tem
muita dindmica assim, questdo de atividades, como a atividade que ela
teve sobre as invencgdes, a professora depois que explicou tudo pediu para
que eles criassem e inventasse algo que eles queriam que existisse, ai ela
ficou um pouco sem querer fazer, mas depois a professora foi ajudando e
ela criou uma boneca, a boneca dos sonhos dela, entdo isso € bom que
estimula a mente da crianc¢a (A 10)

[...] é diferente porque aqui ele estd aprendendo e brincando ao mesmo
tempo, porque ela [PROFESSORA] consegue conciliar os dois, bota
para aprender e também brincando. Na escola ndo, hora de brincar é
brincar, hora de aprender é aprender, a escola é mais rigida, mas aqui ele
estuda direitinho, ele consegue aprender e educar ao mesmo tempo, a
aula de musica entéo ele amou, ele amou a aula de masica (A 11).

[...] A diferenca que tem é que na escola ndo pinta, ndo faz pintura nada,
sO faz fazer dever, conta e essas coisas, e aqui ainda pinta, ainda
copia, ainda responde; & na escola néo, é diferente (A 12).

[...] A criangca ndo s6 aprende também, como se diverte, grita, brinca,
pinta (...), porque é assim, ela s6 foi uma vez nessa aula do hospital e a
atividade dela foi s6 pintar e perguntas orais, entdo ndo sei como estd a
atividade dela. L4 é tudo escrito e aqui ndo teve nenhuma atividade por
escrito, mas teve o tema que ja foi estudado no colégio, sobre meio
ambiente, um tema muito importante, gostei muito (A 15).
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As atividades da Classe Hospitalar podem ser planejadas de modo que
atenda tanto as atividades educativas quanto as atividades ludicas. Entendemos que
ambas, quando caminham juntas podem suscitar resultados mais prazerosos para

as criancas/adolescentes hospitalizados.

Notamos nas falas do trabalhador em saude (TS 06) que as atividades ludicas
sdo concomitantes com as atividades educativas, onde h4 uma percepcéo de que
“ndo & um brincar por brincar, é um brincar educando”. Assim também evidenciamos
na fala do acompanhante (A 11) quando afirma que “aqui ele esta aprendendo e
brincando ao mesmo tempo (...) na escola ndo, hora de brincar € brincar, hora de

aprender é aprender”.

O brincar é algo que faz parte da histéria de todo ser humano e, quando este
ser humano é uma crianca/adolescente que se encontra hospitalizado, o brincar
torna-se uma atividade terapéutica e pedagdgica capaz de facilitar o processo de
aproximagdo e interacdo com outros individuos contribuindo para a criagdo de um

ambiente harmonioso e humanizado.

Sobre essa questdo, Carvalho e Begnis (2006, p.110), comentam que em
ambiente hospitalar, “o brincar tem sido reconhecido por sua funcéo terapéutica, e
atua na modificacdo do ambiente, do comportamento, no transcurso do tratamento e

principalmente na estrutura psicoldgica” da crianga/adolescente.

Em situacdes de hospitalizacdo a crianca/adolescente necessita de incentivos
e motivacbes que dé prazer, auxilie na percepcdo da realidade e contribua
desenvolvimento. Nesse sentido, o brincar é uma necessidade da
crianca/adolescente e “se nao entendermos o carater especial dessas necessidades,
nao podemos entender a singularidade do brinquedo como uma forma de atividade”
(VYGOTSKY, 2000, p.106).

Outra questdo apresentada nas falas do trabalhador em saude (TS 07) esta
relacionada a importancia de realizar atividades educativas/lidicas que sejam
prazerosas. Nesse sentido, 0 entrevistado comenta que “a gente procurar fazer
atividades prazerosas (...) a gente teve um projeto aqui de reciclagem onde a gente
foi no préprio hospital estar visitando a parte de coleta seletiva (...) eles foram vendo

na vida real, na pratica mesmo”.
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Sobre essa questdo, Barros (2007, p.260) destaca uma série de atividades
gue podem ser configuradas como atendimentos na forma de classe hospitalar, a
exemplo dos passeios programados, “idas a parques, cinemas, teatro, praias, feiras
de livros e outros lugares”. Além destes, a autora cita espacgos na propria instituicao
como “a biblioteca do hospital, o refeitério em horarios ociosos, as varandas da
enfermaria e mesmo os leitos” enquanto espagos importantes para realizagdo de
atividades educativas ou ludicas, desde que esteja de acordo a proposta pedagdgica

e respeitando as condicdes fisicas e clinicas da crianca/adolescente hospitalizado.

E preciso refletir sobre as atividades educativas e sua parceria com as
atividades Iudicas, visto que estas podem corroborar para o desenvolvimento e
enriguecimento da aprendizagem das criancas/adolescentes hospitalizados. Nao
nos referimos ao brincar por brincar ou a uma forma simples de entretenimento, mas
sim a um planejamento que agrega ludicidade na execucéo das atividades, com o

intuito de ampliar o leque das mais variadas formas na constru¢ao do saber.

Durante uma aula de musica, pudemos perceber a partir da observagédo que o
professor ao desenvolver o tema “Més da Consciéncia Negra”, escolheu para
trabalhar os toques da capoeira e do samba. Na execucédo do planejamento, o
professor abordou questdes de técnica instrumental, a manipulacdo correta dos
diversos instrumentos e dos sons, o timbre, a altura, a composi¢cdo e a comparagao
musical. Dessa forma, as criancas/adolescentes ao manipularem os instrumentos de
forma coordenada com o professor, eles se entusiasmaram ao comparar os diversos
sons e suas performances. Portanto, notamos que foi possivel agregar ludicidade ao
planejamento, a0 mesmo tempo em que executava as atividades de cunho

pedagogico.
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4.2 FACILIDADES E DIFICULDADES DO TRABALHO NA CLASSE HOSPITALAR

CATEGORIA SUB-CATEGORIAS

Facilidades e dificuldades do Facilidades

trabalho na Classe Hospitalar | Dificuldades

4. 2.1 Facilidades

[...] elas ndo ficam restrita a sala de aula, elas fazem grupos e trabalhos
em outros horarios, em outros locais dentro da prépria enfermaria, aqui,
no solario (TS 02).

[...] o maior avancgo foi o reconhecimento do profissional enquanto um
profissional da educacdo e, a insercdo do profissional como algo
importante pra cura, para o tratamento (...) jA entrei com as coisas
estruturadas, sala com espacgo e tal, entdo eu acho que isso é uma
vitéria da professora (...) que ta ralando pra fazer com que essa legitimacao
da gente ocorra (TS 04).

[...] vocé consegue ir driblando certas situag8es, pensando no objetivo final
gue € manter essa criangca bem inserida, € manter essa crianca e
adolescente inserida na grade curricular, na questdo da escola, eu acho
que com o tempo vocé vai aprimorando e isso elas conseguem fazer hoje,
por mais que tenha limitacbes, mas consegue ter uma adesdo muito
boa, consegue ter um conhecimento bom dos familiares, da equipe
multiprofissional (TS 05).

[...] O espago fisico eu considero um espago acessivel, temos ar
condicionado, a gente tem as cadeiras (...) a gente tem TV que a escola
recebeu, a gente tem computador, acesso ao computador, a gente tem
DVD, tudo isso facilita, a gente tem um Tablete que a prefeitura
disponibiliza pra gente estar trabalhando (...) o espago fisico eu
considero ainda acessivel em relagéo a outras (TS 07).

[...] a facilidade porque a escola ja é dentro do hospital, ndo tem que
deslocar (...) eu acho que existe mais facilidades do que dificuldades (TS
08).

Torna-se imprescindivel avaliarmos o desenvolvimento das atividades que

desempenhamos no ambito profissional, no intuito de percebermos quais entraves e

0S avancos que encontramos. A partir dessa percepcao teremos a oportunidade de
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buscarmos estratégias com vistas a superar os entraves e acolher 0s avan¢os na

perspectiva de melhora-los cada vez mais para atender as demandas dos usuarios.

Aqui, neste espaco destacamos através das falas dos entrevistados, 0s
avancos e facilidades encontradas no trabalho da classe hospitalar. O trabalhador
em saude (TS 07) declara como facilidades, o espaco fisico e considera um espaco
acessivel com ar condicionado, cadeiras, televisdo, computador com acesso a

internet, aparelho de DVD e tablet.

Desta forma, para o bom funcionamento da classe hospitalar ter um espaco
fisico adequado e mobiliado para as realizacbes das atividades, além dos
equipamentos eletronicos, recursos audiovisuais, vem contribuir para enriquecer a
metodologia das aulas, agregando maior criatividade ao planejamento e trazendo

maior possibilidade de estimulos aos aprendentes.

Apesar da facilidade de se ter a escola dentro do hospital, os professores
“‘ndo ficam restritos a sala de aula” (TS 02), eles realizam atividades em grupos,
fazem uso das demais instalacdes do Hospital da Crianca (HC), como: as proprias
enfermarias, brinquedoteca, o solario, dentre outras; além disso, realizam projetos
com atividades externas: piguenique, visita a fabricas, monumentos histéricos,
dentre outros. Esta diversidade de atividades desenvolvida pelos professores da
classe hospitalar traz diversidade ao processo da aprendizagem, onde integram

atividades educativas a atividades recreativas.

A partir da observacdo sistematica, evidenciamos que as
criancas/adolescentes que podem se deslocar dos seus respectivos leitos,
frequentam a brinquedoteca do Hospital da Crianga (HC) que fica localizada no
terceiro andar, todas as quintas-feiras das treze e trinta (13:30) as quinze (15:00)
horas para participarem do “Cineminha”. Esta atividade conta com a parceria da
psicologa e da terapeuta ocupacional. Durante a atividade do “Cineminha” as
criancas/adolescentes tém a oportunidade de integrar atividades educativas a
atividades ludicas; ja que os filmes escolhidos trazem temas que sdo abordados e

discutidos ao final de cada apresentacéo.

Outro avanco considerado como imprescindivel é destacado pelo trabalhador
em saude (TS 05) ao comentar que “manter essa crianga e adolescente inserida na,

na grade curricular (...) por mais que tenha limitagbes, mas consegue ter uma
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adesdo muito boa”. Aqui evidenciamos que, independente da crianga/adolescente
estarem afastados da escola regular por uma patologia, a classe hospitalar vem dar
O suporte necessario na manutencdo do curriculo escolar para
criancas/adolescentes hospitalizados e, que ndo sofram prejuizos no processo de

escolarizagéo.

Considerado pelo trabalhador em saude (TS 04) “o maior avango foi o
reconhecimento do profissional, enquanto um profissional da educacéo e, e essa, a
insergdo do profissional como algo importante pra cura, para o tratamento”. Diante
do exposto, se considera como ganho para a educacgao que o profissional (mediador
da educacédo) tenha ganhado mais um espaco para que O processo ensino-
aprendizagem possa acontecer. Essa insercdo do professor a equipe
multiprofissional do hospital e o reconhecimento de que as atividades desenvolvidas
e a participacdo destes profissionais tém contribuido para a recuperacao destas
criancas/adolescentes, causando grande impacto ndo apenas para a educacao, mas
também para a salde de uma determinada populacdo, trazendo ganhos e

perspectivas futuras.

4. 2.2 Dificuldades

[...] a prioridade é o tratamento, o tratamento médico, entdo assim eu
acho que isso dificulta porque tem a doenca em primeiro lugar as
vezes, e 0s sintomas e as possibilidades mesmo € um exame que tem que
fazer (TS 02).

[...] a dificuldade é a diferenca das idades, a crianca, o aprendizado dela
€ progressivo e o nivel de entendimentos (...) pro exemplo aqui hos temos
criancas de 07 & 17/18 anos, entdo € uma disparidade muito grande que as
vezes as atividades que para uma crianca de 7 é interessante, chama a
atencdo, para um adolescente de 17 talvez ja ndo seja tao interessante,
entdo é a diferenca mesmo de idade para elas fazer uma atividade que
envolva grupos etarios téo diferentes talvez seja o maior desafio (TS
03).

[...] O maior desafio é que ha pouco tempo atras teve uma mudancga na
lei, eu ndo vou lembra agora de cabeca que lei, que diz que a crianca
hospitalizada n&o pertence a categoria de educacdo especial (...) no
meu contra-cheque n&o tem insalubridade, apesar de estar trabalhando
num hospital (...) entdo eu ndo tenho, eu ndo ganho esses beneficios, ndo
guerendo chutar o pau da barraca, mas por exemplo, as vacinas que eu
tenho que tomar eu tenho que pagar, eu que tenho que tomar de forma
particular, porque apesar de ter esse reconhecimento de profissional da
educacdo (...) muitas vezes falta mesmo o remédio, a vacina para 0s
profissionais que estdo atuando ali (...) Em um semestre eu tive quatro
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obitos e eu fiquei sem saber o que sentir, mas nao posso me aproximar
muito, mas como ndo posso me aproximar muito se minha fungdo aqui é
essa? é trazer essa humanizacdo, entdo chega um tempo que eu falei eu
vou desistir, eu ndo vou me preocupar em nao sofrer(...) ainda falta esses
espacos de se discutir sobre isso, falar sobre isso de forma clara (...)
eu acho que precisa um nulcleo para que isso seja efetivado,
sistematizado, a palavra é essa sistematizado, ter um sistema ali que dé
suporte aos cuidadores, ndo so6 os professores (...) entdo eu acho que
0 mote é esse quem ta cuidando dos cuidadores? (TS 04).

[...] as vezes vocé esta comecando o ritmo bom com aquela crianca,
com aquele adolescente e por conta de outras questfes por alta ou
intercorréncias, vocé tem que parar e entender que agora o principal
objetivo vai ser a questdo mesmo do tratamento (...) eu acho que um
dos limitadores seria realmente essa questdo que o principal foco é a
saude, é a recuperacao aqui dentro do hospital, entdo a gente tem que
saber lidar, programar nosso trabalho junto também a questdo do foco,
pensar na escola, o trabalho tem que ser programado de acordo com o
estado de saude daquela crianca, daquele adolescente e eu acho que
talvez esse seja um fator limitador (TS 05)

[...] tem algumas dificuldades, por exemplo, a gente estd em sala de
aula, dando aula e a criancga precisa ser retirada para fazer exames,
tem exame, tem alguma coisa pra fazer, tem Raio X, que sdo naquele
horario, esse é um entrave (...) o limite de tempo também, eu penso que a
gente tem um tempo para dar aula, mas as vezes eles ndo suportam
também por conta do quadro deles, eles ficam cansados mais rapidos,
esse é um entrave também (TS 07).

[...] desafio para as professoras era a manutencdo de um curriculo
dentro do hospital onde tem varias criancas de diversas idades e diversos
niveis de conhecimento, algumas inclusive que nem nunca freqiientaram a
escola (...) Um dos defeitos que existem na classe hospitalar e no Pais
gue € o mais grave é a relacdo que nao existe bem feita entre classe
hospitalar e a rede publica de ensino (...) se ndo houver relacdo com o
ambiente 14 fora, e é isso que eu estou vendo, o projeto classe hospitalar
gue eu imaginei ndo esta acontecendo no Pais, ndo sei se ja melhorou
em alguns Estados, mas néo € o que foi planejado (TS 09).

Sao inumeros os entraves experienciados na execuc¢do dos trabalhos da
classe hospitalar. E sabido que o objetivo principal da crianca/adolescente
hospitalizado é a recuperacdo do seu quadro clinico, o que ndo invalida a execucao
de outros direitos a crianca/adolescentes sejam instituidos no ambito hospitalar, bem

como outros processo terapéuticos que déem énfase & recuperacédo dos individuos.

Segundo a fala dos entrevistados, um dos grandes desafios que o trabalho na
classe hospitalar vem enfrentando é a dificuldade de conciliagdo entre o tratamento
e os procedimentos médicos que as criancas/adolescentes devem ser submetidos
durante o processo de hospitalizacdo e as atividades desenvolvidas pelos

professores da classe hospitalar.
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Tal situacdo foi constatada a partir da observacdo sistematica, quando,
durante o desenvolvimento de uma atividade pedagdgica, a técnica de enfermagem
solicitou que a professora dispensasse uma crianca da atividade, pois a mesma
precisava se ausentar para realizar uma ultrassonografia. A crianca estava
realizando uma atividade e disse: “espera um pouco, quando terminar eu vou”. A
professora se dirigiu até a crianca e disse que a atividade iria demorar muito tempo
para ser finalizada e o exame estava marcado e ja estava na hora de realiza-lo;
portanto, que ela fosse fazer o exame e quando voltasse, se a aula ainda estivesse

acontecendo, ela concluiria a atividade.

A crianca foi realizar o exame demostrando chateacao por ndo poder concluir
a atividade que estava realizando, e até o término da aula ndo havia retornado a
sala da Classe Hospitalar. A partir deste fato, podemos constatar que houve uma
ruptura no processo de construgcédo da aprendizagem; fato este que ocorre de forma
rotineira na Classe Hospitalar. Essa realidade nos leva a compreender que ha uma
dificuldade em conciliar as atividades da Classe Hospitalar com os procedimentos
meédicos, com o quadro clinico do paciente e exames a serem realizados; visto que
no interior de um hospital a prioridade é o tratamento da patologia e a recuperacdo
do quadro clinico da crianca/adolescente hospitalizado.

Corroboramos com a fala do trabalhador em saude (TS 07) “tem algumas
dificuldades, por exemplo, a gente ta em sala de aula, dando aula e a crianca
precisa ser retirada para fazer exames, tem exame, tem alguma coisa pra fazer, tem
Raio X, que sdo naquele horario, esse é um entrave”. E o entrevistado (TS 05) “as
vezes vocé esta comecando o ritmo bom com aquela crianca, com aquele
adolescente e por conta de outras questdes por alta ou intercorréncias, entdo vocé
tem que parar e entender que agora o principal objetivo vai ser a questdo mesmo do
tratamento (...) eu acho que um dos limitadores seria realmente essa questdo que o

principal foco € a saude, € a recuperacao aqui dentro do hospital”.

A partir destas falas notamos que conciliar as atividades da classe hospitalar,
a rotina do tratamento e suas intercorréncias, apresenta um papel desafiador para
os professores na execucdo de suas funcbes, pois precisam estar atentos as
dificuldades que emergem no percurso, sem perder o foco que é o

acompanhamento pedagogico destinado as criancas/adolescentes hospitalizados.
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Outro fator elucidado como limitador no trabalho da classe hospitalar é o
estado clinico em que cada criangca/adolescente se encontra, pois a professora
devera levar em consideracédo a condicao fisica e psicologica de cada paciente na
execucao de cada atividade. Visto que algumas criancas/adolescentes ndo podem
se deslocar para a sala de aula, sendo o atendimento realizado de forma
individualizada no leito; outras podem ir a sala de aula, no entanto comecam a sentir
dores ou ficam indispostas para realizar quaisquer atividades. Como nos relatos do
trabalhador em saude (TS 05) “o trabalho tem que ser programado de acordo com o
estado de saude daquela crianca, daguele adolescente e eu acho que talvez esse

seja um fator limitador”.

Dentre tantas dificuldades enfrentadas na execucdo das atividades
evidenciamos também a diferenca de idade das criancas/adolescentes, pois 0s
professores encontram um grupo heterogéneo, onde as idades cronolédgicas e a
maturidade cognitiva sdo diversificadas e o profissional (mediador da educacao)
devera trabalhar seu planejamento com vistas a atender as demandas que envolva
todo o grupo etario, o que demanda do professor ndo apenas conhecimento tedrico,

técnico, mas sensibilidade e habilidade na execucéo do planejamento.

Considerando o exposto, entendemos que diante de todos os limites e
dificuldades encontradas na execucgao do trabalho da classe hospitalar, o professor
devera realizar seu planejamento atendendo as demandas do curriculo escolar e
estar atento as nuances do processo e consequentemente aberto a um

planejamento dinamico e flexivel.
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4.3 CONTRIBUICOES DA CLASSE HOSPITALAR NA RECUPERACAO DAS
CRIANCAS/ADOLESCENTES HOSPITALIZADOS

CATEGORIA TEMATICA SUB-CATEGORIAS

Aproximagao com a realidade (ROTINAS)
Contribuicdes da Classe
Hospitalar na recuperacéo das
criangas/adolescentes Superagéo de desafios

hospitalizados.

Processo de socializagéo

Melhora na auto estima

4. 3.1 Aproximagao com a realidade (ROTINAS)

Antes do periodo de hospitaliza¢do a crianca/adolescente vive em um mundo
social, educacional e familiar, onde as normas e rotinas estdo internalizadas. Diante
dessa “normalidade” da vida cotidiana surge entdo uma patologia que desorganiza

toda a vida desses sujeitos sociais, ocasionando um processo de hospitalizacéo.

Desta forma € importante pensar que a hospitalizacdo, nada mais é do que,
um evento que pode vir a acontecer na vida de qualquer pessoa. Neste contexto, e
muitas vezes de forma abrupta, criancas/adolescentes hospitalizadas passam a
conviver com uma realidade diferente, em que regras de comportamento,
vestimentas e interacdo com a equipe de saude, provoca a experiéncia de
“sentimentos de anonimato, despersonalizagcdo e perda de controle” (MENEZES,
2010, p.20).

A hospitalizacdo é um processo traumatico para as criancas/adolescentes,
uma vez que as experiéncias dentro do hospital causam a ruptura com o “mundo la
fora”; além de contato com pessoas totalmente diferentes do seu circulo de
convivéncia; contato com procedimentos dolorosos e/ou invasivos necessarios para
0 tratamento da patologia; contato com um ambiente geralmente frio e hostil. Todos

esses contatos acontecem no interior do ambiente hospitalar que sdo espagos onde
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as criancas/adolescentes, geralmente sdo conhecidas por um nimero de leito ou

pela sua patologia, incorrendo em um processo de despersonalizacéo.

Por outras palavras, temos a compreensdao de que no momento da
hospitalizacdo, todas estas realidades se fazem presentes. No entanto, 0s
depoimentos dos trabalhadores em saude (a seguir), expressam que O
funcionamento da classe hospitalar contribui para que criangas/adolescentes tenham

uma maior aproximacao com a realidade e suas rotinas diarias.

[...] € bom porque assim, desmistifica um pouco a hospitalizagdo (...)
guando eles chegam aqui, que encontram escola, encontram
brinquedoteca, tem os terapeutas do riso também que tem parceria com a
gente, entdo desmistifica um pouco (TS 01).

[...] Vocé nédo pode ir para a escola, mas a escola veio até vocé, entdo
isso é para o paciente retornar esse convivio com os colegas (TS 04).

[...] as atividades que a crianca e adolescente encontram aqui s&o
basicamente préximas com o que ele tinha fora, entdo ele imagina estar
dentro do hospital que tem a escola, entdo pra ele acaba sendo uma coisa
mais préxima da realidade que ele tinha fora (...) ele consegue ter algo
parecido com a rotina que ele tinha, entdo acho que isso contribui muito
para o tratamento e para a recuperacdo como um todo (TS 05).

[...] € um momento em que ha normalidade da vida deles, ha escola e eles
nao ficam deprimidos, néo ficam ansiosos (TS 06).

[...] a relacdo que eles tem com a aprendizagem é diferente, eles
demonstram muito prazer em estar aqui, por ser uma escola diferente. E
uma escola dentro do hospital, pra eles o fato de ter uma escola dentro do
hospital, quer dizer, eu estou hospitalizado, mas ali eu tenho aquela
atencdo que eu teria fora (...) ndo tenho a escola, eu estou no hospital,
mas a minha vida continua, eu estou passando aquele periodo, mas a
minha vida continua, eu vou continuar tudo normal, por isso que eu
acredito que ajuda nessa melhora (TS 07).

[...] eu acho importante, porque traz a crianga para o dia a dia que ela
estava acostumada antes de vir para o hospital, de ir para a escola, de
estudar, encontrar 0s colegas, encontrar com os professores, desenvolver
suas atividades normais, eu acho que isso vai favorecer e muito mesmo
a recuperagdao, a recuperagao vai ser muito mais rapida do que ela ficar s6
restrita ao leito (TS 08).

Para o informante [TS 01] a existéncia da classe hospitalar contribui para
desmistificar a hospitalizagdo por proporcionar as criangas/adolescentes um mundo

mais parecido com o que ela tinha antes da sua internacao.
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J& os entrevistados [TS 05, TS 07 e TS 08] complementam o posicionamento
do entrevistado [TS 01] ao destacarem que com a criagdo e funcionamento da
classe hospitalar as criancas/adolescentes passam a vivenciar uma realidade mais
proxima da “que elas estavam acostumadas antes de vir para o hospital”. Assim,
guando criangas/adolescentes encontram sala de aula; colegas que possibilitam a
formagcdo de novos ciclos de amizade; desenvolvimento de atividades ludicas e
educativas; e brinquedoteca (espaco recreativo), a dicotomia vida social versus vida
hospitalar podera diminuir a probabilidade de causar hiato na realidade destes

individuos.

Ao observarmos o desenvolvimento das aulas na Classe Hospitalar da OSID,
as criancas/adolescentes desenvolviam comportamentos igualmente parecidos com
a escola regular, onde os mesmos questionavam os professores, faziam queixas dos
colegas, disputavam acentos, estabeleciam afetos, se aproximavam de uns e se
afastavam de outros, alguns motivados a realizar as tarefas e outros nem tanto,
enfim. A partir destas observacbes, podemos notar que quando as
criancas/adolescentes estdo participando das atividades da Classe Hospitalar
interagindo com o0s colegas e os professores, ha uma tendéncia natural de
estabelecermos uma relacéo direta e aproximarmos a realidade experienciadas na

Classe Hospitalar com a realidade da escola regular.

Menezes (2010) comenta que a questdo da hospitalizacdo apesar de
representar uma realidade desconhecida e geradora de ansiedade é, em muitas
situacdes, necessaria para a manutencéo da vida. E preciso dizer, portanto, que o
ambiente hospitalar também se configura como um espaco de desenvolvimento para

crianca/adolescentes.

Desse modo, e de acordo com os depoimentos dos trabalhadores em salde
[TS 01, 04, 05, 06, 07 e 08], parece-nos haver uma convergéncia das falas para a
importancia da classe hospitalar enquanto um espaco capaz de contribuir para que
criancas/adolescentes hospitalizadas se aproximarem de suas realidades,
favorecendo o curso da vida e desenvolvendo suas atividades dentro de uma

“normalidade”.

Diante deste contexto, € interessante notar que a classe hospitalar “contribui
muito para o tratamento” [TS 05] e proporciona uma recuperagao “muito mais rapida

do que ela ficar sé restrita ao leito” [TS 07]. Por conseguinte, o tempo de
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hospitalizagdo e de alta hospitalar serd abreviado, contribuindo para que a
crianga/adolescente possa, 0 mais rapido possivel, se reintegrar as suas atividades

e ao convivio familiar e social, sem prejuizo no processo de escolarizacao.

Por outro lado, € possivel que apesar do empenho de muitos pesquisadores
em envidar esforgos para ampliar o debate sobre o direito de continuidade do
curriculo escolar dentro dos hospitais, 0 processo de escolarizagdo para
criancas/adolescentes hospitalizados ainda € incipiente em nosso Pais (ZAIAS;
PAULA, 2010). Tal constatacdo denota que qualquer intervencdo na busca pela
garantia dos direitos das criancas/adolescentes em terem acesso e/ou continuidade
do curriculo escolar, mesmo estando internado, permeia um cenario de efetivacdo
de politicas publicas que atendam as demandas para esta modalidade de ensino —
classe hospitalar — e, que na pratica ainda apresenta resultado muito timido frente a

realidade.

4.3.2 Processo de socializacéo

Segundo Redondeiro (2003), a escola é por exceléncia o principal meio de
socializacdo da crianca. Esta visdo nos permite compreender que o periodo de
hospitalizagdo também €é um momento de contribuir para a aprendizagem e
desenvolvimento das criancas/adolescentes, atendendo as suas necessidades de
modo a cooperar para a recuperacao do seu quadro clinico e amenizar os efeitos

negativos gerados pela internacéo.

Nesta direcéo, corroboramos com Vasconcelos (2013) ao considerar a classe
hospitalar como um espacgo que procura socializar a crianga/adolescente e garantir a
continuidade da sua aprendizagem, através de processos recreativos e educativos
gerados a partir da inclusédo social. A autora ainda comenta que em um processo de
hospitalizacdo a escola pode ser vista como um fator externo a patologia e isso
garante a crianca/adolescentes a manutencao do seu vinculo com o mundo exterior,
ou seja, “se a escola deve ser promotora da saude, o hospital pode ser mantenedor
da escolarizagdo” (VASCONCELOS, 2013, p.2).

Esta visdo permite reconhecer a classe hospitalar enquanto um espagco em

que crianca/adolescente hospitalizados podem, através da escolarizacdo, criar
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hébitos, respeitar rotinas e estimular a autoestima para dar continuidade ao seu

desenvolvimento cognitivo e emocional.

Neste aspecto, tanto os trabalhadores em saude, quanto os acompanhantes e
as criancas/adolescentes entrevistados comentam que 0 processo de socializacao

contribui para a recuperagéo.

[...] melhora o desejo de viver, de estar inserido em outras coisas e ai, acho
gue é a socializacao, tudo isso, tudo isso eu acho que contribui sim,
para melhor, o querer estar (TS 02)

[...] Eu acho que elas estdo estimulando ndo s6 no aprendizado, mas
também contato entre as criangas que depois que eles voltam da aula,
eles ficam, muito mais préximos, entéo as criangas se aproximam muito
ai, elas mesmos fazem brincadeiras dentro da enfermaria, € incrivel,
parece que elas sdo amigas h& anos, tudo porque ndo sé o contato
dentro da enfermaria, mas também na escola, onde é o tempo que elas
tem pra se relacionar, entdo elas se aproximam muito, saem da sua
enfermaria para ir brincar com o outro, tudo também nessa interacdo que
elas tem aqui (TS 03)

[...] quando esta na sala de aula ou em qualquer lugar, eles estdo
perturbando (...) crianca é tudo igual, € doente ou ndo doente, esta
sempre querendo brincar (TS 04)

[...] n6s vamos para a escola, eles brincam, eles dao risada, eles mexem
com o outro, eles abusam, fazem a queixa, igualzinho a escola regular, a
situacdo é a mesma (TS 06)

[...] vocé pode botar trés, quatro pessoas com nivel de conhecimento
diferente e ter um bom proveito, inclusive até usando aquele que sabe
mais para ensinar aquele que sabe menos (TS 09).

[...] ela gosta, eu achei que ela melhora bastante, até para ela se distrair
um pouco tem ajudado muito (...) ajudando a participacdo de outras
criangas, entdo é muito bom (...) o fato dela conhecer gente nova, ver a
situacdo das outras pessoas, das outras criancas, em questdo dos
problemas de salde, esta sendo muito bom pra ela essa familiarizacao,
conhecer outras pessoas, conhecer pessoas novas é muito bom (A 10)

[...] porque ele era muito fechado, ajudou bastante (A 11)

[...] Ajuda, porque ele esta se desenvolvendo, pelo menos néo fica |4 na
cama deitado, ele vai para la [CLASSE HOSPITALAR], senta 14, fica
escrevendo, se divertindo. Ele gosta de ir para a escola. Ele se sente
muito bem (A 12)

[...] Eu me senti bem |4 [CLASSE HOSPITALAR], que eu vi 0S meninos
interagindo, aprendendo (CA 21)

Pelos resultados, notamos que as criancas/adolescentes séo estimuladas no
processo ensino-aprendizagem e no contato com outras criancas/adolescentes,

atraveés das brincadeiras, das risadas, das animacdes, enfim do ambiente escolar
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enquanto espaco significativo para o processo de socializagdo e contribuicdo para

recuperacdo do quadro clinico.

Neste aspecto, é interessante notar a fala da criancas/adolescente (CA 21) ao
afirmar “eu me senti bem 14, que vi os meninos interagindo, aprendendo”. Nesta
direcdo, o processo de socializagdo, fundamental para o desenvolvimento, se
evidencia a partir da interagdo com outras pessoas da sociedade, ou seja, interacao

do sujeito com o seu meio.

Segundo Vygotsky (2000), o desenvolvimento humano e a aquisicdo do
conhecimento acontecem no social e, por meio da interacdo entre os sujeitos. Desse
modo, na troca com outros sujeitos e consigo préprio que se internalizam os
saberes, papéis e funcdes sociais, 0 que permite a formacédo de conhecimentos e da

prépria consciéncia.

Diante desse pensamento, 0 processo de interacdo da crianca/adolescente
hospitalizada com o meio (trabalhadores em saude, criancas/adolescentes,
familiares/acompanhantes, dentre outros), é fator decisivo para o desenvolvimento
cognitivo que o impulsiona para a aprendizagem e também na constituicdo destes

sujeitos enquanto pessoas que tomam consciéncia do mundo.

O homem enquanto ser social se constitui nas interacdes que estabelece.
Estas interacdes se revelam no momento em que, onde quem sabe mais aprende
com quem sabe menos e vice-versa. Desse modo, a aprendizagem é um processo
em que “o sujeito adquire informacgdes, habilidades, atitudes e valores” quando em
contato com a realidade, com o meio ambiente e com outras pessoas (OLIVEIRA,
1993, p. 57).

Diante das falas dos entrevistados, podemos compreender que a classe
hospitalar pode e deve proporcionar as criancas/adolescentes um processo de
socializacdo satisfatorio para a recuperacao. Aqui é necessario destacar que ao ter
contato com outras criancas/adolescentes que estdo enfrentando problemas de
saude das mais diversas especificidades, ha uma percepcado de que elas ndo séo as

Gnicas a serem acometidas por uma determinada patologia.

Nesse sentido, e corroborando com tal aspecto, a acompanhante (A 10)
destaca que “o fato dela conhecer gente nova né, ver a situacdo das outras pessoas,

das outras criancas né, em questdo dos problemas de saude, ta sendo muito bom
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pra ela essa familiarizacdo”. O interessante neste depoimento € evidenciar que esta
situacdo serve para favorecer o0 contato e a afetividade entre as
criancas/adolescentes que, quase sempre, nestes momentos apresentam maior

facilidade a adaptacéo e interacéo social.

Divergindo da fala do entrevistado (A 10), em nossa observacédo sistematica,
foi possivel percebermos que nem sempre a hospitalizacdo favorece o contato, a
afetividade e a interacdo social. Durante uma observacdo acompanhamos uma
professora que foi ao leito de um adolescente convida-lo pela quinta vez, a participar
das atividades da Classe Hospitalar. O adolescente que estava acompanhado pela
avo disse: “ndo vou pra lugar nenhum, eu ja disse, ndo quero fazer nada, ndo gosto

de vocé nem dos meninos, me deixa em paz”.

A professora entao se aproximou do adolescente e disse: “esta é a quinta vez
gue venho te convidar para participar conosco das atividades e vocé nao vem. Tudo
bem, eu ndo venho mais, mas se vocé mudar de ideia é s6 me procurar na sala’.
Podemos notar que algumas criancas/adolescentes hospitalizados podem se
mostrar reativos, agressivos e/ou desmotivados; onde o motivo pode ser causado
pelo desconforto ou negacdo do processo de hospitalizacdo ou estas reacles ja
fazem parte do comportamento do individuo.

O convite realizado pelos professores para as criangas/adolescentes
frequentarem a Classe Hospitalar é realizado de forma espontanea e néo
obrigatorio; onde o professor devera escutar as demandas dos individuos, acolher
as resisténcias, respeitando-os frente aos seus limites e incentivando-os quando for
pertinente, sem jamais esquecer que o convite devera ocorrer de forma bastante
explicativa, dindmica e respeitosa, frente as resisténcias que por ventura possam

ocorrer.

Por ndo estarem adaptados ao processo da hospitalizagdo, as
criancas/adolescentes convivem com uma situacdo potencialmente causadora de
“stress”, fobia, dor e ansiedade, ocasionando, por conseguinte, “momentos de
revolta, isolamento, falta de cooperacdo com os técnicos e, simultaneamente, a um
mutismo, ao medo e a tristeza” (REDONDEIRO, 2003, p.21).

Alguns entrevistados (trabalhadores em saude — TS 04 e TS 06), ainda nos

relatam que a participacdo das criangas/adolescentes na Classe Hospitalar parece
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igual a escola regular, pois “crianca é tudo igual”, elas “brigam, perturbam, brincam,
dao risadas, fazem queixas” e, todo esse contexto contribui para fortalecer o

processo de socializacéo.

4.3.3 Superacao de desafios

Desde o0 nascimento comeg¢amos um processo de superar desafios.
Inicialmente precisamos enfrentar um mundo novo, cheio de luz, cores, frio e
diferente do ambiente escuro e quente do ventre materno, ou seja, enfrentamos o
nosso primeiro desafio. E a partir de entdo, passamos a encarar um desafio atras do
outro, em que mediados por estimulos internos e externos, nosso corpo, mente e

alma comeca a apresentar condi¢cdes ou nao para superar tais desafios.

Para discutir sobre a “superacdo dos desafios” enquanto uma das
contribuicdes para recuperacdo das criancas/adolescentes hospitalizadas, optamos
por recorrer ao conceito de “resiliéncia” por entender que este processo
desenvolvido na classe hospitalar, combina os atributos do individuo e sua relacéo

com o ambiente.

Sobre a tematica, Tavares (2001, p.29), conceitua resiliéncia como,

a capacidade de responder de forma mais consistente aos desafios e
dificuldades, de reagir com flexibilidade e capacidade de recuperacéo diante
desses desafios e circunstancias desfavoraveis, tendo uma atitude otimista,
positiva e perseverante e mantendo um equilibrio dindmico durante e apds
0s embates — uma caracteristica de personalidade que, ativada e
desenvolvida, possibilita ao sujeito superar-se e as pressdes de seu mundo,
desenvolver um autoconceito realista, autoconfianga e um senso de
autoprotecdo que ndo desconsidera a abertura ao novo, & mudanc¢a, ao
outro e a realidade subjacente.

Percebemos assim que, o conceito de resiliéncia € importante por ajudar a
compreender a capacidade de recuperacdo do individuo frente aos mdultiplos
desafios e circunstancias desfavoraveis que um processo de hospitalizagdo pode

acarretar.

Tal situagdo pudemos evidenciar durante a observagdo sistematica, quando

uma crianca destra foi realizar uma atividade escrita e 0 acesso venoso estava em
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sua mao direita, o que a impedia de escrever. Ainda assim tentou rabiscar a folha,
mas sem sucesso comeco a tentar escrever com a mao esquerda; ao ver que
conseguia realizar a atividade, exclamou para a professora: “olha pré eu fiz com a

outra mao. N&o ficou bonita a letra, mas da pra entender o que fiz, eu sou craque”.

Ao observar esta cena, conseguimos inferir que alguns individuos frente a
situacdes limitadoras podem transcender os desafios e encontrar outras possiveis
condicbes para realizar acbes que antes do processo de hospitalizacdo eram tidas

como simples ou corriqueiras.

Um dos primeiros autores a discutir sobre o conceito de resiliéncia, comenta
que o termo se relaciona aos aspectos psicolégicos, fisicos e fisiolégicos,
funcionando como um conjunto de forcas utilizadas para superar, com sucesso, 0S

desafios e a dor que esta passando (FLACH, 1991).

A resiliéncia por se tratar de um processo de interacao entre o individuo e o
seu meio, favorece a autoestima, estimula a capacidade de resolver problemas e
proporciona um clima de afeto e alegria (LIMA, 2012). Dai que, na classe hospitalar,
as relacbes baseadas em sentimentos afetuosos contribuem para uma autoestima
positiva, disciplina, responsabilidade, receptividade, interesse e tolerancia ao
sofrimento (BARREIRA; NAKAMURA, 2006).

Nesse sentido, os depoimentos dos trabalhadores em saude (TS 03, TS 04 e
TS 07) convergem para a compreensao de que o trabalho da classe hospitalar tem
contribuido para a superacdo de desafios e consequentemente para o processo de

recuperacao das criancas/adolescentes.

[...] o dia que elas tém passeio, tem alguma coisa para fazer, elas ficam
mais dispostas, queixam menos. Até as queixas que as vezes elas vém
poliqueixosas no dia da visita que elas tém passeio elas melhoram as
gqueixas, justamente para elas mostrarem que estdo bem e para
poderem participar das coisas, ficam tristes quando a patologia impede
delas participarem, muitas pedem para ir, mas infelizmente ndo podem por
limitagdo da doenga que elas tém, mas o 4nimo que elas tem é visivel,
interferem sim, positivamente (TS 03)

[...] vocé veio aqui para aprender, entdo isso ja desperta uma coisa,
entado ele vai, eu consegui professor. Oh, muito bom, parabéns é de estar
estimulando, primeiro o préprio desenvolvimento cognitivo, afetivo, (...
psicomotor, mas desenvolver também uma percepcao de que vocé esta
doente, mas vocé tem que estudar (...) ajuda muito pra ele esquecer um
pouco da doenca, esquecer um pouco do mal estar e estar pensando
nos desafios que a gente, ndo s6é eu como 0s outros professores, estdo
sempre lancando para eles, desafios para eles superarem aquilo e,
verem que o que eles estdo passando s&do desafios que eles véao
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superar também, acho que esse é o grande barato da Classe Hospitalar
(TS 04).

[...] eu tenho presenciado situagfes sim de melhora, de criangas até de
um quadro febril, sabe? de ter melhora. A professora chegou, ele quer
melhorar para estar na sala de aula, ele desejar ficar bem pra vir para a
sala de aula, porque se ele nédo estd bem, as vezes ele ndo pode vir (...)
entdo eles desejam melhorar para poder também estar na aula (TS 07).

[...] s6 o fato dela ta tendo certeza de que pode aprender, entdo ela
pode vencer a doenca também (TS 09).

Diante das falas dos entrevistados, evidenciamos que os trabalhadores em
saude conseguem identificar a importancia da classe hospitalar para que
criancas/adolescentes consigam superar o desafio de estarem hospitalizados.
Assim, o trabalhador em saude (TS 03) comenta que “elas ficam mais dispostas,
gueixam menos (...) 0 animo que elas tém é visivel”; ja o trabalhador em saude (TS
04) destaca que “ajuda muito pra ele esquecer um pouco da doenga, esquecer um
pouco do mal estar (...) verem que 0 que eles estado passando sdo desafios que eles

vao superar’.

O que observamos é que ha uma influéncia da classe hospitalar na vida das
criancas/adolescentes e que esta relacdo contribui para que o individuo conheca
suas limitacdes, mas também identifigue algumas atitudes que contribuam para sua

recuperacao.

As falas do acompanhante (A 11) e da criancas/adolescente (CA17) nos
fazem refletir que superar desafios no contexto de uma hospitalizacdo requer

articulacao entre os cuidados, a saude e acfes da classe hospitalar.

[...] no comecou ele ficou mais de uma semana, ele ndo queria sair do
guarto, da cama e aos poucos ele foi saindo. No dltimo dia, que a gente
saiu daqui, que a gente foi embora, era uma quinta e ia ter o cinema e ele
ficou aborrecido porque ia ter o cinema e ele tinha que ir embora (A
11).

[...] E bom tem uma escola dentro do hospital porque ajuda, a quem ta
assim de cama que ndo quer levantar, a brincar, a aprender (CA 17)

Tomando como base a fala dos entrevistados (A 11 e CA 17), podemos

elucidar que houve, por parte das criangas/adolescentes hospitalizados, uma
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diminuicdo nas queixas com relacdo ao quadro clinico, ja que estas queriam
participar das atividades. Nesse caso, algumas criangas/adolescentes sentem-se
desafiadas pelos professores da classe hospitalar e, neste momento, buscam
superar e transpor a barreira do estado fisico debilitado para entédo participarem das

atividades e assim, construirem conhecimentos e aprendizagens.

4.3.4 Melhora na autoestima

[...] se a crianca e o0 adolescente passa a ter contato com a escola, passa a
aprender, passa a descobrir, acho que isso melhora a auto-estima (TS
02)

[...] as escolas incentivam muito isso, até passeio que elas fazem fora da
escola agente ver gque as criancas ficam mais dispostas, elas ficam
mais alegres, tem mesmo uma alteracdo na disposi¢éo delas (TS 03)

[...] Olha primeiro é a questdo da auto-estima, porque ha o coitadinho,
ndo consegue fazer ndo, vocé esta aqui para fazer dever, a eu ndo sei,
claro vocé esta aqui na escola (TS 04).

[...] Freud ja dizia isso, para uma pessoa se sentir feliz, se sentir bem é
necessario ela ter, sentir que tem capacidade de ler, estudar, brincar,
entdo isso é uma contribuicdo enorme para a melhoria da saude da
crianca (TS 09).

[...] € algo que vai ajudar na recuperacdo do paciente, desde quando
mexe no psicolégico vai mexer também na salde, entdo vai levantar o
alto astral, vai desenvolver também a inteligéncia do aluno, é muito
importante (A 15).

[...] ela vai ter contato com pessoas que tem outros tipos de problemas
e até ajudam ela a elevar a auto-estima, ver a atengéo das professoras (A
10).

[...] Com a escola eu fico mais alegre (CA 17).

[...] eu me senti bem |4 (CA 21).

Sao diversos 0s conceitos de autoestima e, mesmo assim ndo existe um
consenso sobre a definicdo. Para Moyses (2001, p.16), “auto-estima é o ato de
gostar e confiar em si mesmo”, ou seja, quando a pessoa tem confianca em suas

idéias ha maior probabilidade dela ser feliz.
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Voli (1998) destaca que a autoestima se manifesta na relacdo do individuo
consigo mesmo (relagdes internas), com os outros (relagbes externas) e relagbes

transpessoais que € a relacdo estabelecida com as coisas, 0s animais e a natureza.

Nesse sentido, a autoestima vai depender da situacdo psiquica geral do
individuo, de como esse individuo se vé, de quem sdo as pessoas importantes de
sua vida, do senso de pertencimento, da motivacao e de tudo que integra e contribui

para a estruturacdo da sua personalidade.

Ainda nesta perspectiva Branden (2000, p.51) considera que a “autoestima é
formada por fatores internos e por externos”. O primeiro reside dentro do proéprio
individuo e o segundo sdo fatores do meio ambiente, emitidos através de
mensagens verbais ou nado verbais dos nossos pais, professores, de pessoas
“significativas”, de organizacgdes ou instituicdes (CABRAL, 2006).

7

Desse modo, entendemos que a autoestima € um poderoso fator de
motivacao e por isso, ao longo do tempo os individuos modificam suas necessidades
e suas motivacfes. Desse modo, a motivacdo podera apresentar significados e
significantes variando de pessoa para pessoa, bem como seus resultados na

conquista de um objetivo.

As atividades realizadas na Classe Hospitalar tém o carater de atender as
necessidades pedagogicas das criancas/adolescentes hospitalizados, de estimular a
capacidade de superar desafios impostos pela hospitalizacdo, favorecer a
homeostase psiquica, além de buscar propiciar a independéncia e o bem estar,
conforme relata o entrevistado (A 15) ao afirma: “eu achei interessante, € algo que
vai ajudar na recuperacdo do paciente, desde quando mexe no psicolégico, vai
mexer também na saude, entdo vai levantar o alto astral, vai desenvolver também a

inteligéncia do aluno”.

Para Gonzales (2000), as intervencbes com a criangca/adolescente
hospitalizadas geram tanto a restituicdo da autoestima, fortalecendo a vontade de
viver, voltar a escola e melhorar a qualidade de vida, quanto uma oportunidade de
prosseguir os estudos apds a alta médica. Dai que é preciso valorizar as
necessidades especiais das criancas/adolescentes e incentiva-las a uma maior

integrac@o no espaco da classe hospitalar.
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Assim, a partir das atividades desenvolvidas na Classe Hospitalar as
criancas/adolescentes tém a oportunidade de repensarem sobre o que lhes causam
desconforto, e o processo educacional vem contribuir para que estes individuos
reorganizem suas emoc¢des e encontrem uma forma de lidar com este ambiente

novo.

Desse modo, o processo de aprendizagem podera favorecer a autoestima,
onde as criancas/adolescentes consigam criar mecanismos de enfrentamento com
vistas a superar o periodo de hospitalizacdo. Segundo a fala do entrevistado (TS 03)
“a gente ver que as criancgas, elas ficam mais dispostas, elas ficam mais alegres, tem

mesmo uma alteracédo na disposicéo delas”.

Tomando como base a observacdo sistematica, podemos elucidar que
durante o desenvolvimento das atividades a professora estimulava e incentivava a
participacdo das criangas/adolescentes; além disso, valorizava e elogiava as
producdes e respostas decorrentes da exposi¢ao das aulas e das tarefas propostas.
A partir de entdo era possivel observar que as criancas/adolescentes sorriam com
mais frequéncia, socializavam seus resultados com outros colegas, além de auxiliar
demais colegas que ainda nao haviam concluido a atividade; potencializando

portanto, a autoestima.

Outro fator ainda decorrente da observacdo foi quando a professora
desenvolveu a aula sobre o Natal, onde se discutiu a importancia do natal, seu
significado e respectivos simbolos. Ao final da aula as criancas/adolescentes
desenharam os simbolos natalinos e montaram um painel que foi exposto no mural
do Hospital da Crianca (HC). Esta exposicdo serviu para valorizar a producao
artistica dos individuos envolvidos na atividade e consequentemente auxiliar na

construcdo da autoimagem.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A minha politica é a do amor ao proximo...

O meu partido é a pobreza.

Irmd Dulce
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Ao trilhar os caminhos até a concluséo deste estudo, vivenciamos momentos
de intensas inquietacbes, em que o desejo de respondé-las se tornava cada vez
mais presente, mesmo compreendendo que muitos paradigmas tradicionais insistem
em prevalecer hegemdnicos tanto na area da salude quanto na area da educacéo.
Desse modo, temos a compreenséao da realidade social estudada e entendemos que
devido a sua dinamicidade, enquanto algumas inquietacbes foram respondidas
ainda que provisoriamente, outras comecam a ser construidas, especialmente em
relacdo as politicas publicas de implantacdo das classes hospitalares que ainda

acontece de maneira muito incipiente.

Como foi discutido no decorrer desta pesquisa, as criancas/adolescentes que
se encontram hospitalizadas vivenciaram e ainda vivenciam um processo de
exclusdo dos seus direitos sociais. Somente a partir da Constituicdo Federal de
1988, inicia-se um processo de mudanca no cenario das politicas publica, com a

garantia constitucional dos direitos sociais a saude e a educacao.

Na saude, a Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) e na educacéo, a Lei
de Diretrizes e Bases (LDB) foram marcos para o surgimento das primeiras
mudancas no perfil do atendimento a criancas/adolescentes hospitalizadas que por
meio da classe hospitalar passaram a ter suas necessidades educativas, recreativas
e de saulde atendidas através do acompanhamento assistencial de saude e
pedagdgico-educacional.

No entanto, mesmo com a LDB estabelecendo as diretrizes para a
implementacdo e o funcionamento das classes hospitalares e para o atendimento
pedagdgico, percebe-se apesar de ser um direito das criancas/adolescentes
hospitalizadas darem continuidade ao curriculo escolar e, um dever do estado de
suprir esta necessidade, grande parcela da populacdo ainda desconhece esta

modalidade de ensino.

Nesse sentido, € possivel o cumprimento do curriculo escolar através do
atendimento pedagogico desenvolvido nas classes hospitalares. No entanto é
preciso que a coordenacdo pedagodgica e os professores se mostrem sensiveis as
demandas e necessidades dos individuos e, reconhecam a disposicdo do ambiente,

suas normas e rotinas, além de estruturarem um curriculo dinamico e flexivel com o
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objetivo de atender as propostas pedagdgicas. Até porque, apesar da classe
hospitalar trazer algumas caracteristicas diferentes da escola regular, evidenciamos
nos resultados que, os individuos constroem aprendizagens diversas, em um espaco
rico a novas descobertas, novos desafios, proporcionando o desenvolvimento

humano.

Nesse contexto, o cumprimento do curriculo escolar das classes hospitalares
vem enfrentando alguns entraves no que se refere a sua efetivacéo, pois ndo basta
os professores saberem qual o ganho cultural que cada série deve ter, ou a idade
cronoldgica correspondente a série, ou saber elaborar e aplicar o planejamento
pedagdgico, faz-se necessario a compreensao por parte destes professores que
criancas/adolescentes conseguem cumprir o0 curriculo, mesmo em uma sociedade
em que mente da pedagogia ainda se encontra engessada, com uma Visado arcaica e

reducionista do processo de ensino e aprendizagem.

E evidente que as classes hospitalares tém encontrado dificuldade em manter
contato com as escolas regulares, devido aos mais variados motivos: falta de
acesso, falta de informacéo sobre a existéncia desta modalidade de ensino, dentre
outros; 0 que inviabiliza a comunicacao e consequentemente o pleno funcionamento
do servico. Porém € preciso ressaltar que aquela ideia inicial das classes
hospitalares enquanto espa¢co para manutencdo do curriculo escolar deve fazer

parte de uma historia antiga, a qual ndo desejamos que seja repetida.

Os resultados apontaram para uma outra problematica que sdo 0s entraves
da comunicacao entre a classe hospitalar e escola regular, o0 que muitas vezes tem
prejudicado o funcionamento do servicos. Essa situacdo, nos leva a repensar a
proposta inicial da classe hospitalar como manutencdo do curriculo escolar, e
pensarmos a escola no hospital como um estimulo a cultura, afinal estudar e ter

cultura é algo bem mais amplo.

Nesta perspectiva, a partir dos resultados e discussdes, emergiram algumas
constatacdes sobre a importancia da classe hospitalar no processo de recuperagao

da crianga/adolescente hospitalizadas.

A primeira constatacdo foi a de que o professor ao fazer uso da escuta
pedagdgica (relagdo dialdgica), antes e/ou durante as atividades, poderd vir a

favorecer a construcéo da subjetividade dos individuos hospitalizados. Neste caso, a
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escuta pedagdgica devera ser realizada de forma atenta e sensivel, levando em
consideracdo as necessidades fisicas, afetivas, cognitivas e sociais das

criancas/adolescentes.

Além disso, a escuta pedagogica deve ser trabalhada como um instrumento,
onde o professor deve amparar a ansiedade e o0s questionamentos das
crianca/adolescente, bem como auxilid-los na construgdo de novos saberes,
compreender o espaco ao qual estd inserida e buscar repensar a acerca de si
mesmo e sua atuacdo no mundo, sobre a patologia e as nuances que circundam

esta nova realidade, favorecendo a melhora do seu bem estar fisico e psicolégico.

A segunda constatacdo € em relacdo as informacdes que os(as)
professores(as) da classe hospitalar oferecem as criancas/adolescentes durante as
atividades pedagodgicas que servem como auxilio para estes individuos buscarem
compreender as dimensdes da vida, bem como modificar a percepcado das

realidades instituidas anteriormente.

Assim, a aquisi¢do do conhecimento se constitui num “poderoso remédio” que
tem em sua férmula propriedades capazes de minimizar a dor, o sofrimento do
corpo, o sofrimento emocional e social. Desse modo, as criangas/adolescentes
tendem a adquirir mecanismos que auxiliem no enfrentamento das agruras, e estes

mecanismos sao contextualizados na vida das outras criangas/adolescentes.

A terceira constatacdo € em relacdo as atividades desenvolvidas na classe
hospitalar que servem para desmistificar o0 ambiente hospitalar que na maioria das
vezes, é visto como um ambiente hostil, causador de estresse e medo. A ideia de
escola no hospital serve para aproximar a realidade que antecede a hospitalizagéo,
contribuindo no processo de humanizacdo do ambiente hospitalar.

A quarta constatacdo € em relacdo as atividades ludicas, neste estudo
compreendida como uma ponte para estabelecer comunicagdo com as
criancas/adolescentes, levando-as a interagir de tal modo, que por algum tempo,
possam se distanciar da patologia que enfrentam, voltando-se para situagdes e
sensacdes ja experienciadas na escola regular antes da hospitalizacdo; sendo
capazes de sorrir, brincar, aprender, criar e superar seus limites, focando na
potencialidade individual desses sujeitos, auxiliando-os na recuperacao da saude e

consequentemente diminuindo o tempo de internagao e reinsergcao social.
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Com base nestas constatacdes, foi possivel perceber que independente das
criancas/adolescentes se  encontrarem  hospitalizados, elas continuam
estabelecendo interacdo social ao mesmo tempo que desenvolvem e constroem o

processo de aprendizagem.

Assim, a partir dos resultados sobre a importancia da classe hospitalar para
criancas/adolescentes hospitalizadas, percebemos que se faz necessério
estabelecer uma harmonia entre as dimensdes fisicas, psiquicas e emocionais
destes individuos para alcancar resultados satisfatorios. Assim, a funcdo da escola
no hospital € a de propiciar recursos pedagdgicos que sejam capazes de estimular a
aprendizagem, proporcionando o desenvolvimento integral do ser e, possibilitando

um ambiente hospitalar mais humanizado.

Vale destacar o servico de classe hospitalar do Hospital da Crianca (HC) das
Obras Sociais Irma Dulce (OSID), enquanto espaco empirico da pesquisa, apresenta
grandes avan¢os na area da classe hospitalar, se caracterizando enquanto uma
instituicdo destaque no Estado da Bahia, por garantir a crianca/adolescente
hospitalizadas um acompanhamento pedagoégico indispensavel para a reintegracao
do aluno nas escolas regulares e a garantia de continuidade do processo de

escolarizagdo mesmo em momento de hospitalizagéo.

Diante dessa questdo, entendemos que o0s objetivos propostos foram
alcancados, ao tempo em que compreendemos ser possivel a implantacdo de novos
servicos da classe hospitalar, enquanto espaco responsavel pela educacao, dotado
de recursos humanos, materiais e financeiros que viabilizem e déem sustentacéo ao
processo de construcdo da educacgédo inclusiva (BRASIL, 2001). Mais do que isso,
um espaco em que as atividades realizadas possam contribuir de maneira
significativa para a recuperacdo de criancas/adolescentes que se encontram

hospitalizadas.

Desse modo, torna-se necessario a ampliacdo do direito adquirido pela
crianca/adolescente hospitalizadas, bem como a divulgacdo da importancia deste
servico para os gestores da saude e da educagdo, além dos demais membros da
sociedade, visando a interacdo onde todos possam ser participes na garantia do

atendimento escolar.
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Diante destas perspectivas, esperamos que a partir deste estudo novas
reflexdes criticas possam ser realizadas, especialmente em relacdo a implantagcéo
de novos servicos de classe hospitalar em outras instituicées de saude, de modo a
atender tanto as demandas legais de garantia de atendimento quanto ao processo

de humanizacgéo e as expectativas de todos que compde o espaco do hospital.

E preciso dar voz as criangas/adolescentes, aos acompanhantes e aos
trabalhadores em saude; € preciso escuta-los, acolhé-los e resgata-los, ja que estes
também fazem parte da realidade da classe hospitalar; € preciso ampliar as
interacdes proporcionando um ambiente de acolhimento e contribuindo para
implantacdo de novos servicos. Nesse sentido, corroboramos com Porto (2008) ao
comparar um equipe a um conjunto de forcas, sinergias e multiplicidades de fatores

gue se interligam nas efetivacées de um obijetivo.

Portanto, € inegavel que muitas das inquietacées (respondidas de maneira
proviséria e construidas) foram marcadas pelo forte investimento tedrico e
metodoldgico que realizamos. Foi ao mergulhar no mundo de alguns estudos ja
concluidos e especialmente no mundo dos resultados empiricos obtidos na pesquisa
de campo, que nos aproximamos da realidade do nosso objeto e atribuimos sentido
a cada nova descoberta.
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APENDICE

A educagdo existe onde ndo hd escola e por toda parte podem haver
redes e estruturas sociais de transferéncia de saber de uma geragdo a
outra, onde ainda ndo foi sequer criada a sombra de algum modelo de

ensino formal e centralizado. Porque a educagdo aprende com o

homem a continuar o trabalho da vida.

Carlos Rodrigues Branddo
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APENDICE A: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

(11

&

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA (UESB) 6OVERNO DA
DEPARTAMENTO DE SAUDE (DS) ' /A'Bah'la
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM ENFERMAGEM E SAUDE "=\, -LJCLLLC

AREA DE CONCENTRACAO: ENFERAMGEM EM SAUDE PUBLICA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Resolucao n° 196, de 10 de Outubro de 1996, sendo o Conselho Nacional de Saude.

O presente termo em atendimento a Resolucdo 196/96, destina-se a esclarecer ao participante da
pesquisa intitulada “IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR NA RECUPERA(;AO DA
CRIANCA/ADOLESCENTE HOSPITALIZADO”, sob responsabilidade dos pesquisadores Lucinéia
Braga de Oliveira Magalhdes e Ana Cristina S. Duarte (Orientadora), do curso de Mestrado

Académico em Enfermagem e Saude do Departamento de Saude (DS), os seguintes aspectos:

Objetivos: Discutir a relagéo entre atividades desenvolvidas na classe hospitalar (educagéo) e o
processo de recuperacdo (saude) das criancas e adolescentes hospitalizados; Conhecer o
atendimento as criangas e adolescentes hospitalizados acompanhados pelo servico de Classe
Hospitalar e; Analisar os desafios para o estabelecimento do vinculo no atendimento a crianca e
adolescente hospitalizados, acompanhados no servi¢o de Classe Hospitalar.

Propdsito de estudo:Muitos sdo os desafios a serem enfrentados no desenvolvimento das
atividades na Classe Hospitalar, com destaque para os desafios politicos, administrativos e
operacionais. No entanto, na contra-méo destes, podemos considerar que a Classe Hospitalar
desperta interesse em alguns profissionais que acreditam num trabalho multidisciplinar com vistas a
compreender o ser humano como todo; contemplando os aspectos bio-psico-sdcio-cognitivo e afetivo
do individuo. Por assim entender o estudo justifica-se por ser o primeiro desta natureza no municipio
de Jequié, possibilitando reflexdes teérico/praticas no caminhar para a implantacdo do servigco de
Classe Hospitalar e garantia da cobertura universal de criancas e adolescentes hospitalizados, de

acordo com as suas condi¢des e com as prerrogativas legais que as protegem.

Participacdo: ao autorizar a participacdo estarei a disposicdo para responder ao instrumento de

coleta.
Desconfortos e riscos: Este estudo nao trara riscos para minha integridade fisica ou moral.

Confidencialidade do estudo: A identificacdo dos participantes sera mantida em sigilo, sendo que
os resultados do presente estudo poderdo ser divulgados em congressos e publicados em revistas

cientificas.
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Beneficios:. O presente estudo contribuird para a ampliacdo do debate sobre a implantacdo da
classe hospitalar trazendo possibilidades concretas de estabelecimento de vinculo entre profissionais,

pacientes e seus familiares.

Dano advindo da pesquisa: Em hip6tese alguma o informante estara submetido a riscos devido a
sua participacao neste estudo, uma vez que os dados serado tratados com sigilo e exclusividade, sem
fornecimento a terceiros. Os dados encontrados serdo manipulados apenas pelos pesquisadores

responsaveis e colaboradores, ndo sendo identificados os informantes.

Participacdo Voluntaria: Minha participacdo é, portanto, voluntaria, podendo desistir a qualquer

momento do estudo, sem qualquer prejuizo e/ou penalidades para mim.

e Consentimento para participacdo: Eu estou de acordo com a participacdo no estudo descrito
acima. Eu fui devidamente esclarecido quanto os objetivos da pesquisa, aos procedimentos aos
guais serei submetido e os possiveis riscos envolvidos na minha participacdo. Os pesquisadores
me garantiram disponibilizar qualquer esclarecimento adicional que eu venha solicitar durante o
curso da pesquisa e o direito de desistir da participacdo em qualquer momento, sem que a minha
desisténcia implique em qualquer prejuizo a minha pessoa ou a minha familia, sendo garantido
anonimato e o sigilo dos dados referentes a minha identificacdo, bem como de que a minha

participagdo neste estudo ndo me trard nenhum beneficio econémico.

Eu, , aceito livremente participar do estudo intitulado
“IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR NA RECUPERACAO DA CRIANCA/ADOLESCENTE

HOSPITALIZADO” desenvolvido pela académica do Mestrado em Enfermagem e Saude,

Lucinéia Braga de Oliveira Magalhdes e sob a responsabilidade da Professora Ana Cristina S.

Duarte da Universidade estadual do Sudoeste da Bahia (UESB).

Nome da Participante

Nome da pessoa ou responséavel legal

Polegar direito
COMPROMISSO DO PESQUISADOR

Eu discuti as questdes acima apresentadas com cada participante do estudo. E minha opinido que
cada individuo entenda os riscos, beneficios e obriga¢des relacionadas a esta pesquisa.

Jequié, Data: __ / [

Assinatura do Pesquisador

Para maiores informacdes, pode entrar em contato com:

Lucinéia Braga de Oliveira Magalhdes. Fone: (73) 91415758. E-mail: neia.braga@hotmail.com. Rua
Alvaro Miranda, n° 45, Jequiezinho, Jequié-BA.

Ana Cristina S. Duarte. Fone: (73) 3525-4668. E-mail: tinaduarte2@gmail.com. Loteamento S&o
Judas Tadeu Lote 01, Quadra H, 213, Sao José, Jequié-BA.
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APENDICE B: TERMO DE AUTORIZACAO DE USO DE IMAGEM E
DEPOIMENTOS

£5% UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA (UESB) GOVERNO DA
DEPARTAMENTO DE SAUDE (DS) ,A'Bah'la
% PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM E SAUDE f—

- ~ ., . TERRA DE TODOS NOS
AREA DE CONCENTRACAO: ENFERAMGEM EM SAUDE PUBLICA

TERMO DE AUTORIZACAO DE USO DE IMAGEM E DEPOIMENTOS

Eu , CPF , RG ,

depois de conhecer e entender os objetivos, procedimentos metodoldgicos, riscos e
beneficios da pesquisa, bem como de estar ciente da necessidade do uso de minha imagem
e/ou depoimento, especificados no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
AUTORIZO, através do presente termo, os pesquisadores Lucinéia Braga de Oliveira
Magalhdes e Ana Cristina Barreto S. Duartedo projeto de pesquisa intitulado
“IMPORTANCIA DA  CLASSE HOSPITALAR NA RECUPERACAO DA
CRIANCA/ADOLESCENTE HOSPITALIZADO”a realizar as fotos que se facam necessérias

e/ou a colher meu depoimento sem quaisquer 6nus financeiros a nenhuma das partes.

Ao mesmo tempo, libero a utilizagdo destas fotos (seus respectivos negativos) e/ou
depoimentos para fins cientificos e de estudos (livros, artigos, slides e transparéncias), em
favor dos pesquisadores da pesquisa, acima especificados, obedecendo ao que esta
previsto nas Leis que resguardam os direitos das criancas e adolescentes (Estatuto da
Crianca e do Adolescente — ECA, Lei N.° 8.069/ 1990), dos idosos (Estatuto do Idoso, Lei
N.° 10.741/2003) e das pessoas com deficiéncia (Decreto N° 3.298/1999, alterado pelo
Decreto N° 5.296/2004).

Jequié - BA, 03 de novembro de 2011.

Participante da pesquisa Lucinéia Braga de Oliveira Magalhaes
Pesquisador responsavel pelo projeto
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APENDICE C: ROTEIRO DE ENTREVISTA (Trabalhador em Saude)

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA — UESB
DEPARTAMENTO DE SAUDE — CAMPUS JEQUIE

PROGRAMA DE MESTRADO EM ENFERMAGEM E SAUDE

AREA DE CONCENTRACAO: ENFERMAGEM EM SAUDE PUBLICA

PROJETO DE PESQUISA: IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR NA
RECUPERACAO DA CRIANCA/ADOLESCENTE HOSPITALIZADO

MESTRANDA: Lucinéia Braga de Oliveira Magalhaes
ORIENTADORA: Prof2 Dr2 Ana Cristina S. Duarte

ROTEIRO PARA ENTREVISTA
GRUPO | - TRABALHADOR EM SAUDE

ENTREVISTA:
Data: / /2012.
Inicio: Término:

Cddigo do Entrevistado:

1 IDENTIFICACAO DO(A) ENTREVISTADO(A)
1.1 Idade: Anos.

1.2Sexo: M ( ) F()

1.3 Formacgé&o:
1.4 Tempo de Formacéao: Anos.

1.5 P6s-Graduagéo: SIM ( )NAO (). Em que area?
1.6 Funcao/Cargo:
1.7 Tempo de atuacdo na Classe Hospitalar: Anos.

2 QUESTOES DISPARADORAS

2.1.Comente sobre a Classe Hospitalar.

2.2.Vocé percebe se a Classe Hospitalar contribui no processo de recuperagdo das criancas
e adolescentes hospitalizados? Se afirmativo, como?

2.3. Comente sobre sua participacdo na Classe Hospitalar (o que faz? como planeja? com
guem discute?).

2.4. Fale sobre os desafios de trabalhar com criangas/adolescentes hospitalizados.

2.5. Fale sobre a relagéo entre a classe hospitalar e os familiares e/ou acompanhantes das
criangas/adolescentes hospitalizados.

2.6. Fale sobre a relagdo entre a classe hospitalar e os demais profissionais de saude que
atuam neste setor (forma de participagéo, aceitacdo, atuacdo, dentre outros)

2.8. Comente sobre o acompanhamento pedagdégico destinado as criangas e adolescentes
hospitalizados (planejamento das atividades; plano de aula; metodologia de ensino;
duracéo das aulas)

2.8. Em sua opinido, quais os maiores limites/dificuldades e os maiores avancos/facilidades
do trabalho na Classe Hospitalar?
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APENDICE D: ROTEIRO DE ENTREVISTA (Acompanhante)

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA — UESB
DEPARTAMENTO DE SAUDE — CAMPUS JEQUIE

PROGRAMA DE MESTRADO EM ENFERMAGEM E SAUDE

AREA DE CONCENTRACAO: ENFERMAGEM EM SAUDE PUBLICA

PROJETO DE PESQUISA: IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR NA
RECUPERACAO DA CRIANCA/ADOLESCENTE HOSPITALIZADO

MESTRANDA: Lucinéia Braga de Oliveira Magalhaes
ORIENTADORA: Prof2 Dr2 Ana Cristina S. Duarte

ROTEIRO PARA ENTREVISTA
GRUPO Il - ACOMPANHANTES (Mées e/ou Responsavel)

ENTREVISTA:
Data: / 12012.
Inicio: Término:

Cddigo do Entrevistado:

1 IDENTIFICA(;AO DO(A) ENTREVISTADO(A)
1.1 Idade: Anos.

1.2 Sexo: M ( ) F()

1.3 Grau de Instrucéo:
1.5 Grau de Parentesco:

2 QUESTOES DISPARADORAS

2.1. Ja ouviu falar em Classe Hospitalar? Comente.

2.2. Comente sobre a hospitalizagdo da crianca/adolescente (motivos da internacéo;
significado).

2.3. Como vocé se sente, ao ver a crianca/adolescente faltando a escola porque esta
internado?

2.4. Comente sobre a participagdo da crianga/adolescente na Classe Hospitalar (gosta,
melhora na recuperacao ...)

Comente sobre a rotina da familia com a internacdo da crianga/adolescente.

2.5. Fale sobre a relagéo entre os profissionais de salude que atuam na Classe hospitalar e a
crianca/adolescente hospitalizado (forma de tratamento, atencéo, cuidado...)

2.6. Fale sobre a relacé@o entre a escola de origem e a crianca/adolescente hospitalizado
(contato da escola para saber noticias...)

2.7. Comente sobre o acompanhamento pedagdgico destinado as criangas e adolescentes
hospitalizados (satisfacéo, queixas ...)

2.8. Na sua opinido, o que muda com o fato da crianga/adolescente realizar atividades, na
Classe Hospitalar igual aos colegas da escola que ele frequenta?
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APENDICE E: ROTEIRO DE ENTREVISTA (Crianga/adolescente)

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA — UESB
DEPARTAMENTO DE SAUDE — CAMPUS JEQUIE

PROGRAMA DE MESTRADO EM ENFERMAGEM E SAUDE

AREA DE CONCENTRACAO: ENFERMAGEM EM SAUDE PUBLICA

PROJETO DE PESQUISA: IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR NA
RECUPERACAO DA CRIANCA/ADOLESCENTE HOSPITALIZADO

MESTRANDA: Lucinéia Braga de Oliveira Magalhaes
ORIENTADORA: Prof2 Dr2 Ana Cristina S. Duarte

ROTEIRO PARA ENTREVISTA
GRUPO Il - CRIANCAS/ADOLESCENTES

ENTREVISTA:
Data: / 12012.
Inicio: Término:

Cddigo do Entrevistado:

1 IDENTIFICACAO DO(A) ENTREVISTADO(A)

1.1 Idade: Anos.

1.2 Sexo: M () F()

1.3 Procedéncia: ( ) Salvador ( ) Outro municipio.Qual?
1.4 Grau de parentesco do acompanhante:
1.5 Série: :

1.6 Escola: () Publica () Privada

2 QUESTOES DISPARADORAS

2.1. Fale sobre o que mais gosta de fazer enquanto esta internado.

2.2. Fale sobre a Classe Hospitalar (gosta?, o que estuda?, aprende? ...).

2.3. O que poderia acontecer na sua vida escolar se ndo existisse a Classe Hospitalar?

2.4. Fale sobre as atividades desenvolvidas na Classe Hospitalar.

2.5. O que vocé aprendeu na Classe Hospitalar? E o que vocé aprendeu na sua escola?
Vocé sentiu alguma diferenca entre as duas?
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APENDICE F: ROTEIRO DA OBSERVACAO SISTEMATICA (Crianca/adolescente)

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA — UESB
DEPARTAMENTO DE SAUDE — CAMPUS JEQUIE

PROGRAMA DE MESTRADO EM ENFERMAGEM E SAUDE

AREA DE CONCENTRACAO: ENFERMAGEM EM SAUDE PUBLICA

PROJETO DE PESQUISA: IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR NA
RECUPERACAO DA CRIANGCA/ADOLESCENTE HOSPITALIZADO

MESTRANDA: Lucinéia Braga de Oliveira Magalhaes
ORIENTADORA: Prof2 Dr2 Ana Cristina S. Duarte

ROTEIRO PARA OBSERVACAO
CRIANCAS/ADOLESCENTES

OBSERVACAO:
Data: / /2012.

Inicio: Término:

Cadigo da Observagao:

1 ASPECTOS A SEREM OBSERVADOS NAS CRIANCAS/ADOLESCENTES
=7 Cumprimento das atividades em Classe.
= Participacéo direta (responder ao professor; solicitar informacoes ...).
=7 Interesse em aprender
I~ Distragéo durante as atividades em Classe.
I~ Integragéo com colegas durante as atividades.
I~ Relacdo com o executor da atividade proposta.
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APENDICE G: ROTEIRO DA OBSERVA(;AO SISTEMATICA (Trabalhador em
Saude)

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA — UESB
DEPARTAMENTO DE SAUDE — CAMPUS JEQUIE

PROGRAMA DE MESTRADO EM ENFERMAGEM E SAUDE

AREA DE CONCENTRACAO: ENFERMAGEM EM SAUDE PUBLICA

PROJETO DE PESQUISA: IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR NA
RECUPERACAO DA CRIANCA/ADOLESCENTE HOSPITALIZADO

MESTRANDA: Lucinéia Braga de Oliveira Magalhaes
ORIENTADORA: Prof2 Dr2 Ana Cristina S. Duarte

ROTEIRO PARA OBSERVACAO
TRABALHADORES EM SAUDE

OBSERVACAO:
Data: / /2012.
Inicio: Término:

Cddigo da Observagao:

1 ASPECTOS A SEREM OBSERVADOS NOS TRABALHADORES EM SAUDE
(PEDAGOGO)

7 Explicacéo das atividades

7 Atendimento as solicitagbes das criancas/adolescentes.

7 Valorizacdo das atividades executadas pelas criancas/adolescentes.

I~ Estimulo a participacdo das criancas/adolescentes.

7 Postura frente as criancas/adolescentes que se encontram desmotivadas.

I~ Atitudes diante da agressividade/passividade das criangas/adolescentes.

7 Habilidade no tratamento de temas relacionados & educacéo e a promogéo da saude

das criancas/adolescentes.
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ANEXOS

Tudo que um sonho precisa para ser realizado é

alguém que acredite nele

Roberto Shinyiashiki
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ANEXO A: Declaracao de autorizacéo para realizacao da pesquisa

DECLARACAO DO SETOR DE REALIZACAO DO
PROJETO

Eu, Fladoe Mt do, ave Aopet  Ho o0 .
responsavel palo setorfunidade He, [ eTr ;
gstou de acordo com o trabalho de pesquisa intitulado
“IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR NA RECUPERAGAO
DA CRIANCA/ADOLESCENTE HOSPITALIZADO®, pesquisador
responsdavel ANA CRISTINA BARRETO 5. DUARTE & LUCINEIA
BRAGA DE OLIVEIRA MAGALHAES a ser realizado no Hospital
Santo Antonio/ Obras Sociais Irmé Dulce, e concorde com a
realizacsio da coleta de dados neste setorfunidade.

Salvador-8A, 18 de outubro de 2011

H
An el

Assinatura do Responsavel do SetorUnidade
(Carimbao)

L et <t R DT TOW o ORI I I TRIENC LAS OLASSE HOSTTTALAR - ARTHG MO0 [
ML AR AT R < St CL AT HXBIFIVAL AR i
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ANEXO B: Oficio CEP/UESB 422/2011

Universidade Estadual do Sudﬂesre da Bahia - UESB
Autorizads pelo Decreto Estadual nf 7344 de 27.05.98

Comité de Etica em Pesquisa - CEP / UESB

Jequie, 09 de dezembro de 2011

Of. CEF/UESB 42272011

lIma. Sra.
Lucinéia Braga de Oliveira Magalhaes
Mestrado em Enfermagem e Saude - UESB

Prezada Senhora,

Comunicamos a V. 52 gue o Projeto de Pesguisa abaixo especificado, foi
analisado e considerado APROVADO pelo Comité de Etica em Pesquisa -
CEPNJESE, estando os pesquisadores liberados para o inicic da coleta de dados.

Protocole n2: 1892011
CALE: D166.0.454,.0:0:0-11

Priojeto: IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR MA H‘ECUFE?A{;‘H 0A
CRIANCAADOL ESCENTE HOSPITALEZADD
Pesquisadores: Lucinéia Braga de Oliveira Magalhaesimestranda)
Prof? Ana Cristina Santos Duarte (orientadora)

Em atendimento a Resolucao 196/96, devera ser encaminhado ao CEP o relatario
final da pesquisa (ver modelo no CEP), para acompanhamento pelo Comiteé.

Atenciosaments,
I'w..l L .I'- -

Profz. Ana Angelica Leal Barbosa
Presidente do CEF/UESE
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ANEXO C: Parecer Consubstanciado CEP/UESB

Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia - UESE
Autorizzda pelo Deoreto Estedual ne 7344 d= Z7.05.58

Comité de Etica em Pesquisa - CEP / UESE

PARECER CONSUBSTANCIADOD
Protocols N® 18972011

CAAE: MB5.0.454 00011

I — identiflcagso:
Projeto da Pesquisa: Importincla da classe hoapitalar na recuperagdo da crangaladolescents
hoapializado

Peaquizador Responsavel: Luznela Sraga o2 Clivelra Magalnies (Mestranca — Enfarmagem e Sados).
sadores Colaboradonss: Profa. Ora. Ana Cristinag 5. Duare

In O Onids =8 reallzara; DSIUESH

Arsa de Conhecimanio:; Salde Coistiva

Il - Cibjefieoe:

] esiabelecer 3 relagdo entre atividades desenvoiiEas Na Casse hospitalar (educacdo) & 0 processn
da {salde) das criancas/adolescentes hospitalizados;

1} analisar 3 exlsténcla 88 slemenios que Tavoregam 3 perenca sodal e o pocessn 02 edusac3o
Incdusiva huranizada; e

I}  conhecer o atendimento 35 criancas e adolescentes hospitalzados acompanhados no servigo da
cl3s5e hospialar .

I - Sumare oo projsto: (CONTIMME rESUMO apEsentada No COpe 90 projeta)

© senigD 08 Classe hoSph@iar € uma modaldacde o@ alendiment pedagogico 35
criangasiadolescentes que estdo Impossibiiiades de freqlentarem regularmenis 58 2s00la de origem, por
& anconirarem hospitaizados. O estudo tem como objetivos: 1) estabelecer a relagdo entre atividades
deservolvidas na classe hosplalar (educagdo) e o processo de recuperpdn  (salde) das
erlangasiadolescentes hospitalizados; W) anallsar 3 existancla de elemenins que favoregam a parienga sockal
& 0 processo de eoucacio INCusha humanizada; & Il) conhacer o atendimento 35 crangas @ atolescentes
hospitalizados acompanhados no servigo da classe hospialar . Trats-se de um estudo gualiiativo, tendo
COMO CAMPO de coleta O05 13006 UM Hospital Igado 35 Otvas Sockals ma Dukce (OS1D), no munikciplo de
Salvasor’BA €, COMD CIMPD empiico 3 casse hospitaliar do Hospital da Crianga (HC). Os sujeltos da
pesquisa, sario em nimero de 20, distibuldos em in2s grupos, 3 saber; rabalhadomres em salde [Grupo 1)
acompanhantes 4as crancas (GRupo 2 e, criangasiadoiescanies hospitallzatos (Grupo 3). Para a colketa oe
dados, serdo ullizadas a téonkca da enirevisia e obsenvagao skiemdbica (fortes primaras), = andlse
documental fonie secundana), sendo que a sistematizagio e andlise dos dados serdo reallzadas medlanis
a utiizagio do metodo de analse de comte(oo, proposta por Laurence Bandin, Por s ratar e um eshado
qualltativo que envolve senes humanos, os aubores manifestam que cumpeirdo todas as recomendaches da
Resciugan n. 196/96 o CHS. Portanto, esle estudo estabelece uma refiexdo s0bre 3 relagdo enie praticas
de salde e praficas ecducatvas Junto A olanga e o accescente hospilallzado e, SU3S necessidaces de
garania legal do bralamenio de salde sem ameagas de reprovacdes e ouw dstanclamentos da
aorendizageam.

Palavras-Chave: classe hospitalar, salde; educagdo; orianca; adolescente.

IV — Comentérics do relator:

0 projeto me parece mulis Inberessants, em que pese 0 desaflo que Snviive SUS eXECUCED junto 3
Instituigio que senvira de base para a coleta de dados. Alem dissn, 3 lEmatica envolve probiema reievanie
g0 ponto de vis soclal @ academico, posto que £30 rars o5 estudos envoivendo o Mlagndstico da
realldage vivenciada em programas de assisiéncia educacional a criangas & adolescentes hospializados,
MEEMUEMMEMWEW.

Em tenmos meindologicos 3 proposta fambem estd bem desanhada e ndo demanda malores

preocupaches.
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Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia - UESE
Autorizads pelo Decreto Estedual Nz 72484 de= 27.05.98

Comité de Etica em Pesquisa - CEP / UESE

Do porio de vista das questBes olicas envolvidas na proposta de pesquisa, € conslderando a
Resoiugdo 196/1996, ndo anoonframoe problemas. O TCLE fol analkado @ estd de acordo com oS
requishios da referida Resciugio. Anallsamos tambam os protocolos para codeta de dados e o oficlo emitido
pala Direcdo 0o Hospial Saniy Anddnio — Obras Socials Immd Dulce, que manifesia concordansa com a
reallzagdo da Invesigagdo nas Instalaches da Instiulgdo. Todos 05 docwmenios parecem eslar de acordo
COIM 06 eguisios da Ressucia.

V - Adequagao 0o TCLE o forma o obibl-lo:
2 TCLE encontra-6e de acorda cm 3 Resciugdo 196795,
Wl — Parecer do relabor:
SOmOS de parecer favoravel que o projelo s2)a aprovado por este Comisa.
Sthuagao do projabo: Aprovaca
Jaquis, 07 da dezambro de 2011

L
L

Prof. Ana Angelica Leal Barbosa
Presidente do CEF/UESE
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ANEXO D: Parecer Consubstanciado CEP/OSID

HOSPITAL SANTO ANTONIO/ = PlabaPorma
OBRAS SOCIAIS IRMA DULCE %

PARECER CONSUBSTANCIADD DD CEP
Elaborado pela Institulgdo Coparticipants
DaDos DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: IMPORTANCIA DA CLASSE HOSPITALAR MA RECUPERACAD DA CRIANCA 2
ADDLESCENTE HOSPITALIZADD

Poasquizador: LUCIMELA ERAGA DE OLIVEIRA MAGALHAES

Arga Tematica:

Varsdo: 2

CAAE: 10714612.7.0000.0055

Imstituig Ao Proponents: Universidate Estadual do Sudossts da Bahla - UESH

DADGE DO PARECER

Hiumeane do Parecar: 151.083
Dafa d¢a Relatora: 1301172012

Apresentagio do Projato:

O estdD se13 redlizado nas Obras Soclals md Dulce (0SI0), no municiplo de Salvador-BA, fendo coma
recodte espacial emplica o Hospital da Crianga (HC) & a Classe hospltalar que 30 receber clangas e
adolescenies promavem o atendimenio fundamentado nos aspecins legals de continuidade do ensing. O
servigo e Classe Hospilalar das COras Socials Irm Dulce (OSID), faZ pane do projeto vida e 5a0de.0s
Informanies sardo denominados de atores soclals e serdo constiuldos de trés grumos: Grupo |
Trabalhadores (Medicos, Enfermelnns, Terapeuias Ocupacionals, Fisloterapeutas, Técnlcos/Auxilares de
enfamagem, Fedagogo, outros); Grupo || Acompanhantss (geraimente mies, que acompanham a crianga
duranie toda a Intemacio) e Grupo Il Criangas e Adolescentes hospitalizados. Fara a coleta de dados,
s2ran utllizados tanio fonie primarlia (Entrevista e Obsenvacda), quanto fonte secundana [Anallse
Documenial). Se trata de um estwdo gualltailvo onde serdo aplicados TCLE.

Objativo da Pesquisa;

Estabelecer 3 relagdo enfre atvidates desenvolvidas na classs hospitalar (educagdo) & o processo 02
recuperagSo (salde) das criangas e adolescentes hospitalizades. Analisar 3 existencia de slementos que
favoregam a perienga s0cial e o processo de educagdo Incusiva humanizada;Conhecer o atendmento s
criangas e adolescentss hosplalzados acompanhados no senigo da ciasse hospitalar.

Esdaregn: v Bendm 181
Balfsa: Liafgo da Foms CEP: 0420000
UF: B& Munschees: &l VAl

Telmbone:  [T10R310.1358 Fax (F1)3310-13358 E-sall capdfyimidulon oig b
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HOSPITAL SANTO ANTONIO/ % Plabaforma
OBRAS SOCIAIS IRMA DULCE %ml

Avallapae dos Rlacos e Beneficlos:

Este estudo ndo trara riscos para a Integridage fisica ou moral dos partiipanies.

presente esido COMMDWa para 3 ampllacdo do debate s00re 3 Implantacdo da classe hospitalar razendo
possibdlidades concielas de es@Ebelecimenta de vinculln enire profissionals, paclentes e seus famillares.

Comentarios & Conglderagoes s0bre a Peaquisa:
Mao Ha

Consideracies sobre of Termos de apresentacio obrigatara:
O estudo cumpriu todas as recomendapies da Resolugdo m* 196/36 do CHS

Recomendagies:
Mao Ha

Conclusdes ou Pendénclas e Lista de Inads quagles:
O estudo st aprovado.

Stuagse do Parecer:

ADIOVEI0

Mecesslta Apreciagio da COMEP:

R

Conslderaglies Finals a critéroe do CEP:
E necessano o envio de relatbrio periodico efou nal, & mesas apos Inicio na pesquisa.

SALVADCH, 22 de Movembro de 2012

Azzinador por:
JANET LIM& DE MELD
[Coordenador]
Esdmregs. & Benfm 181
Bard: Lirgo de Fome CEP: 20430000

UF: B4 Munbsipas:  Sa] VaDOR
Tolwlone |71[E370-1358 Fax: (T1jE310-1335 E-sall cepfimdulcn g b

119



Importancia da classe hospitalar na recuperagéo da crianga/adolescente hospitalizado

ANEXO E: Fotos do Hospital da Crianca das Obras Sociais Irma Dulce

1

Quartos 04 a(
| Leitos 0274 a (

J !/ Hospital da Crianca

/“oaRAs SOCIAIS |RMA DIUINCIE |

AULA DE MUSICA que acontece sempre as quartas-feiras, das 13h30min as
15h. Vale ressaltar que a musica ja esta inserida no curriculo escolar do
municipio de Salvador-BA.
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'Hospital da Crianca

OBRAS SOCIAILS " IiRNMA DULCE

Durante o desenvolvimento das atividades pedagdgicas, algumas crian¢as sdo
medicadas na classe hospitalar.
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'Hospital da Crianca

OBRAS SOCIAIS IRMA DIUNEEE

Momento de atividades pedagdgicas em sala de aula, sob o tema “meio

ambiente”.
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Hospital da CrianCa

OBRAS SOCIAIS IRMASSDIUNISERE

O solério é um espaco onde os professores da classe hospitalar e outros
trabalhadores em saude utilizam para recreacdo e/ou exposicdo de aula

em espaco aberto
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A escola no hospital desenvolve atividades a partir do projeto “vida e saude”,

em parceria com a Secretaria Municipal de Educagéo.
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Hospital da CrianCa

OBRAS SOCIAIS IRMA DIUSECE

O CINEMINHA é outra atividade que acontece todas as quintas-feiras das

13h30min as 15h, com a colaboracgéo da psicéloga e terapeuta ocupacional.



