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A AUSENCIA PEDAGOGICA NO CONTEXTO HOSPITALAR
INTRODUCAO

A educacdo sempre tera metas para serem atingidas e superadas. A escola ainda ¢
vista como um dos unicos lugares onde acontece o processo de ensino e aprendizagem.
Enquanto que no ambiente hospitalar ha a distancia dessa dinamica, por ser um lugar dificil
de interagir ou mesmo aceitar estar nele. Por passar uma imagem de enfermidade, dor e
morte. O que abre lacunas para se pensar em uma educacdo continuada, independente do
lugar que o sujeito se encontra. A problematica que abordamos nessas narrativas ¢ auséncia
de uma educagdo continuada entres os campos escolar e hospitalar. O que cabe uma discussao

e uma reflexdo sobre a pedagogia hospitalar.

Diante disso, ha uma necessidade de estreitar os campos da pedagogia hospitalar com
as praticas escolares. Para buscarmos solucionar essas pequenas divergéncias que sdo comuns
nas escolas, o objetivo desta narrativa foi destacar a importancia da interven¢ao da pedagogia
hospitalar, que tem como profissional o psicopedagogo. E juntamente com o
acompanhamento da familia e da escola, terem condigdes de continuar o processo de

aprendizagem do aluno enfermo.

A metodologia adotada teve como base a pesquisa bibliografica que constitui em
publicagdes dos textos da disciplina Saberes, Processos de Escolarizagdo e Formagdao Humana
na Amazonia, promovida pelo Programa de Pos-Graduagdo em Educa¢do na Amazdnia —

PGEDA, no qual buscamos interligar com as narrativas das praticas da vivéncias e das
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experiéncias em salas aulas, em que foi observado a auséncia da educacdo hospitalar.
Deixando assim, lacunas no processo de aprendizagem do aluno/paciente. Dessa forma, as
reflexdes se baseiam em discutir com os pensamentos e ideias de alguns autores sobre a
importancia da pedagogia no contexto hospitalar e os problemas que resultam com a caréncia
desse acompanhamento. E colocar em debate que o aluno deve ter acesso a educacdo mesmo
fora de sala de aula, descontruindo essa ideia de que os hospitais ndo sdo lugares recreativos,
e que ndo podem estar em convivio com a educagdo. O que cabe enfatizar a importancia da
educacdo escolar em sair do seu lugar e permear outros os ambientes, como no caso, 0s

hospitalares.

CARENCIA DA PEDAGOGIA HOSPITALAR

A escola ¢ um campo de integracdo de conhecimento e de socializagdao, sendo o
primeiro contato que as criancas t€ém fora do seu campo familiar. Portanto, as criancas
necessitam ter os melhores suportes para seu desenvolvimento, quando iniciarem seu convivio
social, e principalmente quando tiverem a necessidade de se ausentarem das escolas. Por esses
motivos, a pedagogia hospitalar pode ser um caminho, um apoio para a interven¢do do
processo de continuacao da aprendizagem. Mostrando que o ambiente hospitalar também
pode ser de aprendizagem, ndao apenas de dor e medicagdes, sendo que ajuda no

desenvolvimento da crian¢a em lidar com essa situagao.

Para Wallon (1971), o desenvolvimento infantil € um procedimento cheio de conflitos,
pois a crianca em desenvolvimento tera que lidar com encontro e o desencontro que ocorrera
entre as suas atitudes e o ambiente ao seu redor e que ¢ estruturado pela cultura. Contudo, as
familias tém grandes contribuigdes na formagdo das criangas. Sabe-se que muitas familias
acabam deixando essa responsabilidade de educar e acompanhar o desenvolvimento apenas
para professor e a escola. Devido a isso, muitas criancas ficam desassistidas e acabam
crescendo com certo sentimento de rejei¢dao, apresentando problemas no comportamento,
afetando o convivio social e familiar, por falta de atencdo e um acompanhamento em
momentos de dificuldades, um deles por doengas. E aqui, apontamos a importancia da

educagdo no contexto hospitalar.

Com base nesse olhar, Rolim (2019, p. 14), destaca que, “educagdo hospitalar se
institui como possibilidade de desenvolvimento a medida que ¢ resguardado o direito da
crianca de ser estudante”, e deve ser vista como uma educacao também inclusiva, como ja
apontava, Caro e¢ Acufia (2017). Para a Rolim (2019), tratar de problemas relacionados a
saude, ndo significa parar com os estudos durante aquele periodo, mas sim, cria a
responsabilidade de oportunizar os processos educacionais. “Educacdo e saude se encontram
por meio da pedagogia hospitalar, processo que objetiva preservar os direitos da crianca

independentemente do espaco ou situagdo que ela vivencie” (ROLIM, 2019, p.15).

Assim, os hospitais podem identificar ¢ acompanhar o aluno durante o periodo de
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internagdo a continuar seus estudos. Contribuindo para a continuagao da aprendizagem e fazer
com que o aluno nao perca o interesse dos outros campos sociais de sua vida. Ou pensar que
pelo fato de estar enfermo nao tem direito a estudar. Saber aplicar a pedagogia hospitalar
ajuda para nao regressao do estudante em relagdao aos conteudos, como também para com seu
emocional. Pois, cabe ao profissional da area da pedagogia hospitalar acompanhar suas
dificuldades de aprendizagem, aprimorando técnicas de ensino, e informando aos pais e

familiares com base em relatério de intervencao sobre medidas a serem tomadas.

Porém, sabemos que, esse trabalho ndo ¢ realizado por falta de profissionais nos
ambientes hospitalares, deixando para o professor e coordenadores essas responsabilidades de
continuar esse processo de aprendizagem quanto retomar a escola. Neste viés, a perspectiva
que Rolim (2019. p.15), entende o qudo ¢ valido um direcionamento para a crian¢a quando
esta hospitalizada, em relagdo aos seus estudos, para a autora “educacdo hospitalar ¢ direito
da crianca em situagdo de enfermidade, direito esse que envolve a saude e a educagado, areas
que no decorrer da historia, por vezes, se apresentaram desencontradas, mas que necessitam

de aproximagao em beneficio da crianga”.

Sousa, Lemos e Saccon (2021), trabalham a questdo da crianga se reconhecer como
estudante, por isso a importancia de educacgao hospitalar, para fazer com que esse sentimento
nao se rompe por necessidades patologicas. Uma vez que nds seres humanos estamos sujeitos
a passar por situagdes de enfermidades. Sousa. Lemos e Saccon (2021, p. 336), descreve que,
“a crianga se reconhece como estudante pela primeira vez, ao ser inserida nas relagdes
escolares e ter que cumprir as tarefas referentes a posi¢do que ocupa nas relagdes sociais, ¢

que passa efetivamente a se apropriar dos elementos da atividade de estudo”.

O sentido de ser estudante deve chegar aos ambientes hospitalares, para que esses
pacientes tenham em mente que ainda sdo estudantes, que aquele espago ¢ passageiro. Pois,
sem um apoio nessa fase paciente/aluno perdera o desejo em retornar as atividades de
estudos. Por varios motivos, o que os deixa fracassado como estudante. E interessante
ressaltar que a caréncia dos profissionais da psicopedagogia nas escolas e nos hospitais,
acabam tendo resultados negativos na aprendizagem de muitas criangas, por serem deixadas
de lado, ou por ser um problema da familia, e fica revogado, nao tendo a intervengao de

forma correta.

A realidade dos hospitais ainda se encontra em falha com auséncia de alguns
profissionais, no que se refere a educagdo. Diante do exposto, a sociedade ndo é carente
apenas de uma pedagogia hospitalar, muitas coisas precisam ser melhoradas ou até mesmo
transformada, porém, o caminho para uma educagao de qualidade precisa saber usar as
ferramentas necessarias para conseguir ter €xito na educagdo. A educagdo hospitalar precisa
inserir profissionais que trabalhem as dificuldades/necessidades dos alunos dentro desses

ambientes.

O que queremos levantar nessa discussdo, sdo que os ambientes hospitalares ja sdo de
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muita complexidade de viver e estar nele. E que devemos comecar descontruir essa imagem
de que hospitais ndo pode ser um ambiente mais acolhedor, pois individuo ja se encontra em
fragilidade, ¢ esses lugares tende a piorar o emocional do paciente, principalmente em
criangas e jovens. Os hospitais sdo lugares que tira toda sua rotina, todos seus sonhos, que
muitas vezes te fazem ser mais forte ou fragil, devido essa experiéncia. E muitas criangas e

adolescente ndo sabem ligar com esse processo.

Rolim, (2019, p. 11), aponta que “nesses ambientes a vida cotidiana ¢ capturada, o
conhecido colocado em suspenso e a rotina transformada. A pessoa, antes situada em
determinado contexto, com atividades definidas e afazeres delineados enfrenta um processo
de transformagdo”. E isso mexe com a saide mental de qualquer sujeito. Por isso a
necessidade da pedagogia hospitalar criar dindmicas mais proximas da rotina do paciente, em
relacdo a educacdo. Na perspectiva dos sentidos dos hospitais, Rolim (2019, p. 07), atribui

que:

Os sentidos atribuidos ao hospital estdo intrinsecamente relacionados aos objetivos
contraditérios de sua criag@o, local desenvolvido para a recuperacdo da saude, ao
mesmo tempo em que carrega inten¢des de uma sociedade que dicotomizou a vida
fragmentando-a em estados desconexos: saude e doenga. Nesse movimento satude e
doenga se colocam em territorios distintos, sendo o hospital identificado como o local
do adoecimento.

As leituras de Rolim nos fez perceber que, nés enquanto sociedade tivemos e temos
uma criagdo de entender que na saude devemos ir a escola, ¢ na doenga de ausentar dela,
como se nado tivéssemos que pensar em estudos ou qualquer outra atividade das nossas
rotinas, quando se estar doente. Ou seja, que ndo tem atividades prazerosas de ser feitas nesse
periodo, por justamente ndo ter uma estrutura ou mesmo conhecimento que uma pessoa
enferma pode e deve manter algumas de suas rotinas, em tempos de enfermidades. E assim,
de acordo com Rolim (2015, p.139), enfatiza que, “o atendimento hospitalar ocorre no espaco
de tratamento da satde, seja em enfermarias, ambulatdrios, leitos, ou mesmo em locais

adaptados pelo hospital para atividades escolares, denominado de classe hospitalar.

O atendimento educacional pode acontecer em ambientes hospitalares, com uma
devida organiza¢ao dos ambientes, minimizando a espera e os dias ansiosos que devem ficar
cuidando da saude. Distraindo a mente com atividades de suas rotinas, contribuird na
aceitagdo do lugar e entender que sera um periodo curto, e que ndo deve afetar ainda mais seu
emocional, social e desenvolvimento. Diante disso, Fontes (2005, p. 122), aponta a pedagogia
hospitalar “como uma proposta diferenciada da pedagogia tradicional, uma vez que se da em
ambito hospitalar e que busca construir conhecimentos sobre esse novo contexto de
aprendizagem que possam contribuir para o bem-estar da crianga enferma”. No qual a autora
completa que “a pedagogia hospitalar parece ser mais abrangente, pois nao exclui a

escolarizagdo de criangas que se encontram internadas por varias semanas ou meses, mas a
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incorpora dentro de uma nova dindmica educativa” (FONTES, 2005, p, 122-123).

Diante do exposto pelos autores, devemos buscar por uma pedagogia hospitalar que
respeite todas as emocgdes do paciente diante da sua fragilidade em situacao de enfermidade.
Que sua doenca nao o desvaloriza enquanto sujeito estudante, sendo incapaz de estar
desenvolvendo suas atividades escolares ou do seu dia a dia. Fontes (2005, p. 135) realga que
a “pedagogia hospitalar deve valorizar o espaco de expressdo (coletiva ou individual) e

acolhimento das emocoes”.

ANALISES E REFLEXOES

Aqui apresento duas narrativa que envolve a pedagogia hospitalar. A primeira
narrativa foi de um aluno que saiu do Estado de Roraima e ficou em tratamento em um
hospital de Sdo Paulo. E diante da situacdo do aluno, a gestdo da educacdo hospitalar,
entrou em contato com a escola solicitando que todos os professores entregassem o plano
de ensino, conteudo e atividades referente a sua disciplina. Feito em um modelo de
portfélio, as atividades eram entregues quinzenalmente e devolvida por volta de um més.
Foi a primeira e a Unica vez que trabalhei com um aluno em situacdo de enfermidade, no

qgual tinhamos um retorno.

Suas atividades eram todas realizadas, corrigidas e anexadas em suas pastas, tendo
gue entregarmos a devolutiva para escola, e que também seria enviado aos pais e a equipe
gue o acompanhava. O interessante dessas narrativas, foi que durante um ano o ensino com
esse aluno foi feito com base no que estava sendo aplicado para sua escola, ou seja, sua sala
de aula. Ele apenas ganhou um novo lugar para continuar seu processo de ensino. Ao

retomar no ano seguinte, tive o privilégio té-lo com meu aluno.

Primeiramente questionei como era realizado as atividades com ele Sao Paulo. O
aluno relatou dizendo que tinha um apoio pedagdgico muito bem estruturado no hospital,
gue tinha seu horario de estudo para cada disciplina. Muitas vezes, os préprios educadores
hospitalares explicavam os assunto, fazendo pensar, refletir sobre o conteldo.
Posteriormente, o deixava para fazer as atividades e no fim do hordrio recolhia as

atividades, isso ocorria semanalmente.

Ao retomar, ele ndo se sentiu inseguro de ingressar novamente a turma. Relatou
firmeza de que tinha construido um bom conhecimento com relagdo as matérias. Como
qgualquer situacdo, uns ele se interessava mais outras ndo. A segunda narrativa, foi com uma
crianga ndo teve um acompanhamento durante seus dias de internagdao, como na primeira
narrativa. A crianca era da série inicial, tinha ficado em média de sete meses internada e ao
sair negava-se ir para escola, pois relatava aos pais que nao sabia fazer as leituras e seus

coleguinhas ja sabiam. Com a intervencdo psicopedagdgico realizei atividades para
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alfabetizacdo, conseguindo desenvolver sua leitura. O que a deixou mais confiante para
retomar a escola, com fim do periodo de férias.

Diante dessa situacdo surge o questionamento: E se essa crianga ndo tivesse tido uma
rede de apoio? Pois, os pais relatavam que ndao sabiam como alfabetiza-la. A realidade é que
muitas criancas retomam para as escolas depois de um periodo de internacdo com medo,
vergonha e timidez ao ter que fazer as atividades em grupo. Enquanto suas atividades
individuais ficam atrasadas, por ndo terem condi¢cdes de acompanhar. Criando lacunas em

seu processo de aprendizagem e até mesmo em seu desenvolvimento pessoal.

Essa segunda narrativa, submeteram a essa crianca um distanciamento da escola. No
qual Rolim (2019, p. 16), aponta que “distanciar espagos hospitalares dos ambientes escolares
¢ submeter criangas enfermas a um processo de exclusdao. Situacdo que coloca a infincia a
margem de seus direitos”. Ainda segunda a autora, o hospital ¢ necessario para saude, ¢ a
educagdo escolar para o desenvolvimento da crianga. Porém, assim como a autora discute a
necessidade de alinhar esses dois ambientes para uma educagdo continuada, temos que
destacar a necessidade de nivelar esses ambientes para que o aluno/paciente nao se desconecte
se sentir estudante. Assim como entendemos que adoecer faz parte do nosso processo
cultural, que ndo estd sobre os nossos comandos, € que nem por isso precisamos distanciar o
sujeito de seu lugar de estudante quando necessitar cuidar da satde. Sontag (1984), ja
analisava a satde e a doenga como padrdes de separar os individuos dos saudaveis e dos
enfermos.

A educacao precisa enxergar a necessidade de expandir o processo educacional. Nos
como educadores precisamos levantar essas discussdes que a educagao pode ser realizada
independente do ambiente que o individuo de encontra. Sontag (1984), enfatiza que todas as
pessoas um dia irdo passar pelo o reino da saude e da doenca. E isso ndo significa dizer que
temos que nos ausentar de nossas atividades escolares como um todo, mas sim buscar as
intervengodes possiveis dentro da limitagdo do aluno/paciente, para que ele possa continuar
com o seu processo de ensino-aprendizagem. E com isso ndo sofrer com possiveis sequelas

em seu desenvolvimento emocional, cognitivo, social e fisico.

Para tanto, fica visivel a necessidade de praticar a pedagogia hospitalar, uma vez que o
aluno além de nao atrasar a constru¢ao de seus saberes ¢ conhecimentos, favorece a volta dele
para a integracdao social. Onde esses alunos diminuirdo o medo, anguastia e os desafios de
retomar para suas vidas cotidianas e para as salas de aulas, sem sentir-se inferior pelo tempo
de auséncia. Diante disso, sob os olhares de Caro e Acuia (2017), enfatizam que a pedagogia

hospitalar também € uma educagao inclusiva.

A pedagogia hospitalar deve ser discutida como um dos caminhos para uma educagao
de qualidade e uma vida de qualidade. E devemos buscar politicas ptblicas que favoregam a
participagdo dessas praticas dentro do ambiente educacional, como uma elemento primordial

para educacdo continuada e inclusiva. Em suma, a pedagogia hospitalar precisa de mais
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espago e reconhecimento de sua eficaz, uma vez que promove uma sensagao de bem-estar ao
paciente que estd internado, em que sua enfermidade nao lhe tirou sua vida, suas atividades e

suas rotinas, contribuindo para uma recuperacao mais rapida, dependendo da enfermidade.

CONSIDERACOES FINAIS

Trabalhar com a educagdo tornam-se cada vez mais dificil para se obter uma educacao
de qualidade. E trabalhar com educagdao em ambiente hospitalar ¢ ainda mais complexo. Em
nossas consideracdes que nao pode ser finalizada aqui, ressaltamos que, para ocorrer uma
aprendizagem com sucesso no ambiente hospitalar € preciso que o profissional considere na
organizacdo do trabalho educativo, o perfil social, fisico, cognitivo e emocional de seus
alunos/pacientes, objetivando uma relacao de troca e confianca, onde se realizara um trabalho

sério e comprometido com educacao e com suas limitagdes.

Além disso, os professores precisam entender, que toda crianga tem um tempo
diferente para aprender, e que muitas dificuldades sdo causadas por alguma limitacdo, que
precisam ser trabalhadas de maneira correta, antes que o aluno se sinta incapaz, ou inferior
aos demais alunos. Por isso, a importancia de quando houver a necessidade de ausentar para
cuidar da saude, os atrasos na escola nao possam ser superiores a sua motivacao de retomar
para sala. O que falta ¢ um comprometimento das politicas publicas em oferecer profissionais
para a area da pedagogia hospitalar, apoio e atengdo das familias para com seus filhos, sem
deixar a escola sendo a unica responsavel por eles. E por fim, as escolas precisam se
posicionar e exigir que seus alunos tenham continuidade de aprendizagem fora das salas de
aulas, mesmo estando em situacao de vulnerabilidade. Para termos uma educa¢dao com um
ensino de qualidade. Que ndo objetiva apenas numeros, mas com metas a serem atingidas,

que tenha como objetivo uma aprendizagem sem limitagdes e com qualificagdo.

Palavras-chaves: Educacdo continuada. Pedagogia Hospitalar. Intervengao.
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