Simposio pe ExceLéncia Em GesTAo E TEcNoLOGIA |
Ay awary Fy _y |

XVii R

PERCEPCAO DOSPAISEM RELACAO AO
PROJETO CLASSE HOSPITALAR: um
estudo no Hospital Estadual Infantil Nossa
Senhorada Glorialocalizado em Vitoria/lES

BARBARA FERREIRA CIRIACO
bahferreira@hotmail.com
Faculdade Doctum

ELISABETE APARECIDA FERNADES
beth.fernandes1974@hotmail.com
Faculdade Doctum

FERNANDA MATOSDE MOURA ALMEIDA
fernandamoural5@gmail.com
Faculdade Doctum

Resumo: O objetivo da pesquisa consiste em analisar a forma como 0s pais ou responsaveis percebem o
projeto da Classe Hospitalar oferecido pelo Hospital Estadual Infantii Nossa Senhora da
Gloria-(HEINSG), localizado em VitoridES. Uma revisdo bibliografica foi feita com intuito de
apresentar conceitos e entendimentos acerca do ensino ofertado por meio da Classe Hospitalar, bem
como discutir aimporténcia dos pais neste processo. Utilizou-se como metodologia para desenvolver a
presente pesquisa, 0 método: descritivo, bibliografico, de levantamento de dados, estudo de caso e
observacdo sistemética. Como instrumento de coleta de dados, foi aplicado por meio de visitain loco um
formulario aos pais ou responsdveis pelas criancas hospitalizadas. Os resultados desta pesguisa
demonstraram beneficios e efeitos positivos que o atendimento que os profissionais da educagéo
trouxeram para a vida dessas criangas. Os participantes da pesquisa entendem que o atendimento
pedagogico contribui para a melhoria dos pacientes, além de auxiliar no psicoldgico das criangas, e
enriquece o0 aspecto escolar porque a crianga ao retornar do seu tratamento, ndo se perde no contexto
escolar. A maioria dos pais e/ou responsaveis avalia o projeto como sendo 6timo e acompanha a
realizacdo das atividades. Alguns depoimentos dos pais reafirmam este resultado. De maneira geral,
entende-se que a percepgdo dos responsaveis pela crianca hospitalizada, é positivaem relagdo ao Projeto
Classe Hogspitalar ofertado pelo HEINSG.
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1. INTRODUCAO

A pedagogia hospitalar vem de encontro com as necessidades de continuagdo do
processo de ensino/aprendizagem, com as criangas e adolescentes hospitalizados, sendo que
os mesmos diferem do seu cotidiano formal. Dessa maneira o profissional demanda praticas
pedagogicas que sigam a risca condicbes de desenvolver suas atividades (MATOS;
MUGIATTI, 2009).

Segundo Menezes (2004), a importancia da pedagogia hospitalar vai além do
beneficio terapéutico, pois a mesma proporciona a continuidade da escolarizagdo, garantindo
o direito da crianca a educacdo mesmo frente as dificuldades.

As autoras Matos e Mugiatti (2009), explicam que a aprendizagem hospitalar deu
origem em hospitais pediatricos quando nasce a conviccdo de que o aluno/paciente em idade
escolar ndo poderia em hipdtese alguma interromper seus estudos, facilitando e estimulando a
continuidade desses processos escolares para que o aluno permaneg¢a no mesmo ritmo, nao os
tornando repetentes.

No artigo 58 da Lei de Diretrizes e Bases - LDB (BRASIL, 1996) é explicado que o
atendimento educacional podera ser feito por meio de servigos especializados quando o aluno
estiver impossibilitado de se integrar as classes de ensino regulares.

Wolf (2007) entende que os profissionais da educacdo deverdo utilizar metodologias
diversificadas, com flexibilidade de forma que ndo afete o quadro clinico da criancga, pois a
mesma se encontra em perfil emocionalmente abalado.

O professor atuante na classe hospitalar tem uma func¢éo que vai além de ocupar com
criatividade o tempo da crianca, ndo deve apenas trabalhar com espacgos Iidicos ou mesmo
priorizar somente o lazer, mais deve operar na constru¢cdo da aprendizagem cognitiva e
permitir que as criancas aprendam de fato o contetdo planejado, para que o objetivo maior da
aprendizagem seja cumprido (CECCIM, 1999).

A hospitalizacdo ja traz grandes transtornos e sensacGes ruins para o paciente apés a
internacdo, logo, cabe ao profissional da educacéo diversificar esse ambiente, mudando este
quadro (FONTES, 2004).

Considerando os pontos abordados acima esta pesquisa objetiva analisar a forma
como 0s pais ou responsaveis percebem o projeto da Classe Hospitalar oferecido pelo
HEINSG - Hospital Estadual Infantil Nossa Senhora da Gloria localizado em Vitoria/ES.

A presente pesquisa se justifica ndo somente visando os profissionais interessados ou
atuantes na area, mais toda a sociedade sujeita a passar por essa situacdo de internacdo
infantil. Justifica-se pela abrangéncia social e a académica, uma vez que envolve a familia e o
desenvolvimento escolar de seus filhos num processo escolar.

O motivo principal que despertou a realizacdo da presente pesquisa, esté relacionado
ao interesse das pesquisadoras, em aprofundar no estudo da Pedagogia Hospitalar.

Metodologicamente, esta pesquisa se classifica quanto aos fins como descritiva, e
quanto aos meios bibliografica, de levantamento de dados, estudo de caso e observacédo
sistematica.

2. O PROFESSOR DA CLASSE HOSPITALAR

Cabe ao pedagogo ter dominio e conhecimento, para que possa ser explorado e
compreendido. Assim, o trabalho com a imaginacdo da crianga torna-se favoravel deixando
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transparecer suas intencfes e dando sentido a sua arte, formando um instrumento de
recuperacgéo das criancas/adolescentes hospitalizados (KRYMINICE; CUNHA, 2012).

Fonseca (2002) aborda que a Classe Hospitalar objetiva o desenvolvimento de
aprendizagem, tendo o professor como condutor das atividades desenvolvidas no convivio do
aluno/paciente, intervindo na relacdo entre os familiares, os profissionais da salde do
hospital, estudantes e pesquisadores em busca de conhecimento, atividades ludicas, estando
sempre a frente para estruturar as atividades que serdo propostas as criancas hospitalizadas.

De acordo com Libaneo (1985) a busca por esse apoio pedagdgico quando a crianga
ndo esta inserida em seu ambiente escolar € uma forma de integrar o aluno/paciente nesse
nOVO cenario em que 0 mesmo se encontra a despertar a vontade de aprender e desenvolver
uma transformacdo nesse estagio de sua vida considerando um ponto positivo, jA que as
condigdes da internacdo ndo sao favoraveis para a crianca ou adolescente.

O uso magico da palavra, ao dirigi-la aos outros, lembra-nos da necessidade da
brandura do falar. A sutileza do verbo, a delicadeza é como se fosse uma selegao de
idéias. A palavra, a beleza dos sons que a boca anuncia, canaliza os sentimentos e
desvia o olhar, o sentir pelos ouvidos e em todo contexto se recria possibilidades
imaginativas, podendo aquecer os corac@es aflitos, doidos pela transmissdo de uma
forma de doacdo e encanto (MATOS; MUGIATTI, 2009, p. 137).

O ato de contar historias é lindo, mas contar historias para a crianga ou adolescente
hospitalizado é mais que isso, é compreensdo, é entusiasmo, é estimulo que prepara 0s
mesmos para os desafios que terdo que enfrentar com a doenga, exigem, portanto dos
profissionais a sensibilidade de conhecimentos pedagogicos e psicologicos (VERDI, 2012).

Verdi (2012), alerta ainda para o fato de que o pedagogo hospitalar ou contador de
historias a todo 0 momento tem prazer de vivenciar as reagdes positivas dos enfermos, pois
essa troca de sorrisos de cumplicidade, contagiam de forma positiva e recebem emocionados
os agradecimentos dos familiares, pois o objetivo é somente um, a crianga/adolescente, a
familia e a humanizacdo hospitalar.

2.1 ARELACAO DO PROFESSOR-ALUNO NO AMBIENTE HOSPITALAR

Na hospitalizacdo o processo do ensinar-aprender corresponde ndo somente o que 0
professor produzira de acordo com o comportamento do aluno, mas compreende em entender
a situacéo e avaliar de acordo com o que se pode. Assim, o profissional da educagdo consegue
pouco a pouco ganhar a confianca do aluno/paciente (MEDEIROS; GABARDO, 2005).

O professor ao relacionar-se com a crianga hospitalizada, ndo apenas transmite
conhecimentos, mas torna-se capaz de lidar com suas emocdes, superando seus limites ao
enfrentar desafios diarios no processo de hospitalizacdo (MARTINS, 2012).

Geralmente, na escola regular, o professor possa ndo perceber que é referéncia e
espelho para atitudes dos alunos, j& no ambiente hospitalar o professor toma consciéncia de
que € a principal personagem, pois uma de suas funcdes é levantar a auto-estima dos
alunos/pacientes e através desse contato e convivéncia diaria, obter com éxito 0s seus
objetivos e propostas de ensino (CASTRO, 2012).

Matos e Mugiatti (2009), afirmam que a visdo ampla do professor permitira que o
mesmo desenvolva uma de suas principais func@es, que sera unir as duas realidades fazendo
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acontecer a integracao que resulta em objetivos satisfatorios tanto para o aluno quanto para o
professor.
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O professor que atua no ambiente hospitalar consequentemente apresenta inimeras
interfaces, estando preparado para enfrentar o cotidiano vivido pelos alunos/pacientes,
transmitindo para 0s mesmos uma seguranga que permitira um apoio menos traumatico. Com
isso, dialogar compartilhando suas dores e seus anseios (FONTES, 2004).

O termo “ensinar” refere-se a um arranjo de contingéncias sob as quais os alunos
aprendem; diz respeito a relacdo entre o que um professor faz e a aprendizagem de
um aluno (tendo um papel ativo nesse processo) (MEDEIROS; GABARDO, 2005,
p. 66).

Matos e Mugiatti (2009) acrescentam o qudo importante é a atencdo pedagdgica
direcionada ao dialogo do professor-aluno, pois dessa forma podem desenvolver suas duvidas
e aflicbes, livrando-se das situagOes negativas e ao mesmo tempo impulsionando para o
desenvolver da educacdo continuada, proporcionando o enriquecimento pessoal.

Fonseca (2003) ensina que: o tempo de aprender é o tempo do aluno e nédo aquele
determinado pelo professor; a interagdo entre as criangas e a mediacdo do professor nas
atividades desenvolvidas sé@o importantes no processo de ensino; e, a sala de aula da escola
hospitalar, serve de mediadora possibilitando a interacdo da crianca com o mundo fora do
hospital.

As autoras Matos e Mugiatti, (2009) contribuem com este pensamento, afirmando que
esse atendimento da escolaridade com a crianca e adolescente é emergencial e transitorio
independentemente se é feito na classe hospitalar ou individual, portanto, a todo momento o
professor tera que preparar esses alunos/pacientes para o retorno a escola regular.

O professor que atua no ambiente hospitalar deve estar preparado para perdas,
conflitos, questdes socioecondmicas, e culturais. Diante tantas atribulagdes o profissional
deve ter bastante equilibrio para enfrentar as diversas situaces decorrentes no processo de
ensino/aprendizagem, pois 0 aluno/paciente deposita toda confianca no professor e esperando
retorno (CASTRO, 2012).

O pedagogo que deseja atuar na area hospitalar tera que ser mais que um simples
profissional, pois este trabalho transcende o campo da pedagogia, onde o dialogo, o
comprometimento, a ética, a flexibilidade, a afetividade, o esforco tem que caminhar juntos,
buscando inovacdes e dinamicas para que sua trajetoria profissional possa atender a demanda
gue 0 mesmo se propds a desempenhar no &mbito escolar (MATOS; MUGIATTI, 2009).

Como salientam Ortiz e Freitas (2005), o profissional para atuar na classe hospitalar,
além de estar capacitado devera aprofundar-se para conhecer as patologias do aluno/paciente
para que possam ser ministrados com éxitos os trabalhos pedagogicos, respeitando os limites
clinicos e tendo a sensibilidade para desempenhar as disciplinas.

O professor da classe hospitalar deve entrar em contato com a escola de origem para
fazer uma analise de onde o aluno parou, porém se este encontrar dificuldade em estabelecer
contato com a instituicdo, o mesmo deve elaborar conteddos de acordo com o nivel de
conhecimento identificado no aluno e sua aprendizagem ja adquirida no decorrer da
convivéncia enquanto hospitalizado (FONTES, 2005).

Ortiz e Freitas (2005) enfatizam também, que € necessario o professor conhecer as
dependéncias do hospital e alguns procedimentos basicos de socorro, tendo acesso nas
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mesmas, pois dessa maneira o professor podera ministrar as aulas com mais desenvoltura, ja
que em caso de emergéncia saberd a qual profissional recorrer e para onde encaminhar o
aluno/paciente.

A funcdo do professor de classe hospitalar ndo € a de apenas "ocupar criativamente"
0 tempo da crianga para que ela possa "expressar e elaborar” o0s sentimentos trazidos
pelo adoecimento e pela hospitalizacdo, aprendendo novas condutas emocionais,
como também ndo é a de apenas abrir espagos lidicos com énfase no lazer
pedagdgico para que a crianca "esqueca por alguns momentos” que esta doente ou
em um hospital. O professor deve estar no hospital para operar com 0S processos
afetivos de construcdo da aprendizagem cognitiva e permitir aquisicdes escolares as
criancas (CECCIM, 1999, p. 43).

E importante que o professor esteja preparado para trabalhar em classes hospitalares,
uma vez que o cenario dos alunos sera bem diferenciado de uma classe regular, pois 0s
mesmos encontraram-se muitas vezes com 0os membros engessados, enfaixados e inimeros
aparelhos que possam prejudicar as atividades propostas, estas sendo ludicas ou néo
(CANALLI, 2011).

2.2 MEDOS E TRANSTORNOS ENFRENTADOS PELOS PROFISSIONAIS

O Profissional da educacdo hospitalar deve estar atento a realidade que enfrentara no
ambiente escolhido para atuar, uma vez que 0 mesmo estara em contato ndo somente com 0s
problemas cotidianos enfrentados na classe regular da escola, mas também com medos e
duvidas advindos dos questionamentos escolares (ALVES, 2000).

Segundo Canalli (2011), o educador hospitalar deve ter amor pelo ensino, pois
precisara ser flexivel, tendo uma enorme estrutura psicologica, sabendo lidar com as perdas e
mudancas diarias que poderdo ocorrer durante o tratamento.

Uma pesquisa realizada por Caiado (2003) relata um breve depoimento de um
professor da Classe Hospitalar de Campinas/SP. Quando questionado sobre os sentimentos de
perda e dor vivenciados pelo professor, 0 mesmo diz que:

A morte jA me apareceu trés vezes. Cheguei na segunda-feira e cadé a Natalia? Cadé
0 Tiago? Morreram. Eu tinha brincado com eles, foi uma dor ... Uma outra vez eu
estava 14 ... 0 momento da morte me fez acordar para o fato de que eu estou no
hospital e eu preciso encarar isso, eu choro e fico me cobrando outra postura, mas é
dificil ver crian¢as com sonda, com tubo, com tala, indo para a UTI. Crianca € para
brincar alegre no recreio... (CAIADO, 2003, p. 76).

Observa-se por meio deste depoimento a importancia do preparo psicologico dos
profissionais envolvidos no atendimento pedagdgico realizado pela Classe Hospitalar.

“Ensinar ¢ um exercicio da imortalidade. De alguma forma continuaremos a viver
naqueles cujos olhos aprenderam a ver o mundo pela magia da nossa palavra” (ALVES, 2000,

p. 8).
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O educador ndo pode estagnar, tornando-se mero espectador dos fatos, deve agir,
buscando seus objetivos, descruzando os bragos, fazendo acontecer, pois na producgéo do
conhecimento o mesmo torna-se o agente de mudancas (MATQOS, 1998).

Assim, Fontes (2005), mostra que é preciso garantir melhorias nas condi¢Ges do
acompanhamento pedagogico-educacional aos alunos internados e isso se dard através de
uma formacdo especifica e continuada desses profissionais na area do conhecimento
hospitalar.

Matos (1998) menciona que, o educador deve encontrar em si a real defini¢cdo do que
é educar, de forma que possa ensinar com seus exemplos como a educacdo é capaz de
transformar o mundo. O mesmo deve estar sempre atento as modernizagdes a fim de inovar
seus conhecimentos, desenvolvendo novos espacos educacionais que possibilitem a
continuidade da educacéo.

O ato de educar busca novas solugdes priorizando o autoconhecimento, assumindo um
compromisso com as transformagdes social e politica, fazendo do conhecimento a solugédo
para os problemas da educacéo (MATQOS, 1998).

Entende-se neste contexto que o professor na realidade hospitalar tem uma
caracteristica toda especial de parceria e acompanhamento direcionado aos alunos.

Dentro do contexto hospitalar, Franco e Merhy (2003) acrescentam que é fundamental
e relevante o servico social estar inserido no hospital, pois 0 mesmo tem a funcéo de obter
sucesso em suas acoes, priorizando um bom desempenho em seu trabalho cotidiano.

Fonseca (2003) salienta que os profissionais devem buscar auxilio quando perceberem
a necessidade do aluno/paciente pelos mesmos, pois os profissionais exercem fungdes para a
melhoria do ambiente a fim de minimizar os conflitos existentes que atrapalhem o bom
funcionamento das aulas.

2.3 AFAMILIA NO PROCESSO DE HOSPITALIZACAO

A familia é importante na relacdo entre a classe hospitalar e o aluno/paciente ja que os
familiares conhecem bem os mesmos, podendo assim tornar um facilitador das relagdes entre
professor-aluno (FONSECA, 2003).

Devido as preocupacdes dos pais com a doenca dos filhos, estes acabam ndo dando a
mesma importancia para a continuidade da escolarizagdo durante a hospitalizacdo. Com o
surgimento da pedagogia hospitalar, os pais tornam-se mais familiarizados com a educacéo
dos filhos (FONSECA, 2003; MEDEIROS; GABARDO, 2005).

A consolidacao do elo entre o hospital, a familia e a escola é de suma importancia em
toda trajetdria do processo que se encontra o aluno/paciente, pois essa integracdo torna o
ambiente humanizador, restringindo a sensacdo de perda em que a crianca/adolescente
hospitalizado se encontra (ORTIZ; FREITAS, 2002).

As criancas sdo mais vulneraveis, e a presenca dos pais € indispensavel, pois
proporciona seguranca, uma vez que a hospitalizacdo mostra que nem mesmo 0s pais podem
protegé-los do desconforto que ocorrem nos procedimentos medicos (CASTRO, 2012).

Fonseca (2003), acrescenta que os familiares muitas vezes ficam mais a vontade com
os professores, devido aos mesmos ndo serem da area da salde, e assim tornam-se mais
proximos dos profissionais da educacdo, expondo seus anseios e desejos, confiando a ponto
de tirar suas davidas e buscar opinido sob o que fazer.
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O professor tem possibilidades de auxiliar os familiares no que diz respeito ao servico
social oferecido pelo hospital, em eventuais dificuldades que ocorrem durante o tratamento.
Sendo assim, quando houver necessidade, o professor podera entrar em contato com 0s
médicos para sanar as davidas referentes a satde do aluno/paciente (FONSECA, 2003).

A proposta da familia no ambiente hospitalar € que sirva de estimulo por parte dos
mesmos, de maneira que a crianca ou adolescente sinta-se seguro com esse apoio, facilitando
a compreensdo e auxiliando para que a progressdo aconteca de forma positiva em todos os
aspectos, tanto na patologia quanto na classe hospitalar (MATOS; MUGIATTI 2009).

Behrens (2012), afirma que devido ao quadro clinico da crianca ou adolescente,
alguns pais ndo entendem este trabalho pedagdgico, ou seja, essa conexdo com o mundo fora
do hospital. Porém, cabe aos profissionais alertarem os mesmos sobre a necessidade dessa
continuacdo escolar e os beneficios que a classe hospitalar pode auxiliar na recuperacéo de
seus filhos enquanto hospitalizados.

Rodacoski e Forte (2012), asseguram tal afirmacdo ao alertar que ndo é objetivo
separar as criancas de seus familiares, e sim tornarem 0s mesmo interessados a participarem
desse processo continuo da educacgéo, fazendo com que haja interacdo entre familia e classe
hospitalar de forma que o beneficiado sejam os alunos pacientes.

A assisténcia familiar nesse contexto hospitalar € sem davida o intermédio entre os
alunos hospitalizados e as classes hospitalares. Para que haja interacdo e resultado positivo, é
necessario que os familiares envolvidos tenham disponibilidade e vontade para desenvolver
juntamente com os profissionais da educacdo os trabalhos pedagdgicos (MATOS;
MUGIATTI, 2009).

Rodacoski e Forte (2012), concordam com a afirmacdo acima e acrescentam ainda
que este elo entre as criancas e adolescentes; as familias e os profissionais envolvidos s&o
indispensaveis, uma vez que todos os que passam a fazer parte de suas vidas sdo estranhos,
torna-se entdo necessario a presenca da familia como mediadora desse novo processo de
ensino/aprendizagem.

Dessa forma, o vinculo que acontece entre aluno-paciente, familia e classe hospitalar,
trard éxito neste processo, e também a atitude dos familiares, ja faz com que os profissionais
da educagdo tenham uma visdo da personalidade da crianga ou adolescente e saibam lidar
com as mesmas sem atingir o lado clinico fazendo com que o crescimento seja harmonioso
(MATOS; MUGIATTI, 2009).

2.4 PROJETO CLASSE HOSPITALAR DO HEINSG

O objetivo primério do projeto da Classe Hospitalar do HEINSG, se relaciona com a
oferta do ensino regular aos internos priorizando as criancas da rede estadual que estiverem
internados ou a espera de atendimento, possibilitando o desenvolvimento do processo
educacional e dando continuidade a aproximag¢do com a escola de origem das criangas
hospitalizadas, facilitando dessa forma o retorno e a continuidade a educacao regular (SEDU,
2009).

O projeto da Classe Hospitalar, conta ainda com apoio do Convénio de Cooperagéo
técnica entre a Secretaria de Estado da Educacdo (SEDU) e a Secretaria de Estado da Salde
(SESA) (SEDU, 2009).
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O projeto conta com apoio direto de um psicélogo e uma assistente social de maneira

que auxiliem os internos nas relagdes interpessoais, ajudando as pessoas a construirem suas
identidades e valores (SEDU, 2009).

O processo seletivo para os profissionais que atuam neste projeto, acontece
anualmente renovando os professores que sdo assalariados pela SEDU. De acordo com a
necessidade do Hospital, é enviado um pedido a SEDU, para que a mesma possa contratar
mais profissionais. Os profissionais nem sempre tém especializacdo na area hospitalar,
dificultando bastante o processo de adaptagcédo do novo ambiente a ser trabalhado.?

3. METODOLOGIA

Considerando os ensinamentos de Oliveira (2002), Marconi e Lakatos (2003), Gil
(2007), esta pesquisa se classifica como descritiva, bibliografica, de levantamento de dados,
estudo de caso e observacao.

As pesquisadoras passaram 10 dias dentro do Hospital, acompanhando a rotina da
Classe Hospitalar e mantendo contato com os pais das criancas hospitalizadas, para entao
colherem as informacgdes necessédrias a realizagdo da pesquisa. Todo o periodo de
permanéncia no Hospital, foi acompanhado pelos profissionais da Classe Hospitalar. Um total
de 53 pais ou responsaveis participou da pesquisa.

Os formulérios utilizados nesta pesquisa foram elaborados pelas pesquisadoras,
tomando como base o Projeto da Classe Hospitalar, disponibilizado pela Assistente Social do
Hospital. A aplicacdo do instrumento de coleta de dados foi acompanhada pelos enfermeiros
do Hospital e os professores da Classe Hospitalar. Assim, as pesquisadoras aplicavam o
formulério e observavam os atendimentos as criancas hospitalizadas.

A pesquisa realizada encontra-se em conformidade com 0s aspectos éticos essenciais
a pesquisa com seres humanos, estabelecidos na Resolu¢do 196/96 do Conselho Nacional de
Saude (CNS). A identidade dos participantes foi preservada assegurando a privacidade e
sigilo. A coleta de dados iniciou-se somente apds assinatura de um Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido para cada participante, aprovado pelo Conselho de Etica em Pesquisa do
Hospital pesquisado. O mesmo compreende-se em aceitacdo voluntaria do participante em
contribuir com a pesquisa.

Vale destacar que a pesquisa, antes de ser realizada foi enviada ao CEP para analise,
tendo sido devidamente aprovada. Além da proposta da pesquisa, todos os formularios foram
também validados por este Conselho.

Alguns registros da realizacdo da pesquisa foram feitos com autorizacdo dos
participantes.

'Conversa informal com a Coordenadora do Projeto da Classe Hospitalar



FIGURA 01: Mée acompanhamento o FIGURA 02: Conversa informal e analise dos
atendimento pedag6gico relatorios de atendimento
Fonte: Dados coletados na pesquisa Fonte: Dados coletados na pesquisa

FIGURA 03: Entrega da declaracdo de FIGURA 04: Equipe de profissionais e pesquisadoras

atendimento pedagogico Fonte: Dados coletados na pesquisa
Fonte: Dados coletados na pesquisa

4. ANALISE E DISCUSSAO DOS DADOS

- Pesquisas com os pais ou responsaveis

A fim de identificar o perfil dos pais ou responsaveis envolvidos no projeto, verificou-
se primeiramente que 81,14% sdo do sexo feminino e 18,86% sao do sexo masculino.

Analisando a faixa etaria dos pais ou responsaveis, observou-se que 33,96% tém entre
20 e 30 anos; 39,64% tém entre 31 e 40 anos; e 26,4% tém acima de 41 anos.

Na pergunta em que procurou identificar o tempo de hospitalizagdo dos
alunos/pacientes, verificou-se que a maioria encontra-se no hospital como acompanhante ha
mais de 01 més, o GRAF. 01 apresenta todas as opcdes citadas.
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GRAFICO 01: Tempo de hospitalizagio
Fonte: Dados coletados na pesquisa

“Art. 12 - Os estabelecimentos de atendimento & saude deverdo proporcionar
condigdes para a permanéncia em tempo integral de um dos pais ou responsavel, nos casos de
internacdo de crianca ou adolescente” (BRASILIA, 2008, p. 12).

De acordo com Fonseca (2003), o acompanhante também fica internado, pois
permanece ao lado do interno, a fim de amenizar o sofrimento do mesmo. Assim, nédo
importam com o desconforto colocando em primeiro lugar o bem estar do paciente,
contribuindo em todos os aspectos, tanto no quadro clinico, como em todas as etapas do
tratamento, ndo importando com o tempo de internacao.

Com base nas citagdes acima, observa-se que Fonseca confirma a Lei que ampara a
permanéncia dos familiares nos hospitais, pois sua obra deixa claro a contribuicdo e 0s
beneficios que esse acompanhamento proporciona aos alunos/pacientes. ldentificou-se no
GRAF. 01 um percentual significativo de respondentes que optou por outro periodo diferente
daqueles indicados no formulario (43,39%), e esse periodo de acompanhamento varia de 9
meses chegando a ultrapassar 72 meses considerando todo o periodo de tratamento.

Quando interrogados sobre a contribuicdo do atendimento pedagdgico no
desenvolvimento do paciente é notadvel a satisfacdo dos mesmos, pois 90,57% dos
respondentes disseram que o0 atendimento contribui significativamente para o
desenvolvimento do paciente, enquanto 9,43% disseram que contribui parcialmente.

Rodacoski e Forte (2012), afirmam que o atendimento pedagdgico tem a funcdo de
reconstruir a integridade e a humanizacao do individuo no contexto hospitalar, influenciando
diretamente no desenvolvimento da criangca/adolescente hospitalizado.

Compreende-se que o atendimento pedagdgico funcione como instrumento redutor
dos efeitos traumaticos e o impacto causado pela internacdo, procurando somar as
necessidades da crianga ou adolescentes hospitalizados, priorizando a internacdo entre o
hospital e a educacdo (FONTANA; SALAMUNES, 2012).

Entende-se que os resultados da pesquisa com 0s pais e responsaveis, corroboram com
as citacOes apresentadas acima, uma vez que confirmam a importancia do atendimento
pedagogico em relacdo ao desenvolvimento do aluno/paciente.
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A fim de compreender qual a participacdo dos pais ou responsaveis nas atividades
desenvolvidas pelos educadores, perguntou-se de que forma estes se comportam no momento
do atendimento da crianca/adolescente hospitalizado. Observou-se que 82,69% somente
observam o atendimento que o paciente recebe, enquanto 1,89% afirmaram que participam
das atividades desenvolvidas pelos alunos/pacientes somente se estes solicitarem ajuda. Os
dados apurados deram origem ao GRAF. 02:

Observam Auxiliam Nao Somente se o Participam
participam paciente quando sdo
solicitar estudantes do
EJA

GRAFICO 02: Participagio dos pais ou responsaveis nas atividades desenvolvidas .
Fonte: Dados coletados na pesquisa.

De acordo com Matos e Mugiatti (2009), o incentivo e a participacdo dos familiares
tem fundamental importéncia no desenvolvimento do aluno/paciente, pois cumpre o papel de
motiva-los para o tratamento enquanto hospitalizados.

Fonseca (2003), afirma que o fator principal que abrange a presenca da familia nesse
contexto hospitalar é que a familia torna-se intérprete da crianca/adolescente. Dessa maneira
os familiares sdo os facilitadores das relagcdes entre os profissionais do ambiente, fazendo
com que essa comunicacao aconteca com eficacia.

Nota-se com as citacOes dos autores a importancia dos familiares no desenvolvimento
das criangas/adolescentes hospitalizados. Nesta pesquisa, observou-se que a participacao
ativa dos pais no atendimento realizado pelos profissionais da Classe Hospitalar, € incipiente.
Entretanto, a presenca do acompanhante é um ponto favoravel aos resultados do tratamento
uma vez que estando ali, podem transmitir seguranga ao paciente.

Ao questionar sobre as expectativas dos familiares em relacdo ao desempenho dos
profissionais da educacéo para a melhoria do paciente, torna-se claro que a maioria (73,59%)
dos familiares avaliam de forma positiva, qualificando como 6timo o trabalho desenvolvido
pelos mesmos, afim de melhorar a condicdo em que se encontra o aluno/paciente, 20,75%
avalia como bom, e contrapondo esses percentuais existe uma minoria (3,77%) que qualifica
como ruim o atendimento desenvolvido e 1,89% optou por ndo responder.

Fazendo um comparativo com as informacdes obtidas no GRAF. 02, que trata sobre a
participacdo dos familiares nas atividades desenvolvidas pelos alunos/pacientes, observa-se
claramente que 82,96% dos familiares somente observam seus acompanhantes. Por meio dos
resultados agora apresentados, infere-se que os pais entregam toda sua confianca no trabalho
desenvolvido pelos profissionais, pois 73,59% dos respondentes qualificam como 6timo o
desempenho dos professores, sem opinar em nada, acabam néo participando da forma que
deveriam, deixando de contribuir para o crescimento dos alunos internos.
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Behrens (2012) complementa que alguns pais ndo compreendem a importancia do
trabalho desenvolvido pelos professores, deixando que a falta de conhecimento torne-se o
fator principal para o distanciamento dos familiares nas atividades desenvolvidas no
momento da hospitalizacéo.

O autor afirma ainda que os profissionais tém a responsabilidade de alertar aos
familiares sobre a importancia da unido entre o aluno, a familia e a transformacéo escolar em
que o aluno interno se encontra. Sanando suas davidas, os profissionais estardo contribuindo
para um desempenho qualitativo na vida das criangas/adolescentes hospitalizados
(BEHRENS, 2012).

Castro (2012) apresenta uma vantagem encontrada pelos familiares ao sentir que
devido & exclusividade que o aluno interno tem com professores direcionados a atender
individualmente suas duvidas, bem como suas necessidades escolares, os familiares percebem
gue na maioria das vezes as criangas/adolescentes hospitalizados se desenvolvem melhor nas
atividades hospitalares do que no ensino regular, pois apesar das condi¢des desfavoraveis, 0s
resultados sdo sempre positivos.

Entende-se por meio dessas citacdes que os familiares muitas vezes encontram
maneiras de ndo se envolverem nas atividades, por confiarem demais, por nao
compreenderem ou mesmo por ndo saberem como participar, ficam distantes e nado
compreendem a importancia do seu envolvimento nesse processo. Mas, 0s autores deixam
claro que esta participacdo é fundamental para o tratamento.

Diante deste contexto, a expectativa é de que os familiares procurem envolver-se mais
nas atividades das criancas/adolescentes afim de aprimorar o desenvolvimento e a qualidade
do ensino dos alunos/pacientes.

Em relacdo ao atendimento pedagdgico ser notdvel na recuperacdo do paciente
verificou-se que 88,68% dos pais ou responsaveis afirmaram notar melhorias no tratamento
apos as atividades, e 11,32% disseram que notaram poucas vezes ou nunca.

Segundo Jesus (2012), torna-se notavel o atendimento pedagogico no tratamento dos
alunos enfermos, pois tem a capacidade de tira-los do foco da doenca, deixando transparecer
sua alegria. Mesmo diante de tantas barreiras, é grande a satisfacdo de estudar, ou seja, 0
estudo que para muitos € visto como castigo fora dali, no hospital torna-se um momento de
prazer e satisfacéo.

Sendo assim Fonseca (2003), ressalta que o atendimento pedag6gico ndo é notavel
somente no periodo de hospitalizagdo, mas também quando saem do hospital, pois nesse
periodo, os internos compreenderdo seus direitos bem como seus deveres, sentindo-se
valorizados diante do que enfrentardo ao sair da internacdo para sua rotina de vida.

Diante das afirmacgfes, observa-se claramente que a atendimento pedagdgico é de
importante para os alunos hospitalizados, pois traz muitos beneficios nos aspectos fisico,
emocional e social. Portanto, as opinides dos pais representadas anteriormente, vem de
encontro com a importancia desse atendimento pois 88,68% dos respondentes afirmam notar
mudanca no quadro do paciente ap6s o visita do profissional da educacao.

Outro ponto que chama a atencdo foi o despertar do olhar mais critico dos pais ou
responsaveis em relacdo a distracdo que o atendimento pedagdgico provoca nos internos, pois
24,52% afirmam que o atendimento leva os alunos/pacientes a sair do foco traumatico que a
doenca proporciona, e que nesse momento a distracdo toma conta com as atividades
tornando-se uma forma de lazer.

Apo6s as respostas do formulério, oportunizou-se um espaco para que 0S pais ou
responsaveis envolvidos na pesquisa pudessem em forma de depoimento, relatar o quanto o
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atendimento pedag6gico é importante e contribui para o desenvolvimento escolar, social e
psicoldgico das criangas/adolescentes internados.

Sor0e0 o8 Excectncin s Geatao ¥ TECHOLOGIA A

Seguem abaixo alguns depoimentos dos pais ou responsaveis, que desejaram
demonstrar suas opinides:

“O acompanhamento pedagogico é muito importante e so traz
beneficios: é notavel a satisfacdo do meu filho e isso me deixa feliz
porque a felicidade dele é a minha, esse contato com a escola no
hospital me da seguranca de que meu filho voltara com condicdes de
acompanhar os colegas na sala de aula”.

Méae de um dos alunos/pacientes - Vitoria/ES

“Minha netinha sente-se importante com as aulas, pois ela acredita
que as tias sejam exclusivas dela e fala: Ta vendo v6? Aqui no
hospital ndo € igual na minha sala que a gente chama a tia e ela
demora, aqui a tia senta perto de mim e me ensina toda a tarefa. Eu
ndo tenho leitura entdo ndo sei ensinar por isso fico feliz aqui no
hospital vendo a minha netinha mesmo internada mas feliz porque a
presen¢a dos professores faz muito bem para ela”.

Avé de um dos alunos/pacientes - Vitéria/ES

“Tudo que meu filho sabe aprendeu aqui no hospital ele desenvolve
muito melhor aqui do que na escola regular, ele fica & vontade com
os professores daqui coisa que ndo acontece na escola dele. Isso faz
com que o rendimento aqui enquanto internado seja melhor do que
fora do hospital eu sinto que ele fica constrangido quando volta para
a escola’.

Pai de um dos alunos/pacientes - Vitoria/ES

“Meu filho ndo conhece outra escola devido a patologia, entdo fico
agradecida pelo carinho e dedicacdo que todos tém com meu filho,
principalmente as professoras. O meu filho é impossibilitado de
locomover, e em momento algum ficou excluido, porque o0s
professores sempre utilizam recursos e dinamicas para interagir com
ele e fazer com que se sinta importante, e ndo inferior as outras
criangas. Eu como mée s6 tenho a agradecer e pedir a Deus por essas
pessoas que conseguem arrancar um sorriso do meu filho mesmo no
dia de mais desdanimo”.

Mé&e de um dos alunos/pacientes - Vitoria/ES

Os depoimentos deixam clara a importancia do projeto para a vida escolar dos
internos no que diz respeito a continuacdo dos estudos, vida social, socializacdo dos
alunos/pacientes com os profissionais envolvidos no projeto, além do aspecto psicolégico,
pois tira o foco da doenca e traz prazer nas maneiras de aprender.
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4. CONCLUSAO

Considerando os resultados apresentados e discutidos, entende-se que de forma geral
0s pais e/ou responsaveis pelas criangas hospitalizadas, reconhecem que o projeto Classe
Hospitalar oferecido pelo Hospital Estadual Infantil Nossa Senhora da Gléria localizado em
Vitoria/ES.

Dessa forma, o objetivo da pesquisa foi alcangado quando é notéria a percepcdo dos
pais quanto ao atendimento pedagdgico recebido pelas criancas hospitalizadas. Os pais e/ou
responsaveis, acompanham os atendimentos prestados pelos profissionais da Classe
Hospitalar, alguns auxiliam nas atividades, a maioria percebe que além do desempenho
pedagdgico, as criancas sdo beneficiadas com evolucdo do aspecto psicolégico amenizando o
cenario traumatico que € de um hospital.

Alguns depoimentos dos pais reafirmam este resultado. De maneira geral, entende-se
que a percepcdo dos responsaveis pela crianca hospitalizada, é positiva em relacdo ao Projeto
Classe Hospitalar ofertado pelo HEINSG.
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