
  
    Dedico este livro às crianças e


    adolescentes do nosso Brasil,


    especialmente àqueles/as que eu pude


    conhecer na pediatria do HULW.

  


  
    APRESENTAÇÃO


    O despertar para o surgimento e a proposição deste livro advém de inquietudes decorrentes de trabalhos voluntários realizados em pediatrias de Hospitais e como extensionista no projeto “Atendimento psicopedagógico à criança e ao adolescente hospitalizado: trabalho alternativo para o pedagogo” desenvolvido no Hospital Universitário Lauro Wanderley, da UFPB, voltado para a escolarização de crianças e adolescentes hospitalizados. Projeto este que desde o seu início em 2001, vem sendo coordenado pela Professora Dra. Janine Marta Coelho Rodrigues.


    Durante esse percurso de experiências, o meu interesse em divulgar o direito à educação das crianças e adolescentes hospitalizadas ou em tratamento domiciliar só aumentava, vindo a florescer nesses escritos. Tendo o compromisso de fazer conhecer o direito à escolarização para crianças e adolescentes hospitalizados ou em tratamento domiciliar. Pois a sociedade brasileira ainda desconhece as legislações que asseguram esse direito.


    Pouco ou nada é abordado sobre a pedagogia hospitalar nos cursos de pedagogia, concursos raramente ofertam vagas para os profissionais dessa área e as leis nesse âmbito também são pouco efetivadas. É um assunto pouco conhecido, com uma tímida publicação e pouco interesse acadêmico e político. Onde este trabalho vem humildemente ajudar a preencher estas lacunas de desconhecimentos, desinteresses e descumprimentos.


    À professora Dra. Janine Marta Coelho Rodrigues, os meus mais sinceros agradecimentos e respeito, por prefaciar esta obra e acima de tudo pela sua dedicação e grande contribuição à escolarização de crianças e adolescentes hospitalizadas ou em tratamento domiciliar, à educação especial e aos menos favorecidos, trabalhando incansavelmente por uma educação inclusiva.


    Kathy Souza Xavier de Araújo

  


  
    ATENDIMENTO DIFERENCIADO E AS AÇÕES EDUCATIVAS INOVADORAS


    IMPORTÂNCIA DO PLANEJAMENTO PEDAGÓGICO


    Sabemos o quão importante é a etapa do planejamento para execução e obtenção de êxito em qualquer atividade. O dicionário Aurélio online (2008) define planejamento como “o ato ou efeito de planejar. Trabalho de preparação para qualquer empreendimento, segundo roteiro e métodos determinados”. No dicionário Houaiss online (2009), planejamento é definido como “serviço de preparação de um trabalho, de uma tarefa, com o estabelecimento de métodos convenientes; planificação. Determinação de um conjunto de procedimentos, de ações, visando à realização de determinado projeto”.


    E no que se refere ao planejamento pedagógico não é muito diferente, pois nele devemos considerar a elaboração quanto a sua propositura, recursos necessários, tempo para execução, sua exequibilidade, as pessoas envolvidas e o espaço em que será executado. É importante que em todas as etapas desse planejamento ocorra a plena participação da comunidade escolar. Almejamos que este seja na verdade um planejamento “Político-Pedagógico”, que tenha significado e seja crítico-reflexivo, articulando as atividades pedagógicas ao contexto social dos alunos.


    O planejamento pedagógico é de suma importância ainda mais no que antecede à prática educacional. Deve ser elaborado com base nos objetivos propostos em função do resultado que se deseja alcançar. Não deve ser estático, mas sim crítico e reflexivo, pois, assim como a atividade pedagógica é dinâmica, o planejamento também deve ser. Trazemos Libâneo (2013) para corroborar com essa reflexão:


    O planejamento escolar é uma tarefa docente que inclui tanto a previsão das atividades didáticas em termos da sua organização e coordenação em face dos objetivos propostos, quanto a sua revisão e adequação no decorrer do processo de ensino. O planejamento é um meio para se programar as ações docentes, mas é também um momento de pesquisa e reflexão intimamente ligado à avaliação (LIBÂNEO, 2013, p. 245)


    Podemos considerar que o planejamento pedagógico tem como princípio determinar os objetivos que se deseja alcançar e a forma como se darão as etapas, período, sujeitos envolvidos, metodologia de aplicação, critérios de avaliação e ferramentas necessárias para se chegar nos resultados almejados. Um bom planejamento e uma boa execução são fatores determinantes para o sucesso de qualquer objetivo traçado. É preciso também buscar a participação dos alunos nesse processo de construção, e de toda a comunidade escolar, mas dos alunos principalmente.


    O processo de planejamento e avaliação pertencem a um processo cíclico em que eles se revezam. Todo planejamento passa por avaliações constantes para verificar se os resultados estão saindo conforme previsto e, no caso de algum desvio, deverá passar por revisões. Esse processo deve ser feito constantemente, pois todo o contexto é muito dinâmico e necessita de avaliações e/ou ajustes em tempo hábil para não comprometer as etapas de execução.


    Num sentido amplo, planejamento é um processo que visa dar respostas a um problema, estabelecendo fins e meios que apontem para sua resolução, de modo a atingir objetivos antes previstos, pensando e prevendo necessariamente o futuro, mas considerando as condições do presente, as experiências do passado e os diferentes aspectos da realidade. Desta forma, planejar e avaliar andam de mãos dadas (BRASIL, 2006, p. 30).


    No que se refere às classes hospitalares, o planejamento pedagógico tem fundamental importância, e assim como acontece nos diferentes espaços educacionais, a classe hospitalar também tem suas especificidades. Desenvolver um planejamento numa perspectiva crítico-reflexiva-dialógica na classe hospitalar exige a compreensão desse espaço com tantas peculiaridades, principalmente emocionais.


    Sendo assim, é necessário buscar uma aproximação com os alunos/pacientes e familiares/acompanhantes, dialogando com eles, criando uma relação de proximidade, e amenizando a angústia causada pela hospitalização, mas ao mesmo tempo respeitando os aspectos éticos, morais e legais. É preciso pensar numa metodologia adequada com o devido cuidado na aplicação e/ou adaptações dos conteúdos inseridos nas atividades propostas, considerando as singularidades de cada aluno da classe hospitalar.


    Os autores Araújo, Bernardo e Rodrigues (2021) trazem alguns pontos acerca do planejamento pedagógico realizado na classe hospitalar:


    Através do planejamento e execução das atividades pedagógicas e psicopedagógicas vivenciam-se diversas atividades e oficinas contextualizadas, onde se considera a prática social do sujeito e o seu contexto nas atividades que serão aplicadas. Buscando o seu protagonismo, um maior interesse e entendimento do conteúdo trabalhado. Para tal são criadas situações comuns ao dia a dia do aluno/paciente, fazendo-o interagir ativamente de modo intelectual e afetivo, trazendo o cotidiano para o ambiente educativo e aproximando o dia a dia deles do conhecimento científico (ARAÚJO; BERNARDO; RODRIGUES, 2021, p. 2).


    Busca-se, portanto, conteúdos que façam sentido para as crianças e adolescentes que participam da classe hospitalar, proporcionando uma maior interação e focando nos objetivos propostos. Atendendo inclusive ao currículo definido nas Diretrizes Curriculares em consonância com a escola em que o aluno da classe hospitalar estiver matriculado, facilitando, assim, a sua reinserção na escola após o período de hospitalização, de forma responsável e de acordo com a realidade do aluno. De acordo com Freire (2001, p.10):


    Todo planejamento educacional, para qualquer sociedade, tem que responder às marcas e aos valores dessa sociedade. Só assim é que pode funcionar o processo educativo, ora como força estabilizadora, ora como fator de mudança. Às vezes, preservando determinadas formas de cultura. Outras, interferindo no processo histórico, instrumentalmente. De qualquer modo, para ser autêntico, é necessário ao processo educativo que se ponha em relação de organicidade com a contextura da sociedade que se aplica.


    A diversidade e as diferenças são evidenciadas também no contexto hospitalar e vão se intensificando com o passar do tempo, vendo que cada criança/adolescente traz consigo sua cultura, seus costumes e sua história de vida. Sendo assim, faz-se necessário um planejamento pedagógico que considere essa heterogeneidade tão presente na classe hospitalar, para culminar numa relação saudável de qualidade e respeito entre todos.


    Na classe hospitalar particularmente tem-se um público com diferentes idades, diferentes enfermidades, diferentes níveis escolares, diferentes estruturas familiares, diferentes níveis econômicos e sociais, diferentes níveis de dificuldades de aprendizagem, crianças e adolescentes com ou sem deficiência, e essas informações devem ser consideradas para aplicação no processo de escolarização, e principalmente no planejamento pedagógico para o cumprimento de seus objetivos.


    No planejamento pedagógico da classe hospitalar deve-se levar em consideração toda situação de adoecimento que as crianças e adolescentes vêm enfrentando, de forma que os profissionais das classes hospitalares não meçam esforços para desenvolver as competências e habilidades desses alunos/pacientes. Reconhecendo, inclusive, que cada um possui sua forma de aprender e que as atividades propostas devem considerar as fragilidades e fortalezas de cada sujeito. Almeida e Rodrigues (2019) complementam dizendo:


    O planejamento pedagógico hospitalar é algo pré-estabelecido, mas dinâmico, o mediador pedagógico precisa ter pensamento estratégico para unir dois mundos em uma nova proposta apresentada ao aluno/paciente. O planejamento educacional hospitalar não é algo meramente lúdico e recreativo, ele possui atividades de ensino e de aprendizagem estreitamente ligadas a uma intenção que não inclui entretenimento do paciente para não pensar na angustia do internamento. Os objetivos educacionais hospitalar assim como na escola envolve os objetivos, valores, atitudes e conteúdos (ALMEIDA; RODRIGUES, 2019, p.30).


    O planejamento deve considerar também a classe multisseriada, pois ela é predominante na classe hospitalar, onde a quantidade e as idades das crianças e adolescentes variam constantemente, assim como os níveis educativos, visto que a dinâmica de entrada e saída de pacientes na pediatria é bem intensa, e com isso o planejamento pedagógico se torna ainda mais dinâmico. Esse planejamento deve ser realizado com muita responsabilidade e cuidado conjuntamente entre equipe pedagógica e equipe de saúde, assim como algumas informações devem ser retroalimentadas pelos familiares/acompanhantes.


    O planejamento pedagógico da classe hospitalar e suas atividades são de suma importância para o andamento de todo processo, mas principalmente para que as crianças e adolescentes continuem a sua aprendizagem a fim de evitar o atraso educacional, e tenham condições de reintegrar-se a sua escola de origem posteriormente. Esse trabalho deve iniciar desde a primeira conversa com a criança/adolescente e seu familiar/acompanhante quando chegam à classe hospitalar.


    TRANSITANDO ENTRE EDUCAÇÃO E SAÚDE


    O processo de escolarização nas classes hospitalares envolve vários setores. Portanto, o trabalho em conjunto entre a equipe educacional (classe hospitalar e escola de origem) e a equipe de saúde se faz necessário visto que promove um melhor desenvolvimento das crianças e adolescentes hospitalizados, ajudando não apenas na elaboração de seu processo de aprendizagem, mas também no seu estado emocional e recuperação da saúde. Essa integração entre os diferentes setores traz benefícios para todas as partes envolvidas: crianças e adolescentes hospitalizados, profissionais da classe hospitalar, profissionais de saúde e familiares/acompanhantes.


    Os diferentes saberes comunicando-se de maneira adequada é condição “Sine qua non” para o pleno desenvolvimento e recuperação integral do aluno/paciente. Estendendo também aos familiares/acompanhantes, proporcionando-lhes mais segurança e autonomia para que consigam ultrapassar as barreiras enfrentadas durante o período de internação, resultando na melhoria da saúde e da qualidade de vida de todos os envolvidos nesse processo tão doloroso.


    Educação e Saúde estão em primeiro plano nas legislações brasileiras, entretanto vivenciamos diariamente o descaso com essas duas dimensões, principalmente quando estão relacionadas à parcela mais pobre da população. É preciso que os governantes e gestores que estão na linha de frente lidando frequentemente com esses casos viabilizem a articulação entre educação e saúde e façam uso de estratégias inclusivas a fim de manter a continuidade do processo educativo de crianças e adolescentes que necessitam se ausentar da escola formal, e passam por longos períodos hospitalizados ou em tratamento domiciliar.


    Os princípios do Sistema Único de Saúde (SUS) reforçam o que foi explanado anteriormente:


    Universalização: a saúde é um direito de cidadania de todas as pessoas e cabe ao Estado assegurar este direito, sendo que o acesso às ações e serviços deve ser garantido a todas as pessoas, independentemente de sexo, raça, ocupação ou outras características sociais ou pessoais.


    Equidade: o objetivo desse princípio é diminuir desigualdades. Apesar de todas as pessoas possuírem direito aos serviços, as pessoas não são iguais e, por isso, têm necessidades distintas. Em outras palavras, equidade significa tratar desigualmente os desiguais, investindo mais onde a carência é maior.


    Integralidade: este princípio considera as pessoas como um todo, atendendo a todas as suas necessidades. Para isso, é importante a integração de ações, incluindo a promoção da saúde, a prevenção de doenças, o tratamento e a reabilitação. Juntamente, o princípio de integralidade pressupõe a articulação da saúde com outras políticas públicas, para assegurar uma atuação intersetorial entre as diferentes áreas que tenham repercussão na saúde e qualidade de vida dos indivíduos. (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2020, s/n)


    A universalização, equidade e integralidade devem ser colocadas em ação, pois sabemos que na prática não é bem assim, sobretudo no que se refere às crianças e adolescentes hospitalizados ou em tratamento domiciliar. A valorização do sujeito como um ser integral carece ser o cerne desse cruzamento entre educação e saúde em prol da humanização e participação direta e adequada dos envolvidos no processo. A educação é um direito que a enfermidade não deve limitar.


    O atendimento de saúde não deve se limitar ao diagnóstico e ao tratamento terapêutico, mas precisa buscar a humanização e uma atenção voltada para o bem-estar dos sujeitos em questão. Conforme afirma Matos (2008 p. 24):


    O educador, como partícipe da equipe de saúde, tem, portanto, a incumbência de retomar esse papel na sociedade, como agente de mudanças, mediante ações pedagógicas integradas, em contextos de educação informal, com vistas à formação de consciência crítica de todos os envolvidos, numa atuação incisiva, na reestruturação dos sistemas vigentes para uma nova ordem superior.


    A classe hospitalar atua justamente nesse sentido da integração com a equipe multidisciplinar, buscando proporcionar aos alunos/pacientes a socialização e a continuidade do seu processo educativo e do seu desenvolvimento integral. O direito à escolarização, ao convívio, ao lazer e aos cuidados da família não devem ser interrompidos devido à situação de adoecimento e internação. Ficam claros esse trânsito e essa transversalidade quando o Ministério da Educação (2004, p.7), no documento específico sobre classe hospitalar e atendimento pedagógico domiciliar, ressalta que:


    A humanização, como uma política transversal, supõe necessariamente que sejam ultrapassadas as fronteiras, muitas vezes r
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