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Resumo

A formacgio de professores para a educagiio inclusiva implica o dominio de
conhecimentos para atuar em diferentes situagdes escolares capazes de atender i
diversidade humana, A classe hospitalar, modalidade de ensino da educagio especial,
presta atendimento pedagégico a criangas e adoelescentes que se encontram
hospitalizados. Este artigo tem como objetivo relatar a experiéncia de um trabalho
desenvolvido no Estigio Supervisionado II, por meio de uma agio pedagdgica em
classe hospitalar, no Setor de Pediatria do Hospital Universitdrio de Brasilia, durante
trés semestres consecutivos, no perfodo de agosto de 2000 a abril de 2002.
Palavras-chave: Classe hospitalar. Estdgio supervisicnado. Formagdo de professores.
Educagdo especial. Necessidades educacionais especiais.

Abstract

Teacher training for inclusive education involves skills related to being able to work
under various circumstances within the school environment, and thus to respond to
human diversity. Hospital classrooms, a special education teaching modality, provide
pedagogical assistance to hospitalized children and teenagers. This article aims to
report activities carried out during the university-level course of Supervised Internship
IL, in which a pedapgogical activities were conducted in hospital classrooms of the
Pediatric Division of the Hospital Universitirio de Brasilia. The program lasted three
consecutive semesters, i.e. from August 2000 to April 2002.

Keywords: Hospital classroom. Supervised internship. Teacher training. Special
education. Special educational needs.
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O compromisso de um atendimento integral ao individuo é uma meta bdsica
de uma sociedade global que busca a qualidade da educagdo para todos. Para
alcangar essa meta, é fundamental enfrentarmos o desafio de tornar a escola um
espago aberto 4 diversidade e 2 complexidade humanas, formando profissionais
que busquem um ensino adequado a tode ¢ qualquer aluno. Sob esse aporte,
destacamos especialmente drea do conhecimento da educagdo especial.

A nossa legislagio, através da atual Lei de Diretrizes ¢ Bases para a
Educagdo Nacional, Lei n. 9.394/96, trata, especificamente, no Capitulo V, da
Educagiio Especial. Define-a por modalidade de educagfo escolar, oferecida
preferencialmente na rede regular de ensino, para pessoas com necessidades
educacionais especiais.

Assim, ela perpassa transversalmente todos os nfveis de ensino, desde a
educagiio infantil ao ensine superior. Essa modalidade de educagiio é considerada
como um conjunto de recursos educacionais e de estratégias de apoio que estejam
A disposigio de todos os alunos, oferecendo diferentes alternativas de atendimento.

Atenta a seu tempo ¢ s perspectivas dessa drea do conhecimento em um
sociedade inclusiva, a Universidade de Brasilia, por meio da Faculdade de
Educagio, tem oferecido desde 1988 o Curso de Formagdo de Professores em
Magistério para Educagfio Especial — Habilitagio em Deficiéncia Mental.

Dentro da perspectiva inclusiva, a capacitagio de docentes especializados
para o ensino especiat abrange diferentes contextos que atendam s necessidades
educacionais especiais. Uma situagio especifica se traduz na classe hospitalar.

A classe hospitalar ¢ uma inodalidade da Educag@o Especial que tem como
prioridade o atendimento pedagégico-educacional das criangas e jovens
hospitalizados, reconhecido na Politica Nacional de Educagio Especial (1994)
¢ pelas Diretrizes Nacionais para a Educacdo Especial na Educagfo Basica
(2001) no seu artigo 13:

§ 1°. As classes hospitalares e o atendimento em ambiente domiciliar devem dar
continuidade ao processo de desenvolvimento ¢ ao processo de aprendizagem
de alunos matriculados em escolas da Educagdo Bdsica, contribuindo para seu
retorno e reintegragdo ao grupo escolar, e desenvolver curriculo flexibilizado
com criangas, jovens e adultos ndo matriculados no sistema educacional local,
facilitando seu posterior acesso 2 escola regular (DISTRITO FEDERAL, 2001).

Desde agosto de 2000, os académicos da habilitagio em Deficiéncia Mental
podein optar por realizarem seu estigio supervisionado em Educagfo Especial
em classe hospitalar, no setor de Pediatria do Hospital Universitdrio de Brasilia
— HUB.
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Este artigo relata a vivéncia da realizag@o de estdgio supervisionado em
classe hospitalar por trés semestres consecutivos, no periodo de agosto de 2000
a abril de 2002. Nesse perfodo, esse estigio' em classe hospitalar contou com
duas professoras supervisoras que orientaram e supervisionaram os académicos
do Curso de Magistério para Educagio Especial — Habilitagio em Deficiéncia
Mental, assim distribuidos:

* no segundo semestre de 2000 — 12 académicos;

* no primeiro semestre de 2001 — 11 académicos;

* no segundo semestre de 2001 — 12 académicos.

Um breve histérico da classe hospitalar no Brasil

Desde a década de oitenta a hospitalizagdo infantil tem sido discutida por
virios profissionais envolvidos na assisténcia global & crianga e ao adolescente.
Vdrias pesquisas nas dreas da psicologia, educagéo e satide surgem e traduzem
essa preocupagio.

A primeira classe hospitalar brasileira data de 1950, no Rio de Janeiro, e
tem-se noticias de algumas experiéncias isoladas, como a da Pediatria do Hospital
de Base no Distrito Federal em 1969. Somente no final da década de oitenta
comegam a proliferar servigos de classe hospitalar em hospitais universitirios.

Essa modalidade de ensino da educagdo especial foi mencionada no
documento oficial do ano de 1984, intitulado “SUBSIDIOS PARA
ORGANIZACAO E FUNCIONAMENTO DE SERVICOS DE EDUCACAQ
ESPECIAL —~ AREA DE DEFICIENCIA MULTIPLA”.

Esses subsidios previam uma modalidade de atendimento pedagdgico em
hospitais, colocando que as classes especiais “deveriam funcionar nestes locais
para atendimento de crian¢as com Deficiéncia Fisica/Mental internadas para
tratamento por periodo prolongado ou néo”.

Esse atendimento deveria ser realizado por professor especializado, que
manteria contato com o professor gue atendia a crianga antes de sua entrada no
hospital, para que nfio houvesse a interrupgio na seqiiéncia das experiéncias
escolares durante o tempo de permanéncia da crianga no hospital.

Através do atendimento individual ou em pequenocs grupos, esse professor
trabalharia em salas de aula que funcionariam dentro do hospital. As criangas
impossibilitadas, pelo seu estado clinico, de participarem dos atendimentos nas salas
de aula receberiam atendimento no leito, que foi denominado Cantinho da Aprendizagem.

Em conseqliéncia ao documento citado acima, é criada a Lei 7.853/89, que
prevé o atendimento pedagdgico para “criangas com Deficiéncia Fisica/Mental
internadas para tratamento por periodo superior a um ano”, ndo especificando
como deve ocorre este atendimento.

Linhas Criticas, Brasilia, v. 9, n. 16, jan./jun. 2003 143



Somente em 1994 a Politica Nacional de Educaggo Especial do Ministério
da Educagdo e Cultura (MEC), juntamente com Secretaria de Educagio Especial,
prevé claramente o atendimento pedagdgico a criangas em situagdo de risco nas
classes hospitalares.? Fonseca (1995) fundamenta esse aspecto, quando afirma
que, “os hospitais, no caso de criangas com doengas cronicas, t€m de criar
condi¢ées educacionais, tutorais ou itinerantes”.

Em contrapartida, em 1995, ap6s os avangos do Estatuto da Crianga e do
Adolescente, sao langados os Direitos da Crianga e do Adolescente Hospitalizado, por
uma agio em conjunto do Ministério da Justiga com a Sociedade Brasileira de Pediatria.

Nessa declaragio, “...o direito dos pacientes desfrutarem alguma forma
de recreacdo, programas de educagdo para a saiide e acompanhamento do
curriculo escolar durante a sua permanéncia no hospital” sdo referendadas no
ifem nove.

Além disso, no Brasil, imimeros documentos vém corroborar o atendimento
a crianga ¢ ao adolescente hospitalizado, desde a Constituigdo Federal — art.
208; a Constituigfio Estadual — art. 214 §§ 1°, 2" ¢ 3°; LDBEN 9.394/96 — Cap.
V nos seus artigos 58, 59 — L, T, III, IV, V — ¢ art. 60. Enfatiza-se a importincia
do atendimento a criangas portadoras de necessidades especiais, entre as quais
também se incluem aquelas cujas condigdes de satide podem interferir no seu
desenvolvimento. O Conselho Estadual de Educacdo do RS, através de sua
Resolugdo n. 230, de 16/07/97, recomenda o atendimento domiciliar a todas as
criangas que por motivo de doenga infecto-contagiosa ndo possam freqiientar
regularmente o calendario escolar, ¢ sugere um acordo de horarios entre a escola,
a familia e os professores (FUNGHETTO; PICAWY, 2000, p. 10).

Em 1999, Simdes cita, em um estudo sobre a realidade nacional “do
atendimento pedagogico-educacional para criangas e jovens hospitalizados”,
que no Brasil ha 30 classes hospitalares em 11 unidades da Federagio,
concentradas basicamente no centro-sul do nosso pais.

Somente em 2001 a classe hospitalar € definida pelas Diretrizes Nacionais
para a Educagdo Especial na Educagio Bésica, como sendo “um servigo
determinado a prover, mediante atendimento especializado, a educagdo escolar
a alunos impossibilitados de freqiientar as aulas em razdo de tratamento de
satide que implique internagdo hospitalar ou atendimento ambulatorial”,

De acordo com essa Diretriz (2001), a classe hospitalar tem como objetivo
dar continuidade ao processo de desenvolvimento e ao processo de aprendizagem
de alunos matriculados em escolas da educagio bdsica, contribuindo para o seu
retorno e reintegragfo ao grupo escolar; e desenvolvendo curriculo flexibilizado
para criangas ndo matriculadas no sistema educacional local, facilitando seu
posterior acesso a escola regular.
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Uma vitéria nesse sentido pode ser evidenciada no Distrito Federal, onde
aLein. 2.809, de 29 de outubro de 2001, dispde sobre a garantia do direito da
crianga e do adolescente ao atendimento pedagdgico e escolar na atengdo
hospitalar no Distrito Federal — tanto em hospitais piblicos como privados.

As necessidades educacionais da crianca hospitalizada

O atendimento pedagégico a crianga intermada € um direito desta, de acordo
com Okay (1992), que afirma ser o paciente um ser bio-psico-social, e sua demanda
requer compreensfo interdisciplinar. Para Vigotski (1989), o aprendizado e o
desenvolvimento estdo inter-relacionados desde o primeiro dia de vida da crianga.

Alguns comentirios sobre a escola, como uma das vivéncias da vida da
crianga em ambiente hospitalar, sdo referidos por autores que abordam essa
questio. Entre eles se encontram Pain (1988), Funghetto (1999) e Ceccim (1997).

Esses autores se referem a cisio que a crianga sofre em seus lagos sociais
ao enfrentar procedimentos médicos ao invés do contato didrio mantido com a
escola. Alertam, também, que a manuteng¢io desse lago com a escola € uma
necessidade para a crianga. Mais do que qualidade de vida, € um direito adquirido.
A discussiio sobre a escolarizagio das criangas hospitalizadas adquire proporcdes
que vio além da continuagio das atividades escolares.

O artigo 25 da Declaragio Universal dos Direitos Humanos coloca que
“toda pessoa humana tem o direito a um padrio de vida capaz de assegurar a si
e a sua familia saide e bem-estar”. Esse bem-estar para o “doente” crénico se
reflete em condigdes de “vida” melhores. Os hospitais devem ser centros de
satide e nfio de doenga. Dentro dessa perspectiva, respeitar o ser humano sigmitfica
respeitar suas necessidades, crengas, seus mitos, suas representagbes e
principalmente sua qualidade de vida.

Neste sentido, o trabalho do profissional da drea da educagido € muito
importante, pois dentro da equipe de satide assume uma posi¢io estratégica,
proporcionando o brincar ¢ a escolarizagdo como recurso terapéutico.

A classe hospitalar como proposta de intervencio terapéutica busca junto
ao paciente pedidtrico o resgate de seu lado sadio, servindo como agenciamento
de sua criatividade, das manifestagdes de alegria, de lazer, incentivando o paciente
ao retorno a vida social e a diminuigfo das barreiras e preconceitos da doenga e
da hospitalizagdo. (KUDO; PIERRI, 1997; FUNGHETTO, 1994).

Ou seja, toda a crianga tem potencial educacional a ser desenvolvido, e é
partir desse tépico que a equipe de satde e educagfio visa primordialmente
desenvolver o reconhecimento das etapas evelutivas do desenvolvimento infantil,
buscando sempre adaptar-se, 0 maximo possivel, sua nova realidade as suas
necessidades e aspiragdes enquanto urn ser hospitalizado em desenvolvimento.
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A caracterizagio de atendimento vivenciado
e o curriculo em classe hospitalar

A rotina hospitalar é marcada por dimensdes diferentes do cotidiano
escolar. A assisténcia ao ser doente perpassa por uma dimensio bio-psico-social-
cultural-espiritual,

No trabalho da educagiio especial em classe hospitalar, o professor deve
estar preparado para a multiplicidade de demandas dessa instituigdo, ji que a
busca da qualidade de vida e da humanizagdo do atendimento sio metas dos
profissionais da satide.

Neste sentido, cada classe hospitalar deve ter o seu projeto pedagdgico,
pois $30 muitas as realidades encontradas em nosso pais. Outro dade importante
se refere a clientela desses servigos de Pediatria, que fica entre a faixa do zero
aos 12 anos. Por isso, pensar em classe hospitalar apenas para os pacientes
matriculados na escola significa atender apenas uma parte da clientela.

Nossa vivéncia no estigio supervisionado, descrita abaixo, nos mostrou o
quanto esses sujeitos que apresentam necessidades educacionais especiais
precisam ser trabalhados.

O Setor de Internagic da Pediatria do Hospital Universitdrio de Brasilia -
HUB é subdividido em dois servigos: a Pediatria Clinica e a Pediatria Cirdrgica.

O Servigo de Pediatria Cirdrgica atende 24 leitos, sendo composto por
uma equipe de satide de médicos, equipe de enfermagem, psicélogo, pedagogae
recreacionista. Na sua estrutura ainda podemos observar académicos das mais
diversas dreas da satide, bem como secretdrios e funciondrios responsdveis pela
limpeza e nutri¢io do andar.

O Servigo de Pediatria Clinica atende 24 leitos, sendo composte por uma
equipe de satide de médicos, equipe de enfermagem, psicélogo, pedagoga e uma
técnica em educagao de nivel médio. Na sua estrutura, ainda podemos observar
académicos das mais diversas dreas da saude, bem como secretdrios e
funcicndrios responsdveis pela limpeza ¢ nutri¢fio do andar. Uma particularidade
impoertante no atendimento a pacientes da chinica pedidtrica € o convénio realizado
entre a Fundagdo Nacional do indio, a Fundagdo Nacional de Saide ¢ o HUB,
para a assisténcia a saide da comunidade indigena Xavante.’

Outro dado importante quanto a diversidade cultural encontrada nos dois
Setores da Pediatria do IIUB se refere a crigem dos pacientes. Dados de uma
estatistica de atendimento pedagégico, realizada ne periodo de janeiro a abril de
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2002, na qual foram prestados 509 atendimentos, demonstram que os pacientes
se encontram na faixa etdria do zero aos 12 anos e provém dos estados do Mato
Grosso, Minas Gerais, Tocantins e Goids, além da populagio do Distrito Federal.
Neste sentido, a comunicag¢@o com a escola de origem dos pacientes
internados fica muito dificil, j4 que a média da permanéncia é de curta duragio.
O atendimento pedagdgico prestado pelos académicos do estigio
supervisionado ocorreu tanto nos leitos quanto nas salas de atendimento
pedagdgico, durante seis dias por semana, durante o turno da manhi e da tarde,
exceto nas segundas feiras, quando os mesmos tinham reunides de
aprofundamento tedrico e orientagdes com as professoras supervisoras.

A metodologia de trabalho utilizada, criada a partir de temas centrais,
facilitava (o brincar/desenvolvimento do conteldo) e norteava a pratica pedagdgica.

Esses temas eram desenvolvidos de acordo com as fases de desenvolvimento
de cada grupo de criangas — na educagio infantil (zero a seis anos), no ensino
fundamental (sete a 12 anos) — de acordo com as datas comemorativas de nosso
calenddrio.

No trabalho com a clientela de zero a dois anos, eram desenvolvidas
atividades lddicas ¢ de estimulo & criatividade por meio das oficinas de artes
pldsticas e expressdo dramadtica.

A maioria da clientela atendida durante estes trés semestres pelos estagidrios
— professores se encontrava entre a fase pré-escolar ¢ os primeiros anos do
ensino fundamental. Para esses pacientes, além das atividades desenvolvidas
havia uma preocupacio na continuidade de suas tarefas escolares — quando
havia a possibilidade de contato com a escola. Geralmente, esses pacientes
provinham do Distrito Federal ¢ do Estado de Goids.

Apds todos os atendimentos prestados, os académicos elaboravam um
relatério da a¢do pedagégica desenvolvida. Isto possibilitou um estudo acerca
das adaptagdes curriculares — ja que a rotina hospitalar difere da rotina escolar.
Por conseqiiéncia desse processo, surgiram oficinas de artes pldsticas, expressdo
dramadtica e alfabetizagfo. O trabalho da hora do conto aconteceu principalmente
para os pacientes que se encontravam no leito, impossibilitados de irem a sala
de atendimento pedagdgico.

Estes sdo alguns dos contetdos trabalhados de acordo com a vivéncia da
agdo docente na Pediatria do HUB, por meio dos temas centrais:
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Corpo ¢ movimento:

* Habilidades motrizes bdsicas: postura, coordenagio, equilibrio, caminhada e
precisao.

* Controle global e segmentdrio.

* Possibilidades motrizes préprias.

= Exploragao. Esforgo. Gosto.

« Satisfagdo. Consténcia.

Cada um em sociedade:

= Hibito de autonomia pessoal: limpeza, alimentagdio, vestimenta, ordem,
descanso e saide.

Conhecimento de si mesmo e do préprio corpo:

* Necessidades proprias, possibilidades, emogdes, interesses, preferéncias.
* O préprio corpo.

= Identidade. Auto-imagem. Auto-estima.

* Valorizagio de si mesmo.

= Observagio. Exploragio. Expressio.

= Comunicagio. Iniciativa.

= Constancia. Satisfagdo.

= Autoprotegao. Esforgo.

Adaptacio ao local de atendimento:

= Orientagdo, exploragao e localizagao no espago.
* Normas e hibitos de convivéncia.

= Conhecimento. Confianga.

« Participagdo.

« Interesse.

* Trangiiilidade.

Relacio e interaciio com as outras pessoas (estagidrias e funciondrios da drea de
savide e limpeza):

* Identificagdo. Colaboragdo.

= Antecipagio. Controle progressivo.
» Interpretagio e manifestag@o.

* Curiosidade e interesse.

* Satisfagdo e defesa.
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Intercomunicacdes e Linguagens:

Linguagem verbal

* Comunicagio nao-verbal.

» Compreensio oral. Expressio oral.
* Evocagio de fatos e situagdes.

* Aquisigio de vocabuldrio.

s Iniciagdo 2 linguagem escrila.

* Respeito. Participagiio.

* Expressao. Escuta. Esforgo.

Linguagem pldstica

* Percep¢do sensorial.

« Observagdo. Exploragao.

» Representacio. Comunicagio.

= Interesse. Satisfagio.

* Evocagdo. Experimentagio.

* Jogo. Coordenagio do olho/gestos.

= Aquisi¢@o de hédbitos de limpeza e ordem.
* Iniciagdo a técnicas.

Linguagem musical

» Cangdes. Dangas. Cantigas. Ritmos.

= Audigdes. Produgdes. Imitagio. Reprodugao.
* Escuta. Expressio.

» Memorizagdo. Participagio ativa.

* Respeito. Sensibilizagdo.

» Satisfagio. Gosto. Atengdo.

Linguagem matemética

* Observagdo. Manipulagio.

* Estabelecimento de relagdes. Comparagdes entre objetos.

* Interesse. Consténcia. Atengao.

* Exploragéo.

* Nogdes de medida. NogGes de espago.

* Figuras geométricas. Nogdes de quantidade.

Nossa vivéncia demonstrou que a agdo pedagégica no hospital deve ter um
curriculo adaptado as necessidades das criangas ¢ dos adolescentes hospitalizados
e a4 sua permanéncia no hospital. Cutro dado importante & a colaboragfio da

familia no desenvolvimento das atividades pedagdgicas.
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Uma particularidade da aciio docente em classe hospitalar:
o atendimento pedagdégico a pacientes de diferentes culturas

O trabatho em classe hospitalar com a educag¢io indigena foi muito
interessante, pois a todo momento reaprendiamos o significado da terminologia
necessidades educacionais especiais no contexto cultural.

Por exemplo, quase todos os Estados Federativos da Unido possuem
legislagBes referentes & Educagio Indigena, porém trés unidades federativas néo
contam com normas educacionais indigenas. pois ndo possuem em seus territérios
comunidades indigenas vivendo em tribos. Uma dessas unidades € o Distrito
Federal.

Logo, tivemos que buscar em outros Estados as referéncias de um curriculo
indigena, para atendermos aos internos da pediatria do HUB, que, como ji
citamos, em sua maioria sio indigenas da comunidade Xavante,

De acordo com a Funai (2001), o povo Xavante se autodenomina A’'uwe,
que significa homem valente. Os Xavante sdo um povo forte e orgulhoso, tendo
a reputacio de serem muito agressivos e guerreiros.

Outra caracteristica explicita desta populagfo indigena é a sua contundéncia
(no sentido metaférico); ou seja, sdo pessoas decididas e sabem dizer ‘ndo’ quando
uma situagdo ou algo ndo lhes convém.

A caracteristica mais marcante da sociedade Xavante pode ser a sua fei¢io
dualista: a divisfio da tribo inteira em dois clds — &wawe; e po’reza’ono. Permite-
se 0 casamento somente entre membros de clis opostos.

Além da dificuldade do entendimento da lingua Xavante,* foi muito dificil
adaptar a estrutura curricular, que é completamente diferente da nossa. O ensino
curricular da primeira fase do Ensino Fundamental Xavante se compde de:

Pré-escola — Cantos, mitos, pinturas e coordenagdo motora,

17 série ~ Lingua Xavante, Matemdtica e Educacio Fisica.

2% série — Lingua Xavante, Portugués, Matemadtica, Educacio Fisica,
Praticas Agricolas e Ciéncias.

3* série — Lingua Xavante, Portugués, Matemdtica, Ciéncias, Estudos
Sociais e Préticas Agricolas.

47 série — Lingua Xavante, Matemdtica, Estudos Sociais, Educacdo
Artistica, Ciéncias e Portugués.

Neste sentido, a busca de material bibliografico por nossos estagidrios®
auxiliou na preparagio das atividades pedagdgicas, que foram desenvolvidas
respeitando a diversidade cultural desses sujeitos.

Entre essas atividades, cabe destacar o dicionério indigena construido por
meio da interagdo com os Xavantes, num interessante intercambio cultural.
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Consideracoes finais

A formagio de professores para a educagdo inclusiva implica o dominio de
conhecimentos para atuar no projeto pedagdgico — dimensionando o curriculo,
a metodologia de ensino, a avaliag@o ¢ a atitude dos educadores —, favorecendo
a interagdo social e a opgdo por priticas heterogéneas capazes de atender as
diversidades humanas.

Neste sentido, o Estdgio Supervisionado em Educacio Especial II, na
modalidade de classe hospitalar, proporcionou uma pritica educativa heterogénea
preocupada com o atendimento integral a crianga e ao adolescente hospitalizado.

A multiplicidade de demandas da acdo pedagdgica proporcionou aos 35
académicos envolvidos nesse estigio supervisionado a convivéncia com um outro
campo do saber por meio da equipe de saiide composta por médicos, enfermeiras,
psicologos, assistentes sociais, fisioterapeutas ¢ nutricionistas.

O espago lidico, além de receber maior énfase na relagdo do ensino-
aprendizagem no ambiente hospitalar, pode ajudar o professor-estagidrio na
adequagdo das atividades escolares de acordo com a situagio, o desenvolvimento
e a fase do tratamento.

Essa escuta terapéutica proporcionou novas aprendizagens tanto para a
crianga quanto para o professor ¢ a equipe de sadde. Essa escuta ndo se limitou
as atividades cognitivas, pois, durante o atendimento pedagogico, os pacientes e
seus familiares falavam sobre as suas histérias de vida, o entendimento que
tinham de suas doengas e as fases do tratamento. Dessa escuta terapéutica resulton
a troca de conhecimentos dos profissionais da educacgéo ¢ da saide contribuindo
para a elaboragfo de estudos de caso.

Concluimos que a vivéncia em classe hospitalar proporcionou para 0s
pacientes pedidtricos:

= a garantia do reconhecimento de sua propria identidade como pessoa;

* 0 oferecimento de percursos cognitivos adaptados 4 idade, condigoes
clinicas para compreensio da realidade hospitalar - educagio para a saide;

* a garantia de uma agfo pedagégica alicergada nas adaptagdes curriculares;

*0 oferecimento de situagdes adequadas de escuta pedagdgica para o
desenvolvimento de um trabalho em equipe;

* 0 desenvolvimento de oficinas pedagogicas de alfabetizacfo, artes plasticas
¢ expressio dramatica,;

* 0 oferecimento de sitvagdes de lazer e desenvolvimento da leitura por
meio da hora do conto;

= a oportunidade de convivéncia com diferentes culturas, ja que 70% dos
pacientes da Pediatria Clinica do HUB sao indios.
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Concluindo, o trabalho em classe hospitalar exercitou o préprio papel da
agéncia educativa, adaptando uma série de atividades (entre as quais as atividades
tradicionais de um curriculo) e ajudando as criangas e adolescentes a criarem
um percurso cognitivo, emotivo, social que permitiu, de um lado, a manutengio
do vinculo com o prépric ambiente de vida; de um outro a compreensio
(naturalmente de maneira adequada) da realidade do hospital.
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Notas

e} Estigio em Educagio Especial II tem 12 créditos com duragio de 180 horas

— divididos em 120 horas de atuagdo em classe hospitalar na Pediatria do HUB e 60
horas de supervisio e estudos tedricos por meio de seminarios que enfocam temas das
2a’.reas de educagdo especial e saiide.

Segundo Funghetto (1998}, a classe hospitalar, como modalidade de atuagio da politica
de educagio especial, preserva o direito dessa crianga 4 escolarizagio e a prevé, também
como clientela. Segundo essa politica, sdo consideradas criangas de alto risco “aquelas
que apresentam condigGes de vulnerabilidade que ameagam seu desenvolvimento, em
decorréncia de fatores de natureza somatica™.
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’ A comunidade Xavante est localizada no leste do Estado de Mato Grosso, subdividida
em aproximadamente 60 aldeias, distribuidas em seis reservas localizadas numa area
entre 0s rios Aragnaia ¢ Batori. Os municipios de maior concentragio sdo General
Carneiro, Agua Boa, Barra do Garga, Paranatinga, Canarana, Campinépoles, Poxoréo,
Nova Xavantina etc. Os costumes ¢ a cultura s30 basicamente os mesmos, Encontram-
se algumas comunidades Xavante no Estado de Mato Grosso do Sul, subdivididas em,
iiproximadamente, 36 aldeias, porém em menor nimero de pessoas.

A classificagio lingiiistica do povo Xavante estéd inserida nos grupos: Macro-Gé, Gé
{ou J&), agrupamento Akwén, Xavante, ou seja, a lingua Xavante é oriunda desses
troncos lingiiisticos como também da comunidade Xerente, que habita o norte do Estado
ge Goias. A lingua dessa tribo contém 13 consoantes e 13 vogais.

" Abusca bibliografica da estagidria Alessandra Magna Queiroz da Silva foi fundamental
na compreensdo da cultura Xavante.

Résumé
La formation de maitres dans la perspective inclusive :
une action pédagogique dans les classes hospitalaires dans le
Secteur de Pédiatrie de I’Hospital Universitirio de Brasilia

La formation des maitres pour 1’éducation inclusive implique le domaine de
connaissances pour travailler dans différentes situations scolaires capables d’attendre
4 la diversité humaine. La classe hospitalaire, modalité d’enseignement de 1’éducation
spéciale, apporte des réponses pédagogiques aux enfants et adolescents qui sont
hospitalisés. Cet article a comme objectif faire un rapport de 1’expérience d’un travail
développé dans le Stage Supervisionné II, en employant une action pédagogique en
classe hospitalaire, dans le Secteur de Pédiatrie de I’'Hospital Universitario de Brasilia,
durant trois semestres consécutifs, cntre adut 2000 et avril 2002.

Mots clefs : Classe hospitalaire. Stage supervisionné. Formation de maitres. Education
spéciale. Besoins éduactionnels spéciaux.
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