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Resumo

Este estudo pretende oferecer subsidios histéricos para uma melhor compreensdo acerca da
pedagogia hospitalar no Brasil (Século XX aos dias atuais) e suas interfaces com as ciéncias humanas
e da saude, assim como fazer um resgate do tema no intuito de publicitar e fomentar as leis e
diretrizes educacionais que determinam a classe hospitalar e o atendimento domiciliar como direitos
das criancas e adolescentes que estejam em tratamentos prolongados de saude. Pois apesar de
guase um século de trajetdria, essa pedagogia ainda é pouco usufruida pela sociedade e grande
parte da populacdo desconhece esses direitos. A proposta metodolégica desta pesquisa envolveu
um estudo bibliografico, de natureza exploratéria e descritiva, numa perspectiva qualitativa.
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Hospital pedagogy In Brazil: a brief history of the 20th
century to the present day

Abstract

This study intends to offer historical data for a better understanding of hospital pedagogy in Brazil
(from the 20th century to the present day) and its interfaces with the humanities and health sciences,
as well as making use of the theme in order to publicize and promote the laws and educational
guidelines that determine hospital class and home care as the rights of children and adolescents
who are undergoing prolonged health care. This is so because, despite almost a century of trajectory,
this pedagogy is still little used by society, and a large part of the population ignores these rights.
The methodological proposal of this research involved bibliographic research of exploratory and
descriptive nature from a qualitative perspective.
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Introdugao

A escola por muito tempo foi considerada como o Unico lugar onde realmente se efetivava a
aprendizagem, porém percebeu-se que isso ja ndo era tdo verdadeiro, pois o processo de ensino e
aprendizagem perpassa as paredes de uma sala de aula, ou seja, a necessidade de aprender de um
estudante e a necessidade de ensinar de um educador vao além de um espaco que foi delimitado
por muito tempo como Unico local de aprendizagem.

Se existem espacos pedagdgicos além da escola, é sinal de que se faz necessario a presenca de
um pedagogo que atue de forma diversificada. A educagao tem que ir até onde se faz necessaria,
e 0 ambiente hospitalar é um desses lugares. A pedagogia hospitalar ndo é algo novo, no Brasil
essa pratica educacional iniciou-se no século XX, mais precisamente em agosto de 1950, com a
primeira classe hospitalar que funcionava nas enfermarias pediatricas do Hospital Municipal Jesus,
localizado no Rio de Janeiro (RODRIGUES, 2012).

No Brasil, a existéncia de leis veio mais fortemente a partir da Constituicdo Federal de 1988 e
reforcada ainda mais nas décadas seguintes, para garantir a crianca e ao adolescente o direito da
escolarizacdao em classes hospitalares. As leis estdo em vigor, porém, ainda sdo pouco conhecidas
pela sociedade em geral e, por isso, € comum encontrar muitas dessas criangas e adolescentes
hospitalizados que ndo ddo continuidade aos estudos.

Recusar a escolarizagao para criancgas e adolescentes hospitalizados é uma negacao de direitos,
é impossibilitd-los do exercicio da cidadania e do respeito a dignidade, interferindo diretamente
no principio da autonomia, vetando a estes sujeitos o desenvolvimento e a construcdo de
conhecimento. E, portanto, extremamente necessario estruturar agdes politicas de organiza¢do do
sistema de atendimento educacional em ambientes hospitalares e domiciliares.

E necesséria, também, a reflexdo acerca desta pedagogia pouco conhecida, por meio de politicas
publicas que incentivem este publico alvo a buscar e garantir seus direitos, com a finalidade de
aumentar o numero de estudantes alfabetizados e inseridos no ensino, independente de suas
limitagdes, valorizando e proporcionando assim, a essas criangas e adolescentes a garantia a saude,
a educacdo e a dignidade humana.

A proposta metodoldgica para este estudo envolveu um estudo bibliografico de natureza
exploratdria e descritiva construido na perspectiva qualitativa de Minayo, para quem a pesquisa
gualitativa responde a questdes muito particulares e se preocupa, nas ciéncias sociais, com um nivel
de realidade que ndo pode ser quantificado (MINAYO, 2014).

Esse artigo tem como objetivo contribuir para o debate no contexto brasileiro acerca da histéria
da pedagogia hospitalar, das bases legais e a escolarizagao como direito das criancas e adolescentes
hospitalizados ou em tratamento domiciliar.

Busca-se um aprofundamento do objeto de pesquisa através de trabalhos desenvolvidos nesse
ambito, onde estas bases tedricas foram estabelecidas com leituras das Diretrizes da Educacgdo
Brasileira (portal MEC, Governo Federal), estudos de obras que discutem sobre a pratica pedagdgica
em hospitais, estratégias educacionais, classes hospitalares e bases legais acerca da pedagogia
hospitalar.

Utilizou-se da andlise de conteddo como técnica de analise e interpretagdo dos dados obtidos
na visdo de Trivifios (1967), considerando que ndo é possivel que o pesquisador se detenha
exclusivamente no conteddo manifesto dos documentos, sendo necessario aprofundar essa analise,
tratando de desvendar o conteldo latente nesses documentos.

Uma questdo preocupante que afeta os indices da educagdo trata-se do afastamento de muitos
alunos por questdes de saude. Rotineiramente um niumero muito grande de criancas e adolescentes
deixam de frequentar as salas de aula por estarem muitas vezes hospitalizadas por longos periodos.
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Nessa perspectiva, percebe-se como é importante o trabalho da pedagogia hospitalar, pelos
beneficios que podem trazer para a vida de uma crianca e de um adolescente hospitalizado.

A pedagogia hospitalar no Brasil

Embora alguns autores considerem que a pedagogia hospitalar no Brasil surgiu no inicio do século
XX com a classe hospitalar do Pavilhdo-Escola Bourneville do Hospital Nacional de Alienados no
Rio de Janeiro, adotaremos a visdo de autores que ndo comungam dessa versao, por entender que
as condi¢cbes inadequadas de internacdo das criangas e adolescentes -ainda mais num contexto
manicomial- ndo permitia a existéncia do conceito de cidadania e apresentava uma grande
precariedade.

Ndo podemos considerar que ali favorecesse o direito minimo a educagdo das criangas e
adolescentes, sendo a maioria delas criancas e adolescentes com deficiéncia que eram segregados
e impossibilitados do convivio social, pratica comum nesse periodo. Era explicita a relacdo entre
doenca e deficiéncia, que infelizmente ainda acontece nos dias atuais.

A criagcdo de hospitais, bem como o consideravel nimero de médicos que pesquisavam
e publicavam trabalhos cientificos sobre essas pessoas no final do século XIX e inicio do século
XX, contribuiu para a associacdo da deficiéncia a doenca, o que soé crescia o niumero de criancgas
colocadas em hospitais e manicomios (SOARES, 2012).

Essas criangas eram vitimas de um sistema segregatdrio, que demonstrava um total despreparo
no processo educacional e no trato com as diferengas. Ainda nesse periodo ndo se pensava em
integrar as pessoas com deficiéncia a sociedade ou a familia, muito menos inclui-las, sendo as
mesmas mantidas em organizacGes separadas.

Vale ressaltar que nesse periodo acima citado o Brasil vivia a Primeira Republica (1889 — 1930).
Na educacdo republicana, embora tomada como marco zero da escolarizacdo elementar no Brasil,
as escolas foram consideradas como simbolo do atraso, da sujeira, da escassez, castigos fisicos,
falta de formacdo especializada, escolas comparadas a pocilgas, estalagens e escolas de improviso
(SCHUELER; MAGALDI, 2008).

Possivelmente a partir desse contexto foram observadas as primeiras inquietacdes e atividades
que proporcionariam mais adiante o surgimento das primeiras classes hospitalares. Sendo assim,
partiremos da vertente histérica de que a pedagogia hospitalar no Brasil se iniciou com as primeiras
classes hospitalares nas enfermarias do Hospital Municipal Jesus no Rio de Janeiro, na Santa Casa
de Misericdrdia de S3o Paulo e no Hospital Barata Ribeiro no Rio de Janeiro, os trés na década de
cinquenta.

O Hospital Municipal Jesus, localizado no Rio de Janeiro, foi inaugurado em 30 de julho de 1935
e teve sua primeira classe hospitalar instalada em agosto de 1950 com a professora Lecy Rittmeyer.
Em 1958, o departamento de educacdo primaria do Rio de Janeiro enviou a professora Esther
Lemos Zaborusky para integrar a equipe do Hospital Municipal Jesus, aonde veio a corroborar com
as classes hospitalares e contribuiu para o desenvolvimento de grandes melhorias (MEIRA, 1971).

Podemos imaginar o qudo importante e desafiador foi o papel da professora Lecy Rittmeyer para
iniciar uma classe hospitalar em plena década de 50 no século XX, com toda a situacdo decadente e
controvérsia da época em que se encontrava o Brasil.

O Hospital Barata Ribeiro no Rio de Janeiro também possuia instalacGes escolares em meados
dos anos 50. Porém, o Hospital Barata Ribeiro e o Hospital Municipal Jesus ndo sabiam da existéncia
um do outro; apenas em 1960, quando as professoras Lecy Rittmeyer e Marly Froes Peixoto se
conheceram; elas buscaram unificar o trabalho e assim regulamenta-lo (MEIRA, 1971).
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A professora Marly Frées Peixoto inclusive ficou internada no Hospital Barata Ribeiro durante
varios anos para o tratamento de um quadro de reumatismo infeccioso. A mesma, vendo-se numa
cadeira de roda e dentro de um hospital cercada por criangas, passou a lecionar dentro da prépria
enfermaria como voluntaria (RAMOS, 2007).

Sendo estas duas educadoras precursoras na luta por uma educagdo em classes hospitalares
no Rio de Janeiro, elas levaram propostas para o departamento de educacao da época. Mulheres
qgue ndo desistiram de lutar por criangas e adolescentes hospitalizados, as quais enxergavam que a
educacdo era o Unico meio de manté-los participantes e produtivos.

Em 1961, foi extinto o Setor de Assisténcia Educacional Hospitalar e criou-se o Setor de Ensino
Especial e Supletivo. Nesta data foi definitivamente oficializado a Educacao dos Excepcionais, pela
Lei de diretrizes e Bases e pela Constituicdao do Estado da Guanabara nos seus artigos:

Diretrizes e Bases da Educagdo Federal 4.024, de 20 de dezembro de 1961.
Titulo X. Da Educagdo do Excepcional: Art. 88. A educacdo de excepcionais,
deve, no que for possivel, enquadrar-se no sistema geral de educacgéo, a fim de
integra-los na comunidade. Art. 89. Toda iniciativa privada considerada eficiente
pelos conselhos estaduais de educagado, e relativa a educacdo de excepcionais,
receberd dos poderes publicos tratamento especial mediante bdlsas de estudo,
empréstimos e subvengdes. (BRASIL, 1961, p. 1)

Constituicdo do Estado da Guanabara 27-03-1961. Capitulo Il: Da Educagdo e
Cultura: Artigo 60: A Educacdo dos Excepcionais serd objeto de especial cuidado e
amparo do Estado, assegurada ao Deficiente a assisténcia educacional, domiciliar
e hospitalar. (BRASIL, 1961, p. 1)

Maria Alice de Moura Ramos, no seu trabalho de dissertacdo de mestrado na UNIRIO, em 2007,
intitulado “A Histéria da Classe Hospitalar Jesus”, nos traz uma rica gama de informacg&es coletadas
em documentos, fotos de documentos originais e uma entrevista realizada com a primeira professora
da Classe Hospitalar do Hospital Municipal Jesus, a professora Lecy Rittmayer.

Relata-nos que na ultima metade do século XX o hospital Municipal Jesus trouxe grandes
contribui¢cdes no que se refere as classes hospitalares com um aumento no nimero de salas onde
consequentemente aumentou o quadro de professoras. Esta classe hospitalar passou a denominar-
se Classe Especial de Deficientes Fisicos do Hospital Jesus, vindo posteriormente a ser vinculada a
Escola Municipal Humberto de Souza Mello (RAMOS, 2007).

Mais adiante, noséculo XXI, mais precisamente no ano de 2004, foiimplementada a brinquedoteca
no horario da manhd, com a Professora Elizabeth Leitdo Ramos Luiz, o nimero de atendimento
chega a 2585 criangas. Em 2005 foi assinado o convénio entre a Secretaria Municipal de Educagdo
e a Secretaria Municipal de Saude, publicado no Diario Oficial do municipio em 08/03/2005 que
dispGe sobre o funcionamento da Classe Hospitalar Jesus (RIO DE JANEIRO, 2005).

As iniciativas tomadas pelos membros da classe hospitalar Municipal Jesus foram de suma
importancia para o surgimento de novas classes hospitalares no Brasil, assim como também até
hoje servem de inspira¢des para estudiosos e interessados no tema. Sua histéria permanece viva e
sempre constara como um marco da pedagogia hospitalar.

Fundada ha 460 anos, a Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Sdo Paulo é uma instituicdo
filantrépica, privada e laica, considerada um dos mais importantes centros de referéncia hospitalar
do Brasil nos dias atuais (SANTA CASA SAO PAULO, 2020).

Foram encontrados em alguns arquivos da Santa Casa de Misericérdia de Sdo Paulo movimentos
escolares de alunos considerados deficientes “ndo sensoriais” com data de 1931; outra classe surgiu
em 1932 e, no ano de 1982, ja estavam em funcionamento dez classes especiais estaduais (CAIADO,
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2003). Estas classes especiais, apesar de terem funcionado nos anos 30 dentro de uma configuracdo
de “classe hospitalar”, apenas em 1953 encontram-se registros mais acurados (MAZZOTTA, 2003).

Consideramos estas instituicdes citadas como pioneiras na pedagogia hospitalar no Brasil. Em
seguida, vdrias classes surgiram em diversos hospitais no pais, porém, até os dias atuais, essa
guantidade ainda esta muito aquém do ideal.

A classe hospitalar e o atendimento domiciliar como direitos

No contexto brasileiro, em termos de direitos, partiremos da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo
Federal 4.024, de 20 de dezembro de 1961, em seu titulo X, no que se refere a educacdo de
Excepcionais. Outras leis também foram determinantes neste processo, como: o decreto de lei
1.044/69, que dispde sobre tratamento excepcional para os estudantes que tém afecgdes, com
atendimento domiciliar; e com o decreto n272.425, de julho de 1973, foi criado o Centro Nacional de
Educacdo Especial (CENESP) com a finalidade de promover a expansdo e melhoria do atendimento
aos excepcionais (BRASIL, 1961).

Desta maneira, percebemos que a classe hospitalar no Brasil vai tomando forma em paralelo
com o ensino especial. A criagdo do CENESP foi resultado da politica de educagdo e envolvimento
de diferentes sujeitos, assim como determinag¢des de organismos internacionais.

A lei 6.202/75 surgiu com grande relevidncia no que se refere ao atendimento domiciliar,
atribuindo a estudante em estado de gestacdo o regime de exercicios domiciliares. (BRASIL, 1975).
Embora esta lei esteja em vigor até os dias atuais, ndo é comum encontrarmos estudantes/gestantes
usufruindo desse direito.

No desenrolar dos anos a Constituicdao Federal de 1988, no titulo VIIl — Da ordem social, capitulo
Il — Da educacgdo, da cultura e do Desporto, sec¢do |, artigo 205, afirma que “A educacdo é direito
de todos e dever do Estado e da familia, serd promovida e incentivada com a colaboracdo da
sociedade, visando ao pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para exercicio da cidadania e
sua qualificagdo para o trabalho” (BRASIL, 1988, p. 8).

Neste sentido, compreendemos que a legislagao ja promovia uma educac¢do inclusiva para todos,
independentemente de qualquer circunstancia. Mas até aqui ainda ndo era claro uma pedagogia
hospitalar como direito, precisando ser pensadas e formuladas leis que especificassem suas a¢des.

A Politica Nacional da Educacdo Especial (MEC/SEESP, 1994) é um marco legal e histdrico na
Pedagogia Hospitalar que descreve o atendimento pedagdgico-educacional para criangas e jovens
hospitalizados. E com um reforgo, em 2010, através da Secretaria de educacdo Especial, através de
um documento intitulado “Marcos Politico-Legais da Educacao Especial na Perspectiva da Educacao
Inclusiva” (BRASIL, 2010, p. 25).

Fica bem claro por via desses documentos legais que o atendimento pedagdgico hospitalar e
o atendimento domiciliar passaram a fazer parte da educacao especial no Brasil, assegurando o
acesso a educacdo basica e a atencgdo as necessidades educacionais especiais.

Em seguida veio a resolucdo 41, de 13/10/1995, do Conselho Nacional dos Direitos da Crianca
e do adolescente (CONANDA), aprovada na integra o texto da Sociedade Brasileira de Pediatria,
relativa aos direitos da crianga e do adolescente hospitalizados, que no seu artigo 92 trata do direito
a educacdo: o direito a desfrutar de alguma forma de recreacdo, programas de educac¢do para a
saude, acompanhamento do curriculo escolar, durante sua permanéncia no hospital (CONANDA,
1995).

A Pedagogia Hospitalar surgiu dentro desse contexto, oferecendo uma assessoria diferenciada
por meio de atendimento emocional e humanistico para criangas e adolescentes como também para
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seus familiares, com intuito de dar continuidade na escolaridade formal e melhorar a adaptacdo de
pacientes em hospitais.

A Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB), de 9.394/96, mesmo que de forma
ampla, vem reforgar precisamente no titulo Il, artigos 22 e 32, em que para os principios e fins desta
educacao, afirma-se que: Art. 22: A educacdo, dever da familia e do Estado, inspirada nos principios
de liberdade e nos ideais de solidariedade humana, tem por finalidade o pleno desenvolvimento do
educando, seu preparo para o exercicio da cidadania e sua qualificagdo para o trabalho. Ja no Art.
392: O ensino sera ministrado com base nos seguintes principios:

| - Igualdade de condi¢Ges para o acesso e permanéncia na escola;

Il - Liberdade de aprender, ensinar, pesquisar e divulgar a cultura, o pensamento,
a arte e o saber;

Il - Pluralismo de ideias e de concepgGes pedagdgicas. (BRASIL, 1996, p. 1)

Mais adiante, a resolu¢do CNE/CEB n? 2, de 11 de setembro de 2001, institui “Diretrizes Nacionais
para a Educacdo Especial na Educacdo Basica”, que no seu artigo 13 veio corroborar com a classe
hospitalar e o atendimento domiciliar, afirmando que os sistemas de ensino integrados com
os sistemas de saude devem organizar o atendimento educacional especializado aos alunos
impossibilitados de frequentar as aulas em funcdo de estarem em tratamento de salide em ambiente
hospitalar ou domiciliar. (CNE, 2001 p. 1)

Fica assim garantido, na forma da lei, que estudantes da educagao basica que estejam internados
por tempo prolongado para tratamento de saide no hospital ou em casa receberdo atendimento
educacional. Sabe-se, entretanto, que na pratica ndo é bem assim que acontece.

No ano de 2002 foi publicado pelo MEC o documento “Classe hospitalar e atendimento
pedagdgico domiciliar: estratégias e orienta¢des”:

O atendimento educacional hospitalar e o atendimento pedagdgico domiciliar
devem estar vinculados aos sistemas de educagdo como uma unidade de
trabalho pedagdgico das Secretarias Estaduais, do Distrito Federal e Municipais
de Educagdo, como também as dire¢des clinicas dos sistemas e servigos de saude
em que se localizam. Compete as Secretarias de Educagdo atender a solicitacdo
dos hospitais para o servigo de atendimento pedagdgico hospitalar e domiciliar,
a contratagdo e capacita¢do dos professores, a provisao de recursos financeiros e
materiais para os referidos atendimentos. (BRASIL, 2002, p. 14)

A partir dessa revisdo, a area de atendimento pedagdgico hospitalar e o atendimento domiciliar
passaram a dispor de uma publicacdo que os regulamenta como unidades de trabalho pedagdgico
na esfera das trés secretarias de educag¢do, assim como das unidades de saude. E com a garantia da
disponibilizacdo de recursos financeiros para efetivacdo desse direito.

Outra legislagdo ndo menos importante é a lei de n? 10.424, de 15 de abril de 2002 acrescenta
capitulo e artigo a lei orgénica da saude - Lei n 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre
as condicGes para a promocgado, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo e funcionamento
de servigos correspondentes e da outras providencias, regulamentando a assisténcia domiciliar no
Sistema Unico de Saude (BRASIL, 2002).

Essa lei vem a reforcar, no ambito do Sistema Unico de Salude, o atendimento e internacio
domiciliar, que deve ser realizado por equipes multidisciplinares que atuardo nos niveis da medicina
preventiva, terapéutica e reabilitadora. Sendo muito interessante tudo isso nos textos da lei, porém,
é sabido que a saude publica no Brasil é bastante precaria nos hospitais e raramente esse aparato
chegaria a algum domicilio.
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Ja em 21 de marc¢o de 2005 foi decretada e sancionada a lei n2 11.104, que dispGe nos seus
artigos 12 e 22 sobre a obrigatoriedade de instalacdao de brinquedotecas nas unidades de saude que
oferecam atendimento pedidtrico em regime de internagao: “Considerando a brinquedoteca, para
os efeitos desta Lei, o espaco provido de brinquedos e jogos educativos, destinado a estimular as
criangas e seus acompanhantes a brincar” (BRASIL, 2005, p. 1).

Diversos estudos demonstram que, no ambiente hospitalar, quando aplicadas atividades
adequadas, ludicas e compativeis com a especificidade do contexto do/a paciente aluno/a, o
tratamento de saude se torna bem mais eficaz, e as brinquedotecas sdo este combustivel que utiliza
do ludico como recurso facilitador do processo motivador e de aprendizagem.

Outro marco legal recente que veio somar no que se refere a escolarizacdo de criangas e
adolescentes hospitalizados, assim como daqueles que estejam em tratamento domiciliar, é a
Lei n2 13.716 de 2018 (BRASIL, 2018). Ela altera a Lei n2 9.394, de 20 de dezembro de 1996 (Lei
de Diretrizes e Bases da Educac¢do Nacional), incluindo o Art. 42-A, para assegurar atendimento
educacional ao aluno da educagdo basica internado para tratamento de salde em regime hospitalar
ou domiciliar por tempo prolongado (BRASIL, 1996).

Vimos que os direitos estdo garantidos nos textos legais e reconhecidos oficialmente;
observa-se também que existe uma historicidade de grande relevancia que marca a histéria da
pedagogia hospitalar no Brasil. Todavia, apesar de quase um século de trajetdria, infelizmente esta
pedagogia ainda é pouco conhecida pela sociedade e grande parte da populacdo desconhece esses
direitos.

Consideragoes finais

Foi observado nesse breve passeio historico certo avanco nas leis acerca da educagdo para criangas
e adolescentes hospitalizados ou em tratamento domiciliar. Porém, a existéncia de leis por si s
nao resolveu o problema da exclusdo ao direito da escolarizagao desses sujeitos, sendo necessario
um compromisso do poder publico com a criacdo de politicas publicas que venham efetivar a
implementagdo dessas leis.

Esse trabalho vem justamente oferecer subsidios histéricos para uma melhor compreensao do
tema, assim como fazer esse resgate no intuito de publicitar e fomentar esse tema que ainda é
tdo timido em publicacBes. Nesse momento em que lemos este artigo milhares de criangas estdo
impossibilitadas de dar continuidade a sua escolarizacdo por estarem em leitos de hospitais ou em
tratamento domiciliar.

N3do podemos nos calar diante de tal descaso, é nosso dever como formadores de opinido e
como pesquisadores dar voz a estas criancas e adolescentes. Esquivar-se diante do descaso dos
governantes e da ndo efetivagdo das politicas publicas e da violagdo de direitos é ser conivente com
todo esse cendrio estarrecedor. Eles/as tém esse direito a escolarizacdo e o direito de seguir sua
caminhada como sujeitos autbnomos e autores de sua prépria historia.
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