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RESUMO
SILVA, Andréia Gomes da. Aprendizagens autobiograficas: pesquisa-a¢do-formacgéo
com professoras do atendimento educacional hospitalar e domiciliar. 2022. 289 f. Tese
(Doutorado em Educacdo). Programa de Pds-Graduagdo em Educagdo — PPGEd,
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Natal, 2022.

O atendimento educacional hospitalar e domiciliar (AEHD) visa a garantir a
continuidade da escolarizacdo a estudantes que ndo podem frequentar a escola por sua
condigdo de adoecimento. Como raramente a formacdo inicial tem contemplado as
exigéncias do exercicio da atividade docente no AEHD, essa lacuna passa a exigir uma
formacdo continuada que considere a complexidades das caracteristicas proprias desse
contexto, incluindo as normativas legais. Partindo da hipdtese de que nesse contexto as
pessoas desenvolveram saberes especificos as suas atividades, a presente pesquisa
tomou como tematica a formacéo continuada de professoras do AEHD e como lécus de
investigacdo um Curso de formacgdo continuada, realizado em cooperacdo entre a
Secretaria de Estado da Educacdo, da Cultura do Esporte e do Lazer do RN e a
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, em 2019, fundamentado na perspectiva
da pesquisa-acdo-formacdo (PINEAU, 2005; PASSEGGI, 2016). O objetivo era
investigar com 08 (oito) professoras cursistas as aprendizagens autobiograficas por elas
desenvolvidas ao longo da vida e sistematizadas oralmente e por escrito durante a
formacdo. O referencial tedrico adotado fundamenta-se nos principios das abordagens
(auto)biograficas em educacdo (DELORY-MOMBERGER, 2012, 2016; PASSEGGI
2006, 2011, 2014, 2016, 2020, 2021; ALHEIT E DAUSSIEN, 2006; SOUZA, 2014;
PINEAU, 2004, 2005; JOSSO, 2010); da Psicologia narrativista (BRUNER, 1997,
2014; BROCKMEIER; HARRE, 2003); da formacio docente (NOVOA, 1999, 2002,
2009 e FREIRE, 1996, 2005, 2015); do Atendimento educacional e seus marcos legais
(BRASIL, 1996). O corpus estd constituido por fontes documentais, narrativas orais
das professoras obtidas por meio da entrevista episodica (FLICK, 2009) e narrativas
escritas sob a forma de resumos expandidos e publicados (SEMINARIO REGIONAL
SOBRE ATENDIMENTO EDUCACIONAL HOSPITALAR, 2019).Para a realizagdo
das analises adotamos a analise tematica (JOVCHELOVITCH; BAUER, 2002) e a
meta-interpretacdo (PASSEGGI et al., 2017). Identificamos nas narrativas das
professoras que as aprendizagens autobiograficas se centram em quatro tematicas: 1)
morte, perdas, luto e finitude; 2) saber-fazer no AEHD, cujos elementos primordiais sao
a escuta, o reconhecimento do estudante em sua integralidade, a dialogicidade entre
educacdo e saude e a reflexdo critica da pratica docente; 3) o reconhecimento da
capacidade docente de formar-se nas dimensdes autoformativa e heteroformativa,
emancipatdria, da acdo, reflexdo e (re)significacdo e autopoiética; e 4) a pratica docente
nas dimens@es do cuidado, do afeto com o estudante em situacdo de adoecimento e a do
curriculo escolar no AEHD - sensivel, interdisciplinar e flexivel. Defendemos a tese de
que a tomada de consciéncia das aprendizagens autobiogréaficas se constr6i mediante a
pesquisa-acdo-formacdo que promove a reflexdo sobre a pratica, num movimento
dialético entre o fazer, o refletir e agir (acdo-reflexdo-acdo) no AEHD. Reconhecemos
que as professoras se formam ao longo da vida e em todos os aspectos da vida, elas
possuem um capital autobiografico e o acessam por meio da pesquisa sobre o seu fazer,
a acdo de narrar sdo geradoras de auto(hetero)formacdo. Em sintese, € por meio da
pesquisa-acdo-formacdo que as professoras sistematizam suas experiéncias e se
apropriam de suas aprendizagens autobiograficas.

Palavras-chave:  Aprendizagens  autobiograficas. Pesquisa-agdo-formacao.
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar. Formagéo continuada.



ABSTRACT

SILVA, Andréia Gomes da. Autobiographical learnings: action-formation research
with teachers from home and hospital education service. 2022. 289 f. Thesis (Doctorate
in Education). Postgraduate Program in Education — PPGEd, Federal University of Rio
Grande do Norte, Natal, 2022.

The home and hospital education service (HHES) aims to ensure the schooling progress
for students who are not able to attend school due to their illness condition. As initial
training has rarely contemplated the demands of the teaching activity exercising at the
HHES, this gap requires a continuing formation which considers the complexity of
these context characteristics, including legal regulations. Beginning with the hypothesis
that people developed specific knowledge to their activities in this context, the present
research has the continuing formation of the HHES teachers as its theme and a
continuing training course as an investigation locus, course developed in cooperation
with the State Department of Education, Culture, Sport and Leisure of RN and the
Federal University of Rio Grande do Norte, in 2019, based on the perspective of action-
formation research (PINEAU, 2005; PASSEGGI, 2016). The objective was to
investigate the autobiographical learnings developed by 08 (eight) course teachers
throughout their lives and systematized orally and in writing during formation. The
theoretical framework is based on the principles of the (auto)biographical approaches in
education (DELORY-MOMBERGER, 2012, 2016; PASSEGGI 2006, 2011, 2014,
2016, 2020, 2021; ALHEIT E DAUSSIEN, 2006; SOUZA, 2014; PINEAU, 2004,
2005; JOSSO, 2010); narrativist psychology (BRUNER, 1997, 2014; BROCKMEIER;
HARRE, 2003); teacher’s formation (NOVOA, 1999, 2002, 2009 ¢ FREIRE, 1996,
2005, 2015); educational service and its legal frameworks (BRASIL, 1996). The corpus
consists of documentary sources, oral narratives of the teachers which were obtained
through episodic interviews (FLICK, 2009) and written narratives in the expanded and
published abstracts form (SEMINARIO REGIONAL SOBRE ATENDIMENTO
EDUCACIONAL HOSPITALAR, 2019). To analyze the data, we adopted thematic
analysis (JOVCHELOVITCH; BAUER, 2002) and meta-interpretation (PASSEGGI et
al., 2017). In the teachers' narratives, we identified that autobiographical learnings
focus on four themes: 1) death, losses, mourning and finitude; 2) know-how at the
HHES, whose main elements are listening, recognizing the student in its entirety,
dialogicity between education and health and critical reflection on teaching practice; 3)
the recognition of the teachers’ ability to form themselves in the self-educational and
hetero-formative, emancipatory, action, reflection and (re)signification and autopoietic
dimensions; and 4) the teaching practice in the dimensions of care, affection with the
student in a situation of illness and of the school curriculum at the HHES — sensitive,
interdisciplinary and flexible. We defend the thesis the autobiographical learnings
consciousness is built through an action-formation research, which promotes reflection
on practice, in a dialectical movement among doing, reflecting and acting (action-
reflection-action) at the HHES. We recognize that teachers are formed throughout life
and in all aspects of life, they have an autobiographical capital and access it through
research on their doing, the action of narrating generates self(hetero)formation. In
summary, it is through action-formation research that teachers systematize their
experiences and appropriate their autobiographical learnings.

Keywords: Autobiographical learnings. Action-formation research. Home and Hospital
Education Service. Continuing formation.



RESUMEN

SILVA, Andréia Gomes da. Aprendizajes autobiogréaficos: investigacion-accion-formacion
con profesoras de la atencion educativa hospitalaria y domiciliaria. 2022. 289 f. Tesis
(Doctorado en Educacion). Programa de Posgrado en Educacion — PPGEd, Universidad Federal
del Rio Grande del Norte, Natal, 2022.

La atencion educativa hospitalaria y domiciliaria (AEHD) tiene como objetivo garantir la
continuidad de la escolarizacion de estudiantes que no pueden frecuentar la escuela por su
condicion de enfermedad. Como raramente la formacion inicial tiene contemplado las
exigencias del ejercicio de la actividad docente en la AEHD, ese vacio pasa a exigir una
formacion continuada que considere la complejidad de las caracteristicas propias de ese
contexto, incluyendo las normativas legales. Partiendo de la hipotesis de que en ese contexto las
personas desenvolvieron conocimiento especifico a sus actividades, la presente busqueda
investigacion tomd como tematica la formacion continuada de profesores de la AEHD y como
locus de investigacion un curso de formacion continuada, realizado en cooperacion entre la
Secretaria Estadual de Educacion, Cultura, Deporte y Recreacion del RN y la Universidad
Federal del Rio Grande del Norte, en 2019, fundamentado en la perspectiva de la investigacion-
accion-formacion (PINEAU, 2005; PASSEGGI, 2016). El objetivo era investigar con 08 (ocho)
profesoras del curso los aprendizajes autobiograficos por ellas desarrollados a lo largo de la vida
y sistematizados oralmente y por escrito mientras la formacion. El referencial tedrico adoptado
se fundamenta en los principios de los abordajes (auto) biogréficos en educacion (DELORY -
MOMBERGER, 2012, 2016; PASSEGGI 2006, 2011, 2014, 2016, 2020, 2021; ALHEIT Y
DAUSSIEN, 2006; SOUZA, 2014; PINEAU, 2004, 2005; JOSSO, 2010); de la psicologia
narrativa (BRUNER, 1997, 2014; BROCKMEIER; HARRE, 2003); de la formacion docente
(NOVOA, 1999, 2002, 2009 e FREIRE, 1996, 2005, 2015); de la atencion educativa y sus
marcos legales (BRASIL, 1996). El corpus estd constituido por fuentes documentales,
narrativas orales de las profesoras obtenidas por medio de la entrevista episodica (FLICK,
2009) y narrativas escritas bajo la forma de resimenes expandidos y publicados (SEMINARIO
REGIONAL SOBRE ATENDIMENTO EDUCACIONAL HOSPITALAR, 2019). Para la
realizacion de los analisis, adoptamos el analisis tematico (JOVCHELOVITCH; BAUER, 2002)
y la meta-interpretacion (PASSEGGI et al., 2017). lIdentificamos en las narrativas de las
profesoras que los aprendizajes autobiograficos si centran en cuatro tematicas: 1) muerte,
pérdidas, luto y finitud; 2) saber-hacer en la AEHD, cuyos elementos primordiales son la
escucha, el reconocimiento del estudiante en su integralidad, el didlogo entre la educacion y
salud y la reflexion critica de la practica docente; 3) el reconocimiento de la capacidad docente
de si formar en las dimensiones autoformativa y heteroformativa, emancipatoria, de la accion,
reflexion y (re) significacion y autopoiética; y 4) la practica docente en las dimensiones del
cuidado, del afecto con el estudiante en situacién de enfermedad y del curriculo escolar en la
AEHD - sensible, interdisciplinar y flexible. Defendemos la tesis de que la tomada de
consciencia de los aprendizajes autobiograficos si constituyen mediante la investigacién-
accion-formacion que fomenta la reflexiéon acerca de la practica, en un movimiento dialéctico
entre el hacer, el reflejar y actuar (accion-reflexion-accion) en la AEHD. Reconocemos que las
profesoras si forman a lo largo de la vida y en todos los aspectos de la vida, poseen un capital
autobiogréfico y lo accesan por medio de la investigacion acerca de lo que hacer, la accién de
narrar son generadoras de auto (hetero) formacidn. En sintesis, es por medio de la investigacion-
accion-formacion que las profesoras sistematizan sus experiencias y se apropian de sus
aprendizajes autobiograficos.

Palabras clave: Aprendizajes autobiograficos. Investigacion-accion-formacion. Atencion
educativa hospitalaria y domiciliaria. Formacién continuada.
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INTRODUCAO

Na busca por inspiragdo para a escrita desta tese, 0s escritos de Paulo Freire
contribuiram muito no processo da pos-graduacéo e da vida. A indissociabilidade entre
as experiéncias vividas e as experiéncias profissionais no Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar (AEHD) constitui-se essencial para o aprofundamento na
autoformacdo (DOMINICE, 2014), na responsabilidade ética e no exercicio da tarefa
docente, através dos quais também me assumo como sujeito de producdo do saber que
transita da curiosidade ingénua para a curiosidade epistémica (FREIRE, 1996).

Reconhecemos que no AEHD o percurso autoformativo e o exercicio da
atividade docente exigem do professor a apropriacdo de uma postura politica, social e
humana, em que o direito a vida, a educacdo e a salde se interlacam na atividade
pedagdgica dos professores que atuam nas classes hospitalares e domiciliares. E no
ensino para criangas e adolescentes em situacdo de adoecimento que o professor, por
meio do poder publico, garante o direito a educagdo, sendo ele o agente protagonista da
escola na vida do estudante, garantindo a continuidade da escolarizagéo.

Esse profissional surge como um ser improvavel no hospital, que apresenta para
0 paciente a escola, mantém e estabelece o vinculo com a vida académica do estudante e
0 ajuda no processo de viver melhor com o adoecimento. O grave adoecimento na
infancia estd associado a ameaca da vida, ao desconhecido, ao medo, ao sofrimento, a
dor e a incerteza do que virad a seguir. O hospital de pediatria pode ser um ambiente
bastante hostil, especialmente se for de oncologia. A rotina da infancia é deixada de
lado, e a vida da crianga passa a estar associada ao tratamento de saude; medicamentos e
procedimentos passam a fazer parte desse cotidiano. A crianca € obrigada a se distanciar
da escola, das brincadeiras, dos amigos, e se vé diante de uma situacdo que nao tem
escolha.

E nesse contexto que, inesperadamente, surge o professor no hospital; um ser
improvavel, que ndo se espera, mas que se deseja, mesmo sem saber que seja provavel
que ele esteja 14. Dar aula no hospital € no minimo desafiador e extremamente
gratificante. E possivel descrever um dos locus de atuacdo docente: a enfermaria, onde
as criangas ficam deitadas, com a roupa do hospital, enroladas num lengol, no escuro e
com a televisdo ligada. As pessoas que as criangas veem entrar na enfermaria sdo
médicos, enfermeiros e demais profissionais de salde; elas ndo esperam que haja um

professor.
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Atuando como docente no contexto hospitalar é possivel lembrar o que
faldvamos quando adentrdvamos na enfermaria: “Ola! Sou a professora Andréia! Sabia
que no hospital tem professora ¢ aqui podemos estudar?”. Isto gerava na crianca
curiosidade e espanto, pois ela ndo esperava que no hospital houvesse um professor. E
como se naquele momento emergisse na crianga um sentimento de esperanca e de
possibilidade de trazer & tona a escola, as brincadeiras, a merenda, 0s amigos e 0 seu
professor.

Certa ocasido, ao entrar numa enfermaria para dar aula, observamos uma
crianca toda coberta pelo lencol, dizendo: “Sou a professora!”. A crian¢a foi aos poucos
baixando o lencol que cobria a cabe¢a, mostrando sé os olhinhos para nos ver, queria
ver se era uma professora mesmo, depois baixou mais um pouco e nos deu um sorriso.
Ver o sorriso, o desenrolar do lencol e o sentar-se na cama foi a demonstracdo do sinal
de conexdo entre a crianca e o professor. Naquele instante eles se reconhecem, e a
escola chega ao hospital, afasta-se a dor e o desconforto, mesmo que
momentaneamente, para dar espaco para a escola. A crianga reconhece no professor
uma pessoa que lhe remete a vida fora do hospital, sem estar doente, e o professor
reconhece na crianga o estudante da escola.

Defendemos que o hospital ndo seja um lugar exclusivo da saude, como a escola
néo seja exclusiva da educagdo. Ambos séo lugar de vida; um pode e deve coexistir no
outro. Os professores que atuam no AEHD sao seres improvaveis e indispensaveis para
o0 desenvolvimento integral da crianca e do adolescente no contexto hospitalar.
Esperancamos que todas as criancas e adolescentes atendidas nos 52.240 leitos! de
pediatria existentes no Brasil possam ter um professor que assuma a funcdo
determinante de promover aprendizagens significativas, corroborando para uma
perspectiva de cura e de (re)construcdo de projetos de vida. Nesta atividade educativa, o
professor anuncia a alegria e a esperanca apresentada por Paulo Freire (1996), em que,
juntos, professor e estudante, podem aprender, ensinar, inquietar-se, produzir
conhecimento e resistir aos obstaculos com alegria.

O trabalho docente no AEHD é, acima de tudo, humano, pautado nas
possibilidades, independentemente dos obstaculos; o professor busca a boniteza do

ensinar e aprender. Alinhamos nosso estudo aos ensinamentos de Paulo Freire que nos

! Ministério da Satde - http://cnes2.datasus.gov.br/Mod Ind_Tipo Leito.asp?\VEstado=17
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forma e inquieta, aponta caminhos, exige posicionamento politico, ético e critico, sem
perder a amorosidade.

Neste ano de centenario (1921-2021), a obra de Paulo Freire esta viva e pulsante,
ele é o pensador da educacdo, da pedagogia e especialmente do humano, por isso o
trazemos como inspiracdo, costurando esta tese como uma linda e colorida colcha de
fuxico?. Freire sempre defendeu a democratizacdo da escola publica, dai tomarmos
licenca para alargar tal defesa a todas as criancas e adolescentes impossibilitados de ir &
escola devido a uma situacao de adoecimento.

O AEHD emergiu no Brasil a partir da necessidade de oferecer para criancas e
adolescentes em situacdo de adoecimento acOes educativas com vistas a dar
continuidade no processo de escolarizagdo. O registro da primeira experiéncia docente
data de 1950, no Hospital Jesus, no Rio de Janeiro, que gradativamente foi se
disseminando em outros hospitais no Brasil, a partir da implementacdo de Politicas
Publicas voltadas para o direto da crianga e do adolescente. Atualmente, o atendimento
educacional hospitalar e domiciliar é realizado em 208 (duzentos e oito) instituicbes do
Pais (PACHECO, 2017).

O AEHD esta amparado por um arcabouco legal fundamentado essencialmente
na Constituicdo Federal (BRASIL, 1988) e na Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo
Nacional (BRASIL, 1996), que assegura, no Art. 4°-A, o atendimento educacional para
0 estudante da educacéo bésica durante o periodo de hospitalizacdo ou em tratamento de
satde domiciliar por tempo prolongado. Além desses, outros documentos normatizam e
regulamentam o AEHD no Brasil, embora consideremos ser necessario avango nas
Politicas Publicas Educacionais nesse campo do conhecimento, a fim de direcionar
melhor o servico nas secretarias de educacdo do pais, impedindo, assim, o nao
cumprimento da legislacéo.

O Ministério da Educagdo (MEC), no documento “Classe hospitalar e
atendimento pedagdgico domiciliar: estratégias e orientagdes”, recomenda que O
professor, para atuar nesse contexto, deva estar capacitado para lidar com a diversidade
humana e diferentes vivéncias culturais, observando as necessidades educacionais dos

estudantes, e estando apto para definir estratégias curriculares e didatico-pedagdgicas

2 Fuxico é uma técnica artesanal em que ha o reaproveitamento de retalhos de tecido. No Brasil, a histdria
do fuxico tem inicio no periodo colonial. Eles foram criados para que existisse 0 aproveitamento de
sobras de tecidos, que eram artigos de luxo na época. O fuxico sempre esteve associado a comunidades de
baixa renda. A palavra “fuxico” é de origem africana e significa “remendo”, “alinhavo com agulha e
linha”. https://pt.wikipedia.org/wiki/Fuxico
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para favorecer o processo de ensino-aprendizagem do estudante. O professor deve ter
formacdo pedagbgica, preferencialmente, em Educacdo Especial e em cursos de
pedagogia ou licenciaturas, além de ter nogdes sobre as situagdes de adoecimentos e
condigdes psicossociais vivenciadas pelos estudantes, bem como as caracteristicas delas
decorrentes (BRASIL, 2002).

No Rio Grande do Norte, o AEHD foi iniciado em 1998, por organiza¢des nao
governamentais, passando a ser institucionalizado pelo poder publico entre outubro a
dezembro de 2010, a partir de uma demanda judicial (SILVA, 2019). A Secretaria de
Estado da Educacdo, da Cultura, do Esporte e do Lazer do RN (SEEC/RN), a Secretaria
Municipal de Educagdo de Natal (SME) e a Secretaria Municipal de Educagédo, Cultura
e Esporte de Caic6 (SMECE), atualmente, oferecem o AEHD, com o objetivo de
garantir a continuidade da escolarizacdo dos estudantes em situacdo de adoecimento
impossibilitados de frequentar a escola e em hospitalizacdo. Cada Secretaria possui uma
organizacdo institucional. Na SEEC/RN, o AEHD é realizado por meio do Nucleo de
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/RN), no qual a autora desta
tese atua como coordenadora. Na SME de Natal/RN e na SMECE de Caicd/RN, o
servico é encaminhado por meio do Departamento de Educacdo Especial e Setor de
Educacao Especial, respectivamente.

O AEHD no RN é realizado em 09 (nove) classes hospitalares e domiciliares,
nas instituicdes conveniadas com as Secretarias de Educacdo, em um total de 28 (vinte e
oito) professoras® da rede publica de ensino, sendo 19 (dezenove) professores da
SEEC/NAEHD/RN, 06 (seis) da SME de Natal/RN e 03 (trés) da SMECE de Caic6/RN.
O servico é regulamentado por normativas especificas das Secretarias que firmam
convénios com hospitais e casas de apoio, determinando as responsabilidades de cada
parte, dentre as quais: a cessdo de professoras e a responsabilidade sobre o
acompanhamento e formag&o continuada dos docentes que atuam no AEHD. O processo
formativo dessas professoras estd fundamentado nas orientacfes do MEC e de acordo
com os principios e orientacdes da educacdo basica (BRASIL, 2002).

As professoras que atuam nas classes hospitalares e domiciliares do RN sdo
oriundas da propria rede de ensino e assumem esta atividade docente sem formacéo

especializada na area. Atribuimos essa lacuna a formacdo inicial do professor, por

3 Elegemos 0 uso do género feminino da palavra professor, pelo reconhecimento da historicidade,
representatividade e identidade docente no AEHD, por atualmente s6 ter 1 (um) homem exercendo a
docéncia em classes hospitalares e domiciliares no RN, e especialmente por se tratar da pesquisa realizada
apenas com professoras.
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existirem poucas disciplinas obrigatorias nos cursos de graduacdo em pedagogia e
demais licenciaturas que abordem a temética, como também a pouca disseminac¢do na
educacdo bésica. As professoras que atuam no AEHD no RN desenvolvem seus
aprendizados formativos a partir da experiéncia com o estudante em situacdo de
adoecimento, com o0s pares e, institucionalmente, por meio de cursos de formacéo
continuada, graduada e pds-graduada. Elas trazem consigo os saberes da escola que se
somam aos saberes desenvolvidos no AEHD, implicando uma formag&o que contemple
0s aspectos da educacéo e da saude.

Desde o inicio da institucionalizacdo do servico de AEHD no ano letivo de
2011, as secretarias realizam formacdo continuada em servigo para as professoras.
Destacamos o histdrico de formacdo empreendido pela SEEC/RN, por meio do Nucleo
de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/RN), que realiza
formacdo especializada para atuacdo docente no contexto hospitalar, anualmente. Em
2015, as formagdes passam a acontecer em conjunto entre a SEEC/RN e a SME de
Natal; em 2016, a formagdo passou a ser realizada como curso de extensdao da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN) e, em 2019, houve a ampliacdo
de parcerias com universidades publicas, juntando-se a formacdo a Universidade
Federal Rural do Semi-Arido (UFERSA) e a Universidade do Estado do Rio Grande do
Norte (UERN), além da UFRN, incluindo a colaboracdo de pesquisadores do GRIFARS
- Grupo Interdisciplinar de Pesquisa, Formacdo, (Auto)Biografia, Representacbes e
Subjetividades (GRIFARS-PPGEd-UFRN-CNPq) (SILVA; MODESTO, 2016;
OLIVEIRA, 2019; SILVA, 2019).

A formacéo continuada com as professoras que atuam em classes hospitalares e
domiciliares do RN é uma premissa do AEHD desde a institucionalizacdo do servico
pelas Secretarias. Entre o periodo de 2011 a 2019, a formacdo abordou tematicas que
contemplaram estudos sobre os aspectos educativos do ensino no AEHD como parte
integrante da educagdo especial e da salde, perspectivas biopsicossociais do
adoecimento na infancia, cuidado e autocuidado no contexto hospitalar e a articulacdo
do trabalho intersetorial entre educacdo e saude. No inicio, a proposta formativa era
organizada em palestras, e com 0 passar dos anos buscou-se uma postura formativa
mais dialogada, pautada na escuta e experiéncia docente. Este processo de mudanca na
formagé&o inicia-se com a aproximacao dos estudos de Passeggi (2011), tomando como

base a nogdo de experiéncia em formacdo (ROCHA, 2014).
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No ano de 2019, apds a conclusdo do mestrado, iniciado o doutoramento em
educacdo e imersa no processo autoformativo a partir dos fundamentos da pesquisa
(auto) biogréafica em educacdo, aliado ao exercicio profissional no NAEHD, propomos,
de forma dialogada com as parcerias ja consolidadas na formacgédo dos professores do
AEHD, a realizacdo de uma formacdo fundamentada nos principios da abordagem
(auto)biografica — na perspectiva da pesquisa-acao-formacdo (PINEAU, 2005). Dessa
forma, tomamos como contexto do nosso estudo a nona edig¢do do curso: IX Formagéo
Continuada para Professores e Coordenadores que atuam nas Classes Hospitalares e
Domiciliares do RN, cujo objetivo foi mediar os processos formativos e aproximar os
didlogos entre educacdo/saude e escola/hospital, possibilitando as professoras refletir e
produzir teorias sobre o proprio modo de ser e de fazer educacdo em contexto
hospitalar, mediante as narrativas da experiéncia, numa perspectiva critica e reflexiva. O
curso teve a duracdo de 80hs, foi realizado em servico e certificado pela UFRN como
curso de extensdo. A culminancia se deu na realizagdo do 1V Seminario Regional sobre
Atendimento Educacional Hospitalar e o V Férum sobre AEHD do RN, nos quais as
professoras apresentaram, no formato de comunicacao oral, um trabalho académico nos
moldes de um resumo expandido construido ao longo da formacéo.

Reconhecemo-nos em permanente processo formativo e autoformativo. Os
dezoito anos (2004 — 2022) de docéncia com criancas e adolescentes em situacdo de
adoecimento e hospitalizacdo se entrecruzam nesta pesquisa de doutorado. A
experiéncia empirica e a experiéncia epistémica, juntas, afloram na experiéncia
biogréfica e, nesse encontro, nos tornamos sujeitos autobiograficos, constituidos a
partir das narrativas e pelas narrativas, na atividade de refletir e pesquisar (PASSEGGI,
2016). Experienciamos na escrita desta tese e na analise das narrativas da experiéncia a
pesquisa-acao-formacdo por meio da acdo de narrar, escrever, interpretar e refletir com
as professoras participantes do estudo.

As experiéncias que acontecem e atravessam nossa vida formativa, bem como o
aprendizado adquirido ao longo desse processo culminaram nesta pesquisa de
doutorado, norteando as decisfes, os caminhos e as escolhas. Destacamos dois
caminhos que se cruzam: o primeiro, 0os anos de atuacdo docente no AEHD, que nos
transportaram da docéncia para a gestdo do NAEHD/RN, requerendo de n6s uma
formacéo especializada. O trabalho no 6rgdo central — SEEC/RN nos desafia a sermos
referéncia no que tange a tematica e exige o gerenciamento de questdes pedagdgicas,

administrativas e de recursos humanos, como exemplo a acdo de formacédo docente. O

22



segundo, emerge da formagdo no mestrado em educagdo, cujo tema foi “Vinte anos de
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar no Rio Grande do Norte:
Perspectivas Historicas e Autobiograficas”. Esta pesquisa apresentou importantes
apontamentos sobre o percurso historico e a base legal do AEHD no RN, bem como
reflexdes de jovens sobre seus processos de adoecimento e escolarizacdo na infancia.
No doutorado, damos continuidade nas reflexdes sobre o AEHD e nos desafiamos a
apresentar estudos sobre a formacéo docente com as professoras que atuam nas classes
hospitalares e domiciliares do RN.

Participam do nosso estudo 08 (oito) das 24 (vinte e quatro) professoras que
participaram do curso de Formagdo Continuada * para Professores e Coordenadores
que atuam nas Classes Hospitalares e Domiciliares do RN, realizado em 2019
institucionalmente e em servico. O corpus do trabalho de pesquisa € composto por
fontes empiricas e documentais. Para a constituicdo dos dados empiricos da pesquisa
temos duas fontes autobiograficas: (1) as narrativas orais obtidas por meio da
entrevista episddica (FLICK, 2009), realizada entre maio e setembro de 2020 em
contexto remoto; e (2) as narrativas da experiéncia, por meio de resumo expandido
apresentado e publicado nos anais do IV Seminario Regional sobre Atendimento
Educacional Hospitalar e 0 V Férum sobre AEHD do RN.

Como técnica de recolha das narrativas orais, elegemos a entrevista episodica
(FLICK, 2009), modelo de entrevista semiestruturada e método de recolha de material
empirico aberto a subjetividade e interpretacdo das 8 (oito) professoras participantes da
pesquisa. Para a composicdo das fontes documentais, buscamos legislacGes e
normativas, a fim de compreender os aspectos historicos e institucionais do AEHD no
Brasil e no RN.

Esta pesquisa de doutorado é de cunho qualitativo, na abordagem
(auto)biografica, que permite ao pesquisador recorrer a acontecimentos e experiéncias
pessoais vivenciados, auxiliando a compreensdo do fendmeno estudado, com énfase na
perspectiva e subjetividade do participante (LUDKE; ANDRE, 2015). Fundamentamos
este estudo nos principios epistemoldgicos e metodoldgicos da pesquisa (auto)
biogréafica em educagdo, numa abordagem humana, ética e social, na qual a pessoa e
suas experiéncias sdo o centro da pesquisa, que € concebida numa hermenéutica

descolonizadora, num paradigma emergente, em que a pessoa ao narrar desenvolve um

4 Caracterizamos Curso de Formagdo Continuada como um curso realizado em servigo, de carater
institucional para professores que atuam na educacdo basica para qualificagdo profissional.

23



exercicio interpretativo da experiéncia vivida. Na pesquisa (auto)biografica em
educacdo o foco sdo as narrativas, a acao de narrar gera reflexdo e a pessoa que narra é
ao mesmo tempo personagem e autor da sua histéria (PASSEGGI, 2016).

A pesquisa auto(biografica) em educacdo supera a atuacdo de pesquisar com a
pessoa, pois possibilita ao outro que, ao narrar, se aproprie de suas trajetorias de vida e
reflita sobre elas, gerando empoderamento e emancipacdo num processo de
reflexividade autobiogréfica, em que a pessoa se coloca no centro da histdria, como
personagem e narrador, revivendo, narrativamente, a experiéncia vivida (PASSEGGI,
2016). Esse movimento de pesquisa ultrapassa 0 modelo mecanicista para além do
modelo cléssico de fazer pesquisa; o pesquisador passa a considerar as caracteristicas
essenciais da pessoa, sua subjetividade e historicidade (FERRAROTTI, 2014).

Esta pesquisa esta vinculada ao Programa de Pds-Graduagdo da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (PPGEd/UFRN), integra os estudos desenvolvidos pelo
GRIFARS/UFRN/CNPq, além de compor dois projetos de pesquisa: (1) Passeggi, M.
“Narrativa, educagdo e saude: criangas, familia e professores entre o hospital e a escola”
(MCTIC/CNPg N° 28/2018 - Universal. Processo N.443695/2018-0, renovado marco
2022 a fevereiro 2023) e (2) Passeggi, M. “Narrativa, educagio e saude: epistemologia e
métodos da pesquisa (auto) biografica com criangcas” (MCTI/CNPq Chamada n°
06/2019. Processo, n. 307063/2019-4).

O entrelace da atuacdo profissional e pés-graduada, bem como a necessidade
autoformativa nos trouxe a este estudo. Planejar, realizar, acompanhar e formar-me com
as professoras no curso de Formacao Continuada em 2019, a partir dos fundamentos da
abordagem (auto)biogréfica, fizeram emergir a seguinte inquietacdo: Quais as
aprendizagens autobiograficas desenvolvidas pelas professoras do AEHD no curso de
formacao continuada na perspectiva da pesquisa-acdo-formacao?

Trazemos a ideia de aprendizagem autobiografica alinhada a aprendizagem
biografica defendida por Alheit e Dausien (2006) conforme explicita Passeggi (2016).
Dessa forma, assumimos como referéncia nesta tese a aprendizagem autobiogréafica
como sendo um conjunto de saberes da experiéncia adquiridos ao longo da vida, na
dimensdao formal, ndo formal e informal. Tais aprendizagens autobiograficas se
materializam por meio da capacidade humana de refletir sobre si e (re) significar a
experiéncia vivida mediante a narrativa da experiéncia. O curriculo da pesquisa-agao-
formacdo é a experiencia refletida, em que as professoras constituem suas

aprendizagens autobiograficas.
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Para tanto tomamos como objeto de estudo desta tese, as aprendizagens
autobiograficas desenvolvidas pelas professoras do AEHD no curso de formacéo
continuada fundamentado na perspectiva da pesquisa-a¢éo-formacgdo, em que temos
como:

Objetivo geral: investigar as aprendizagens autobiograficas que as professoras
do AEHD desenvolveram no curso de formagdo continuada, realizado no ambito
institucional das secretarias de educacdo do RN, no ano de 2019, na perspectiva da

pesquisa-acao-formacéo.

Objetivos especificos:

= Identificar nas narrativas da experiéncia — resumo expandido produzido pelas
professoras durante o curso de formacao, suas aprendizagens autobiogréficas;

= Compreender as dimensdes que constituem as aprendizagens autobiogréaficas
suscitadas no curso de formacdo continuada na formacdo de si e na pratica
docente no AEHD.

= Descrever o atendimento educacional hospitalar e domiciliar (AEHD), lécus de
atuacdo docente das professoras participantes da pesquisa-acéo-formacédo, numa
perspectiva historica, legal e organizacional visando a garantia do direito a
educacéo da crianca e do adolescente em situacdo de adoecimento;

Os estudos realizados e os resultados identificados em nossa pesquisa permitem
defender A tese que a nossa pesquisa-acdo-formagdo suscitou aprendizagens
autobiograficas da pratica docente no AEHD, em que as professoras reconhecem essas
aprendizagens como resultados da reflexdo sobre a experiéncia de si, reconhecendo a
pesquisa-acdo-formacdo uma tecnologia de pesquisa e formagdo na perspectiva

emancipatoria, em que elas se reconhecem produtoras de conhecimento.

Utilizamos referéncias teodricas e metodoldgicas que constituem um mosaico de

ideias que oferecem o suporte necessario para a realizagdo desta pesquisa. Destacamos:

» Pesquisa (auto)biografica em Educacdo: Ferrarotti (2014); Delory-Momberger,
(2012, 2014, 2016); Passeggi (2006, 2010, 2011a, 2011b, 2014a, 2014b, 2016,
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2017, 2020, 2021); Alheit, Daussien (2006); Souza (2014); Jovchelovitch e
Bauer (2002); Flick (2008, 2009).

= Pesquisa-formacdo ou da pesquisa-acdo-formacdo e formacdo docente: Pineau
(2005, 2006, 2014); Pineau; Le Grand (2012); Josso (2010); Névoa (1995, 1999,
2002, 2007, 2014) Oliveira (2016, 2019); Freire (1996, 2005, 2015).

» Psicologia narrativista: Brockmeier e Harré (2003); Bruner (1997, 2010, 2014).

= Atendimento educacional a estudantes em tratamento de salde e direito a
educacdo: legislacdo e regulamentacdo publicadas pelos 6rgéos oficiais; Brasil
(1988,1990,1996); Mattos e Mugiatti (2010); Silva (2019); Rodrigues (2018);
Fontes (2005); Fonseca (2003); Rocha (2012, 2014); Passeggi e Rocha (2012);
Passeggi, Conti e Rocha (2016); Rocha e Passeggi (2021).

Organizamos nossa tese em capitulos: No primeiro, escrita autobiografica e
autoformativa, apresentamos nosso percurso académico e profissional, por meio da
escrita autobiografica, na constituicdo de sujeito em formacdo, de acordo com um dos
principios deontoldgicos das histérias de vidas em formacdo, que sugere que O
pesquisador escreva sobre sua propria experiéncia antes de pedir aos participantes da
pesquisa para narrarem suas experiéncias (Cf. Carta da ASIHVIF). Admitimos como
pressuposto, que atraves da narrativa nos tornamos personagem da nossa vida e damos a
ela uma histéria. (DELORY-MOMBERGER, 2014).

No segundo capitulo, Reflexdes histérica e legal sobre o Atendimento
Educacional Hospitalar e Domiciliar (AEHD), apresentamos nossas ponderacfes
quanto a flutuacdo terminoldgica no AEHD, o percurso histérico do AEHD na Europa,
América e Brasil. Também discorremos sobre a analise das normativas legais do Brasil
na educacdo e salde para a garantia do direito da crianca e do adolescente em situacao
de adoecimento, numa abordagem historica.

No terceiro capitulo, fundamentacéo tedrica da pesquisa, refletimos sobre os
principios epistemoldgicos da pesquisa (auto) biografica em educagdo. Apresentamos a
base referencial das Historias de vida em formac@o na abordagem narrativista — por
meio do dispositivo da pesquisa-acdo-formacéo, e reflexdes sobre os fundamentos das
narrativas da experiéncia nos processos de aprendizagem autobiografica. Realizamos
uma analise reflexiva e bibliografica das pesquisas sobre o atendimento educacional

hospitalar e domiciliar no catalogo de dissertacGes e teses da Capes nos Gltimos 10 anos
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(2010 — 2020) e as contribuicGes académicas e sociais das pesquisas do GRIFARS para
0 AEHD.

No quarto capitulo descrevemos o percurso metodoldgico da pesquisa - 0
contexto da pesquisa e suas participantes. Apresentamos as fontes empiricas e
documentais utilizadas na tese, bem como o procedimento de andlise a partir dos
principios tedrico-metodoldgicos da pesquisa (auto) biogréafica em educacéo.

No quinto capitulo, apresentamos a organizagéo, funcionamento e base legal do
AEHD no RN como resultado da andlise documental. Damos destaque ao contexto
historico e aos agentes protagonistas do processo de institucionalizacdo do servico,
delineamos o funcionamento e organizagdo do AEHD no RN nas secretarias de
educacédo, bem como as normativas legais que respaldam o AEHD no RN e nos estados
do nordeste brasileiro.

No capitulo seis, analise dos resumos expandidos, apresentamos as
aprendizagens autobiogréaficas que identificamos nas narrativas da experiéncia docente
no AEHD, fruto dos resumos expandidos escritos pelas professoras durante a pesquisa-
acao-formacdo. Nesse capitulo identificamos dois eixos tematicos: aprendizagens
autobiograficas sobre morte, perdas, luto e finitude no AEHD e aprendizagens
autobiogréficas: o saber-fazer da pratica docente no AEHD em quatro dimensdes:
escuta como prética docente; pratica docente pautada na afetividade; dialogicidade entre
educacdo e saude e reflexdo critica sobre a pratica.

No capitulo sete, analise das entrevistas: a pesquisa-acdo-formacao,
apresentamos os resultados das analises das narrativas orais das professoras do AEHD
obtidas por meio da entrevista episddica (FLICK, 2008). Localizamos nas narrativas das
professoras dois eixos de aprendizagem autobiografica; 1) formar-se a partir da
experiéncia narrada, em que identificamos quatro dimensdes dessas aprendizagens: auto
e heteroformativa, emancipatoria, acao, reflexdo e (re)significacdo e autopoiética; e 2)
pratica docente no AEHD, em que identificamos trés dimensbes das aprendizagens
autobiograficas: cuidado, afeto com o estudante em situacdo de adoecimento e curriculo
escolar no AEHD — sensivel, interdisciplinar e flexivel.

Nas consideragOes finais e perspectivas, refletimos sobre os principais
resultados do nosso estudo. Destacamos a pesquisa-acdo-formacdo como uma
tecnologia de pesquisa e formacgdo continuada na perspectiva emancipatéria que gera

aprendizagens autobiograficas.
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1 ESCRITA AUTOBIOGRAFICA E AUTOFORMATIVA

Neste capitulo da tese, Escrita autobiografica e autoformativa, apresento meu®
percurso pessoal, académico e profissional por meio da escrita autobiografica. Nesta
escrita, reconheco-me enquanto sujeito social, histérico e em formacdo; tal
posicionamento se alinha aos principios deontoldgicos das historias de vidas em
formacéo, que sugere que o pesquisador escreva sobre sua prépria experiéncia, antes de
pedir aos participantes da pesquisa para narrarem suas experiéncias (Cf. Carta da
ASIHVIF). Admitimos como pressuposto que, através da narrativa, nos tornamos
personagem da nossa vida e damos a ela uma histéria. (DELORY-MOMBERGER,
2014).

Organizamos este capitulo em duas partes: (1) do desejo de infancia a atuacéo
docente e (2) encontro com a pesquisa sobre o AEHD no processo autoformativo. Nesse
sentido, apresento a travessia singular de uma historia vivida, pautada na experiéncia
refletida por meio das narrativas da experiéncia, das quais me torno autora e agente da
minha prépria histéria. Ao longo dessa jornada, no caminhar desta pesquisa, Vivi a
premissa de que ao narrar aprendo, reflito e me formo; constituo-me pesquisadora no
processo de interacdo com a pesquisa, com 0 outro e comigo mesma (PASSEGGI,
SOUZA, 2016).

1.1 Do desejo de infancia a atuacdo docente

Na infancia sonhei em ser professora, ndo tinha ideia se seria possivel, mas o
desejo ficou guardado em mim. Explorando as memorias, rememoro algumas
experiéncias da vida escolar que teve inicio aos seis anos de idade. Atravessei a
escolarizacdo estudando em oito escolas diferentes. Essas mudancas aconteceram pelo
desejo do meu pai em buscar trabalho em outros Estados, que Ihe permitissem oferecer
para a familia uma melhor condicdo econémica e de desenvolvimento social. Dessa
forma, meu pai, minha mae, meu irméo e eu moramos em varias cidades.

Tive um percurso escolar dificil, as mudancas de escolas e a timidez me

oprimiram. Entretanto, foi uma infancia rica de brincadeiras, na qual era permitido

> Opto pela escrita da tese na primeira pessoa do plural; contudo, na escrita deste capitulo, faco uso da
primeira pessoa do singular. Tal escolha fundamenta-se nos principios deontol6gicos da pesquisa
(auto)biografica em educacdo.

28



imaginar, jogar, correr, pular e experienciar atividades proprias da infancia. Como a
maioria das criangas, aproveitei ao méaximo as potencialidades da ludicidade como um
traco fundamental da cultura infantil (SARMENTO, 2004). Ap6s terminar 0 ensino
fundamental 118, antigo primeiro grau, ressurge o desejo de fazer o magistério, de ser
docente. N&o foi possivel. Minha mae me aconselhou a fazer a escola comum, com o
argumento de que a vida de professor era dificil e pouco reconhecida. Ingressei no
mundo do trabalho apds o fim da escolarizagao.

O desejo do exercicio da docéncia novamente emerge em mim na fase adulta.
Ao0s vinte e seis anos ingressei no curso de Pedagogia da Faculdade de Ciéncias, Cultura
e Extensdo do Rio Grande do Norte — FACEX/RN, no ano de 2000, conciliando estudo
e trabalho. Destaco em minha formacédo académica a relevancia de muitos professores,
com destaque para o professor Joiran Medeiros (in memoriam), que foi meu chefe
imediato enquanto coordenador na Subcoordenadoria de Educacdo Especial — SUESP,
da Secretaria de Estado da Educacdo, da Cultuar, do Esporte e do Lazer do RN —
SEEC/RN, e a professora Dra. Jacyene Melo, que compde o corpo docente do Centro de
Educacdo da Universidade Federal do Rio Grande do Norte, que atualmente é parceira
no fomento do atendimento educacional hospitalar e domiciliar, junto ao Nucleo de
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN — NAEHD/RN, servigo
vinculado & SUESP/SEEC.

Pensar no percurso profissional docente me leva a uma trajetoria feliz, onde
encontrei a realizacdo profissional pautada nos preceitos éticos, de valorizacdo do saber
do outro, de empatia e respeito, em que o desejo de ensinar e de aprender é permanente.
Escrever as narrativas de si “é uma aventura existencial”, como diz Ferrarotti (2014,
p.31); por meio delas busco relembrar experiéncias vividas, atribuindo significados e
ressignificados conforme vou narrando.

Iniciei a docéncia no ano de 2004, trés meses antes de concluir o curso de
pedagogia; cheia de duvidas, inquietacdes, medo e inseguranga, mas a0 mesmo tempo
feliz com a conquista, afinal agora eu era uma professora. Fui contratada pela Casa de
Apoio a Crianga com Céncer Durval Paiva’, para atuar como professora de criangas e
adolescentes com cancer e doengas hematologicas cronicas, e desde entdo a minha vida

profissional esta relacionada a esses estudantes.

¢ Desde 1996, o ensino fundamental correspondia ao 1° grau.

7 Instituicdo filantrépica, fundada em 1995, cuja missdo é “Atender a crianca e ao adolescente com cancer
e doencas hematolégicas crbnicas e seus familiares, durante e apds o tratamento, buscando a cura,
contribuindo para o resgate da cidadania, dignidade e a qualidade de vida.” (www.casadurvalpaiva.org.br)
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Lembro-me da primeira vez que entrei na sala, as criangas olharam para mim,
logo me chamaram de tia e correram para o abragco sem sequer me conhecerem. Percebi
naquele instante que as criangas me mostrariam o caminho de ser docente e de como me
reconhecer professora. Nessa travessia docente me assumo enquanto sujeito social e
historico, capaz de pensar, transformar, criar e realizar sonhos, capaz de amar e de ficar
triste, como diz Paulo Freire (1996).

A atuacdo na Casa Durval Paiva possibilitou-me exercer a docéncia numa
pratica humana, respeitando os interesses, limites e necessidades dos educandos,
estimulando suas potencialidades, diante da adversidade de estar doente. Trago 0s
ensinamentos de Paulo Freire no exercicio da atividade docente, onde ensinar exige
alegria e esperanca, especialmente no contexto do adoecimento. Juntos, professor e
educando, podemos “aprender, ensinar, inquietar-nos, produzir e juntos igualmente
resistir aos obstaculos a nossa alegria” (FREIRE, 1996, p.72).

Seria dificil dar aulas e ndo ter esperanca, especialmente quando €é para criangas
e adolescentes em situacdo de adoecimento. Esperanca na vida, na superagéo e na cura,
tendo alegria e forca para resistir aos obstaculos do adoecimento. As palavras de Paulo
Freire estdo presentes na minha formacdo de vida e docente como um livro de
cabeceira, com o qual me encontro e reencontro todas as vezes que o leio. Reconhego-
me em suas palavras, ha uma identificacdo latente no que ele diz e no que busco para a
construcdo da minha identidade docente. Surpreendia-me, e ainda me surpreendo, com o
desejo das criancas e adolescentes em aprender, estudar e brincar. Adentrar no hospital
e ver muitas criancgas carequinhas correndo e felizes parece espantoso, afinal o senso
comum nos leva a um imaginario sombrio e cheio de estigmas quando se pensa no
cancer (YAMAGUCHI, 2003).

Longe de romantizar o adoecimento. Ndo nego a dor, o sofrimento e as perdas
de muitos dos meus meninos e meninas; entretanto, a memdria resgatada nesta tese é de
possibilidade de cura, de sobrevivéncia e de vida. Possivelmente, essa seja a estratégia
que encontrei para superar a tristeza ocasionada em mim pela morte de um (de muitos)
estudante. O trabalho docente na Casa Durval Paiva possibilitou transitar entre o
hospital e a casa de apoio, e a atuacdo em equipe multidisciplinar, com o objetivo de
promover o cuidado integral da crianca e do adolescente enfermos. Essa experiéncia
oportunizou um aprendizado pautado na troca e no respeito ao saber de cada area de
atuacdo: pedagogia, psicologia, servigo social, nutricdo, odontologia e equipe médica; a

pratica de grupo de estudos contribuiu consideravelmente para a minha formacéo.

30



Instigada pelo trabalho, e na busca por compreender melhor a docéncia no
contexto hospitalar, cursei Psicopedagogia pela Faculdade Internacional de Curitiba —
FACINTER, cujo trabalho de conclusio de curso tinha como tema: “Uma aprendizagem
possivel para criangas com cancer”. Ao longo da realizacdo do trabalho docente do
AEHD na instituicdo foi possivel perceber a dificuldade de didlogo com as escolas.
Assim, em 2008, foi publicada uma cartilha de orientacdo ao professor e a escola do
aluno com céancer, intitulada: “O aluno com cancer e a escola” (SILVA, 2008). O
objetivo era esclarecer e desmistificar o cancer infantil, estabelecendo uma linha direta
de comunicacdo com as escolas e professores, apresentando a base legal que garante a
continuidade da escolarizagdo, e “preparar” o retorno da crianga & escola apds alta
meédica, com vistas a favorecer a inclusdo escolar. Em 2018, a Casa Durval Paiva
publicou uma edic¢do revisada da cartilha, intitulada “Manual de orientagdo a escola, ao
professor e ao estudante: aprendendo mais sobre 0 cancer infantojuvenil”, com a qual
pudemos contribuir como colaboradora do trabalho.

A docéncia era exercida em dois espacos, na Casa Durval Paiva e na Liga Norte
Riograndense Contra o Cancer®. O reconhecimento da importancia do AEHD era
expresso pelas criancas e adolescentes, maes e familiares, equipe multidisciplinar e
instituicGes externas, como a Fundagdo Abring®, sendo o AEHD finalista do Prémio
Crianca, nos anos de 2007 e 2009, e pela UNESCO? — através do Programa Crianca
Esperanca, nos anos 2007 e 2008. Esse reconhecimento contribuiu para dar visibilidade
ao trabalho realizado em prol do direto da crianca e do adolescente em situacdo de
adoecimento, no que se refere a continuar estudando.

Foram 6 (seis) anos de docéncia na Casa Durval Paiva. Em novembro de 2009,
despedi-me dos meus meninos e meninas, maes, colegas de trabalho e voluntarios. Ndo
foi facil sair. Em 2010, como professora de educacdo infantil no municipio de
Parnamirim, atuei pela primeira vez em uma escola. Vieram novas aprendizagens,

novos ensinamentos, guiei meus estudos para a area da primeira infancia e trouxe

8 A Liga Norte Riograndense Contra o Cancer é uma instituicdo sem fins lucrativos, criada em 1949, na
cidade de Natal/RN. Tem como maior desafio conjugar atencdo oncoldgica de alto padrdo com elevada
acessibilidade, principalmente através do SUS. http://www.ligacontraocancer.com.br/

® Fundagdo Abring pelos Direitos da Crianca e do Adolescente, fundada em 1990. Uma organizagéo sem
fins lucrativos que tem como missdo promover a defesa dos direitos e o exercicio da cidadania de criancas
e adolescentes. https://www.fadc.org.br/a-fundacao/sobre-nos/quem-somos.html

10 A UNESCO ¢ a Organizagdo Educacional, Cientifica e Cultural das NagGes Unidas. Procura construir a
paz através da cooperagdo internacional em Educacdo, Ciéncias e Cultura. Os programas da UNESCO
contribuem para a realizacéo dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel definidos na Agenda 2030,
adotada pela Assembleia Geral da ONU, em 2015. https://en.unesco.org/about-us/introducing-unesco
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comigo o que aprendi com as criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento. No
mesmo ano, passei a atuar também na Escola Freinet/Coopern — Cooperativa de
Professores do RN, também na Educacdo Infantil, com novos desafios, novas
aprendizagens e novos conceitos - tateamento experimental, educacdo para o trabalho,
reunido cooperativa, aula passeio, regras de vida e livro da vida (FREINET, 1998).

O desejo de atuar como docente com criancas e adolescentes em tratamento de
salde permanecia e, em 2012, ao ser convocada para o concurso do estado do Rio
Grande do Norte veio a felicidade e a frustracdo; havia vaga para atuar em uma classe
hospitalar, entretanto fui impedida de assumir, com a justificativa de que havia uma
recomendacéo legal de que os professores desse concurso deveriam ir imediatamente
para escola, como se as criangas em situacdo de adoecimento também néo tivessem o
direito de estudar.

Fui dar aulas para criancas do 4° ano do ensino fundamental, na Escola Estadual
Alceu Amoroso Lima, um grande desafio. Novamente me debrucei nos estudos, com a
finalidade de acolher e compreender as criangas. As dificuldades da educacéo
basica/publica, falta de infraestrutura, professores e estudantes desmotivados, baixa
autoestima, violéncia e descaso das autoridades competentes estavam presentes nessa
escola. Mas tudo tem seu tempo e hora, da experiéncia na turma de 4° ano ficou o
aprendizado e a percepcdo de que ser professora € o que me realiza, onde quer que
esteja.

No ano de 2013, atuei como docente no Grupo de Apoio a Crianca com Cancer
do RN (GACC-RN), passei a compor o grupo de professores do Nucleo de Atendimento
Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD-RN), servico responsavel pela gestdo das
classes hospitalares e domiciliares da Secretaria de Estado da Educacédo, da Cultura, do
Esporte e do Lazer (SEEC/RN). Uma nova historia se construia, voltei a dar aula para
criangas e adolescentes em situacdo de adoecimento, retornando as minhas origens. Em
novembro de 2014, fui integrada a equipe de gestdo do NAEHD-RN, vinculada a
Subcoordenadoria de Educacdo Especial. Em 2015, atuei como docente na
implementacdo do AEHD do Hospital Universitario Onofre Lopes.

Sdo 8 (oito) anos a frente do NAEHD-RN (2014 - 2022), sob a coordenacdo da
Subcoordenadoria de Educacdo Especial — SUESP, onde temos a oportunidade de

representar o servico em uma rede de ensino com 12.688 mil professores e 595 unidades
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escolares!!, sendo o NAEHD-RN uma delas. Participar de reunibes, de encontros,
obrigou-me a me apropriar de regulamentaces, portarias, legislacdo e notas técnicas,
oportunizando um aprendizado amplo sobre questfes da educacgéo, da educacéo especial
e sobre 0 AEHD.

Ap0s a chegada ao NAEHD-RN, o primeiro desafio era consolidar, por meio de
uma legislacdo propria, um servico ja existente e que funcionava desde 2011. Esse
desejo era do grupo que estava a frente do servigo e dos demais professores, visto que a
rede municipal de Natal ja possuia lei propria. Tinhamos receio da falta de continuidade
do servico com a mudanca de gestdo, como aconteceu no estado do Parand, onde houve
a tentativa de diminuicdo do servigo, afastando alguns professores de forma
compulsdria dos hospitais.

Para a criacdo de uma Lei Estadual para o AEHD, eu e a Professora Dra. Simone
Rocha'?, que coordenavamos o NAEHD-RN, buscamos o Deputado Estadual Hermano
Morais®® para apresentar a proposta. Prontamente ele sugeriu a realizacio de uma
audiéncia publica para a discussdo da tematica e mobilizacdo dos entes interessados.
Assim, no dia 25 de maio de 2015, realizamos, juntamente com o Il Seminario Regional
sobre Atendimento Educacional Hospitalar, evento realizado pela UFRN em parceria
com a SEEC e Secretaria Municipal de Educacéo do Natal — SME, a Audiéncia Publica
em defesa da criacdo de uma lei estadual que garantisse a continuidade da escolarizagéo
de criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento.

No capitulo 5 (cinco), item 5.2 desta tese, apresentamos o contexto historico do
AEHD no RN, no qual destacamos o caminhar da institucionalizagdo das classes
hospitalares e domiciliares e sua base legal. Nele apresentamos os avangos e o papel dos
agentes protagonistas dessa acdo, especialmente na implementacdo de politicas
publicas no campo do atendimento educacional hospitalar e domiciliar, dentre elas o
movimento para a aprovagdo da lei estadual para o AEHD. Ja no item 5.3 do mesmo
capitulo, apresentamos o funcionamento organizacional do NAEHD, bem como as
atividades por mim exercidas, dentre elas o assessoramento junto aos professores nas
instituicOes que possuem classe hospitalar e domiciliar e a formagéo docente, objeto de

estudo desta tese.

11 Dados do SIGEduc - https://sigeduc.rn.gov.br/sigeduc/public/transparencia/pages/ensino/professores.jsf
—em16/10/2021 -

12 Atualmente professora do Departamento de linguagens e ciéncias humanas da Universidade Federal do
SemiArido, Campus Caratbas/RN.

13 O Deputado tem relevante atuagdo na area da defesa do direito da crianca e do adolescente.
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A atuacdo no NAEHD-RN, no orgdo central da SEEC, obriga uma articulagéo
entre os diversos setores. Atualmente, além da gestdo do ndcleo, atuo contribuindo nas
formagdes dos demais professores que atuam na educacdo especial, nas demandas de
Ministério Publico, na elaboracdo de pareceres de Projeto Politico Pedagogico e
Regimento das escolas do RN, e em dois programas vinculados ao Governo Federal,
BPC na Escolal* e Crianca Feliz®®. Os programas possuem abordagem intersetorial,
envolvendo as secretarias de salde e assisténcia social do Estado, além da educagdo. A
acao € por meio da nomeacdo para representar a SEEC no comité gestor, com foco na
articulacdo estadual.

No decorrer da trajetdria docente, assumi aos poucos o lugar de luta em defesa
do direito a educacdo de criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento; essa
consciéncia politica foi adentrando em mim paulatinamente, quase sem que eu
percebesse. O posicionamento politico esta associado essencialmente ao compromisso
profissional com os estudantes. Nesse sentido, assumo a representacdo do AEHD em
todos o0s espacos e setores da SEEC, onde muitas vezes é necessario “gritar” sobre o
direito a educacao de todos, fazendo estar presente 0 AEHD em todos os documentos,
normativas e politicas publicas. Dessa forma, me encontro com a reflexdo de Paulo
Freire (1996, p. 71), quando diz que “[...] em nome do respeito que devo aos meus
alunos ndo tenho por que me omitir”; sdo as criangas € adolescentes que me movem, € 0
compromisso assumido com eles € que me faz lutar.

Julgo esta narrativa importante, pois se constitui como ato politico e relevante
para minha formagdo. A escrita de si, exercicio espiritual assumido neste item,
constitui-se como uma a¢édo autoformativa, em que rememoro experiéncias nas diversas

dimensGes subjetivas da minha existencialidade. Ao fazer minha escrita autobiografica,

4Com o objetivo de garantir o acesso das criancas e adolescentes com deficiéncia a educacdo, foi
instituido o programa BPC na escola. Tal iniciativa volta as aten¢des para o publico beneficiario do BPC,
com deficiéncia, de zero a dezoito anos, por meio de acBes articuladas entre o Ministério do
Desenvolvimento Social (MDS), o Ministério da Educagdo (MEC), o Ministério da Saude (MS) e o
Ministério dos Direitos Humanos (MDH). Para além do acesso, sdo estabelecidos compromissos da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, com vistas a assegurar a matricula e a
permanéncia na escola daqueles beneficiarios, e ainda, 0 acesso a outras politicas publicas, conforme as
necessidades identificadas.  http://portal.mec.gov.br/par/194-secretarias-112877938/secad-educacao-
continuada-223369541/17432-programa-bpc-na-escola-acompanhamento-e-monitoramento-do-acesso-e-
permanencia-na-escola-dos-beneficiarios-do-beneficio-da-prestacao-continuada-da-assistencia-social

150 Programa Criancga Feliz atende gestantes, criancas de até trinta e seis meses e suas familias incluidas
no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal, criancas de até setenta e dois meses e
suas familias beneficiarias do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) e criancas de até seis anos
afastadas do convivio familiar, em razdo da aplicagdlo de medida de protecéo.
https://www.gov.br/cidadania/pt-br/acoes-e-programas/crianca-feliz/o-que-e-pcf-2
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mediante ao processo de biografizacdo, experiencio o processo de reflexividade
autobiografica atribuindo sentidos as experiéncias vividas (PASSEGGI, 2016).

Aprendi nesses 18 (dezoito) anos de docéncia (2004 — 2022) que estar com uma
grave enfermidade ndo é impedimento para o desenvolvimento da vida; as criancas e 0s
adolescentes necessitam de oportunidade para desenvolver seu potencial. E necessario,
enquanto professor, apresentar-se politicamente em defesa do direito & educacdo,
apresentar-se para ensinar e aprender, apresentar-se para escutar e acolher. Sonho com a
universalizacdo da educacdo para todos, de qualidade, igualitaria e inclusiva, onde todos
tenham direito a escolarizacdo. Remeto-me novamente a Paulo Freire (2015, p. 126),
quando diz: “Nao h4d mudanga sem sonho, como ndo ha sonho sem esperanca”. O sonho

€ 0 motor que me move.

1.2 Processo autoformativo: o caminho com a pesquisa sobre AEHD

Tomo o conceito de autoformacdo (DOMINICE, 2014; NOVOA, 2014;
PINEAU, 2005) como muito caro, no qual assumo a autonomia de me formar a partir da
acao de refletir por meio das narrativas da experiéncia e na mediacdo com o outro. A
escrita desta tese assume um carater narrativo, por meio da qual construo conhecimento
da minha existencialidade e me formo pesquisadora; apresenta minhas experiéncias,
valores, sonhos, desejos e posicionamentos, trazendo os aprendizados autobiogréaficos
construidos ao longo da vida, que passam a compor meu capital autobiogréafico
(PASSEGGI, 2016).

Essa pesquisa-acao-formagcdo assume a perspectiva autoformativa enquanto
dispositivo de formacdo, que forma a mim e as professoras do AEHD que participaram
deste estudo, gerando aprendizagens autobiogréaficas. Este dispositivo possibilita um
movimento potente de emancipacdo, em que todos sdo pesquisadores e agentes de seus
saberes, rompendo um modelo de hierarquia de conhecimento. E nesse lugar que se
inscreve a pesquisa (auto)biografica em educacdo como um novo paradigma de fazer
pesquisa.

O atendimento educacional hospitalar e domiciliar esta presente desde o inicio
da minha atividade docente. Compreender e ensinar criancas e adolescentes em situacéo
de adoecimento na sua integralidade sempre foi uma inquietacdo; por isto o mestrado
em educacdo com 0s jovens aos quais ensinei na infancia e agora o doutorado com as

professoras que atuam no AEHD. Essa inquietacdo ndo se esgota; o desejo de aprender,
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a curiosidade epistemoldgica e o reconhecimento do meu inacabamento se fazem
presentes na busca pela boniteza da educacdo, pela capacidade cientifica, pelo
posicionamento politico e ético a servigo dos estudantes impossibilitados de frequentar
a escola devido a situacdo de adoecimento.

O desafio do doutorado em educacdo emerge logo apds a conclusdo do
mestrado, em 28 de fevereiro de 2019, no processo de mudanca de nivel*®, conforme
legitima o Programa de P6s-Graduacdo em Educacdo (PPGEd/UFRN). Vale destacar o
apoio, incentivo e oportunidade oferecida por minha professora e orientadora Conceigédo
Passeggi, pioneira e referéncia no campo da pesquisa (auto) biografica em educacéo.
Dessa forma, caminhei trés anos de doutorado (2019-2022) com o olhar voltado para a
formacdo docente, campo de estudo que tinha experiéncia empirica, 0 que exigiu
aprofundamento teorico e metodoldgico para a realizacdo deste estudo.

Neste doutoramento experiencio a pesquisa com as professoras do AEHD, na
busca pela emancipagdo docente, como agente educativa deste trabalho, com objetivo
de investigar as aprendizagens autobiograficas que as professoras do AEHD
desenvolveram nesta pesquisa-acdo-formacdo. Nesses trés anos foram realizadas
diversas atividades académicas, das quais apresento algumas como fundamentais para o
processo de formacdo de pesquisadora: (1) realizacdo da formacdo com as professoras
do AEHD; (2) estagio de docéncia assistida na disciplina optativa do curso de
Pedagogia Presencial — UFRN (campus central) “Educacdo em Contexto Hospitalar; (3)
participacdo em bancas de trabalhos de conclusdo de curso de pedagogia (TCC); (4)
palestras e formacdo continuada e inicial de professores da educacdo basica; (5)
organizacdo, apresentacdo de trabalhos e participacdo de eventos académicos; e (6)
participacdo de grupo de pesquisa — GRIFARS/UFRN e colaboracdo em projetos de
pesquisa e extensao.

No item (1) realizacdo da formacgao com as professoras do AEHD, foi executada
a formacdo desta pesquisa-acdo-formacdo, no ano de 2019, conforme descrito no
capitulo 4 (quatro), item 4.1 - contexto da pesquisa. Além da pesquisa-a¢do-formacéo
houve a continuidade das formagcGes como atividade profissional exercida no NAEHD.
Nesse sentido, foi realizado, no ano de 2020, o curso de formagéo intitulado: Rodas de
conversa formativa no AEHD: reflexbes docentes no periodo de pandemia e
perspectivas para o retorno das aulas, e no ano de 2021 o curso: Tecnologia e

16 Regimento interno PPGEd/UFRN http://ppged.ufrn.br/wp-
content/uploads/2021/01/regimento_interno_2012.pdf
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planejamento curricular no contexto hospitalar — Reflexdes docentes. As formacoes
foram realizadas na modalidade remota, devido ao contexto da pandemia. Os cursos
tiveram a carga horaria de 60horas e foram realizados em parceria com a Secretaria
Municipal de Educacdo de Natal (SME de Natal).

Outra atividade desenvolvida durante o percurso do doutorado foi o (2) estagio
de docéncia assistida na disciplina Educacdo em contexto hospitalart’, que foi
realizado no ano/periodo de referéncia 2019.2, sob a orientacdo da professora Dra.
Conceicdo Passeggi e supervisdo da professora Dra. Jacyene Melo de Oliveira Aradjo,
docente responsavel pela disciplina. Tem como objetivo apresentar a fundamentacéo
historica e legal do AEHD; discutir a base legal do AEHD no Brasil e no RN; analisar
as concepgdes didatico-pedagdgica do AEHD para estudantes em situacdo de
adoecimento; e discutir a atuacdo na articulacdo entre educacao e saude. A disciplina é
optativa do curso de Pedagogia Presencial — UFRN (campus central), com com carga
horaria de 60 horas.

O estagio de docéncia no ensino superior foi uma experiéncia importante para
minha formacdo, especialmente pela aproximacdo da disciplina com meu campo de
pesquisa e atuacdo profissional. Durante o estagio foi possivel vivenciar a experiéncia
da docéncia, compreender a organizagdo e funcionamento pedagdgico e administrativo
do Centro de Educacdo/UFRN, além de aprender estratégias metodoldgicas do ensino
superior, fundamentada em um referencial tedérico amplo da educacdo, aliado aos
referenciais do AEHD, pautado na disciplina metodologia do ensino superior, cursada
no PPGEd/UFRN.

A docéncia assistida envolveu mobilizacdes de planejamento, levantamento de
referencial tedrico e metodoldgico para a realizacdo das aulas, visita dos discentes a
classe domiciliar na Casa Durval Paiva, participacdo das professoras que atuam na
classe hospitalar do Hospital Maria Alice Fernandes para compartilhamento de suas
préticas, realizacdo de seminario com painel tematico apresentado pelos estudantes e
contribuicdo no processo avaliativo numa perspectiva propositiva. As atividades
tiveram como foco a pratica docente no AEHD, numa abordagem dialogada e
horizontal, e a escuta aos estudantes norteou a acdo docente, considerando a

potencialidade e o saber do outro.

17 https://sigaa.ufrn.br/sigaa/public/departamento/componentes.jsf
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Experienciar o estagio a docéncia assistida possibilitou um didlogo com os
graduandos, futuros professores, que poderdo ou ndo atuar no AEHD, mas que
possivelmente terdo estudantes que ficardo impossibilitados de frequentar a escola por
alguma situacdo de adoecimento. O maior desejo € que esses futuros professores se
sintam tocados por essa educacdo humana, ética e integral que esta ligada ao AEHD. E
nesse sentido que a disciplina Educagdo em Contexto hospitalar também tem um papel
importante na formacgdo desses futuros professores, pois apresenta uma situacdo pouco
difundida, mas presente na escola.

A terceira atividade académica desenvolvida neste processo de doutoramento é a
(3) participacdo em bancas de trabalhos de conclusdo de curso de pedagogia (TCC).
Sem duvida, uma alegria e responsabilidade poder contribuir em um momento
importante da formacdo de graduandos de pedagogia da UFRN, e me formar nesse
processo. Tal acdo exigiu extremo cuidado ético, respeito e a possibilidade de colaborar
para as reflexdes apresentadas. Ao todo foram 6 (seis) trabalhos, 3 (trés) no ano de
2019 e 3 (trés) no ano de 2020, a saber: No ano de 2019, A literatura infantil no
contexto da classe hospitalar: dialogos e reflexdes, de autoria de Maria Beatriz da Silva
Lucas; Desenvolvimento da linguagem oral e escrita nas atividades pedagdgicas da
educacdo infantil em contexto hospitalar: relato reflexivo de praticas, de autoria de
Euricleia da Silva Araujo; A interface entre a terapia ocupacional e a Pedagogia no
atendimento educacional hospitalar na Casa Durval Paiva (classe hospitalar
policlinica): proposta de um atendimento multidisciplinar, de autoria de Milena
Tedeschi Segato de Abreu. No ano de 2020, Desenvolvimento da Linguagem Oral na
Educacdo Infantil: Praticas Pedag6gicas em Contexto Hospitalar, de autoria de
Vanessa da Rocha Oliveira Baier Wendos; A Brinquedoteca Hospitalar como espaco
ludico, de autoria de Janiele Maria Pinheiro de Aradjo Alves; A contribuicdo das
praticas pedagdgicas do pedagogo nos processos de ensino e de aprendizagens de
criancas e de adolescentes em tratamento de salde em regime hospitalar ou domiciliar
no RN, de autoria de Fatima Mikaela de Santana Souza.

Vale destacar que algumas dessas graduandas de pedagogia cursaram a
disciplina educacdo em contexto hospitalar e atuaram como bolsista de iniciacdo
cientifica, em projeto de pesquisa coordenado pela professora Dra. Jacyene Melo, na
UFRN, no qual atuo como colaboradora, juntamente com as professoras do NAEHD, na
classe hospitalar do Hospital Universitario Onofre Lopes. A aproximagdo de

graduandos com a pratica docente de professores mais experientes contribui na
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formacéo inicial de novos professores e na formacgédo continuada daqueles que ja estéo
em atividade profissional.

No decorrer do doutorado foi possivel participar de atividades relacionadas a (4)
palestras e formacao continuada e inicial de professores da educacao bésica, nas quais
apresento a pratica docente e organizacional do AEHD no RN. As palestras em geral
sdo para turmas do curso de pedagogia de universidades publicas e privadas, onde é
feito um panorama geral do que é o AEHD, a origem, base legal e a préatica docente no
contexto hospitalar. Das agdes realizadas destaco quatro: a formacdo realizada para
técnicos e professores da Secretaria de Estado da Educacdo do Piaui (SEDUC), para a
implementacdo da classe hospitalar no Hospital S& Marcos, onde foi possivel, a
convite da secretaria, conduzir um curso de imerséo para os professores que iam iniciar
a atividade docente; a participacdo no Forum Nacional de Classe Hospitalar e
Atendimento Pedagdgico Domiciliar, com o tema sobre a institucionalizacdo do AEHD
e a base legal; a palestra promovida pela Unido dos Dirigentes Municipais de Educagéo
do Rio Grande do Norte (UNDIME/RN) sobre a Educacdo Especial e os desafios da
inclusdo na pandemia, transmitida pelo Youtube; e a participacdo no ciclo de palestras
realizadas pelo GEPAS (Grupo de Estudos e Pesquisa (auto)biografica), Universidade
Estadual Vale do Acaral, onde apresento a pesquisa de doutorado Aprendizagens
autobiograficas: pesquisa-acao-formacédo com professoras do AEHD.

A participacdo em formacdes de professores ou de apresentacdo do trabalho de
pesquisa € assumida como um compromisso social e politico, no que tange o direito da
crianca e do adolescente em situacdo de adoecimento continuar estudando. Sao nesses
momentos de fala que busco sensibilizar o outro acerca da tematica, ndo como uma acgao
piedosa, mas como um direito desses estudantes. E comum ouvir nesses encontros:
Como € lindo esse trabalho! Sim é lindo! Mais que isso, € digno, justo e potente. Busco
em Paulo Freire o apoio necessario para anunciar o AEHD em qualquer lugar que V4,
pois apesar de ndo ter sido escrito para as classes hospitalares e domiciliares me desafio
a fazer esse encaixe, uma educacdo humana, politica, ética, bonita e esperancgosa.

A quinta atividade formativa realizada durante o doutoramento esta relacionada
a anterior, é a (5) organizacdo, apresentacdo de trabalhos e participacdo de eventos
académicos. Vale destacar a participacdo no 1X CIPA/2021 - Congresso Internacional
de Pesquisa (auto)biografica, com apresentacdo e publicacdo de dois trabalhos:
Narrativas autobiogréaficas: formagdo no Atendimento Educacional Hospitalar e

Domiciliar e Narrativas da experiéncia em contexto hospitalar, este ultimo em
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coautoria com a Professora Dra. Conceicdo Passeggi e a Professora do NAEHD Ms.
Senadaht Baracho Rodrigues. Outro evento relevante foi a participacdo na organizagado
do IV Seminério Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e V Forum sobre
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN, onde os trabalhos das
professoras do AEHD, no formato de resumo expandido, construido ao longo da
pesquisa-acdo-formacéo, foram apresentados e publicados nos anais do evento, e sdo
parte do corpus de analise deste estudo.

A sexta atividade desenvolvida no doutorado € a (6) participacdo em grupo de
pesquisa — GRIFARS/UFRN e colaboracdo em projetos de pesquisa e extensdo. A
participagdo no GRIFARS/UFRN é proficua e extremamente importante para a
formacdo; é 14 que se discute os fundamentos epistemoldgicos da pesquisa
(auto)biografica em educacdo, sob a lideranca da professora Dra. Conceicdo Passeggi.
Reconhecemo-nos enquanto pares com demais pesquisadores e fortalece o campo de
pesquisa. Durante o doutorado passamos a integrar também com o Grupo NARRAR, da
Universidade Cidade de S&o Paulo — UNICID, liderado pela professora Dra. Ecleide
Cunico Furlanetto. A participacdo nos grupos de pesquisa acompanha toda a pos-
graduacdo, € o lugar de unidade e partilha de experiéncias, onde se estimula o apoio e a
producio académica. E na troca e na escuta que é possivel estabelecer relagdes com o
objeto de pesquisa e que se aprende numa perspectiva heteroformativa (PINEAU,
2014).

Outra acdo formativa realizada durante o doutorado foi a colaboracdo e
participacdo em projetos de pesquisa, com destaque a dois projetos aos quais esta
pesquisa estd vinculada: Narrativa, educacdo e saude: criancas, familia e professores
entre o hospital e a escola (MCTIC/CNPq N° 28/2018 - Universal. Processo
N.443695/2018-0) e Narrativa, educacao e salde: epistemologia e métodos da pesquisa
(auto) biografica com criancas (MCTI/CNPg Chamada n° 06/2019. Processo, n.
307063/2019-4), coordenados pela Professora Concei¢do Passeggi. Além  desses
projetos citados, atuo como colaboradora dos projetos Narrativas docentes em classe
hospitalar: experiéncias pedagégicas de formacao especializada — coordenado pela
Professora Dra. Roberta Ceres Antunes Medeiros de Oliveira, da UERN, e o projeto
Linguagem Oral e Escrita na Educacéo Infantil: analisando praticas pedagogicas no
ambito de uma Classe Hospitalar, coordenado pela Professora Dra. Jacyene Melo de
Oliveira, da UFRN.
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O fomento a pesquisa e a participacdo no universo académico oportunizou um
valoroso aprendizado. Ao narrar parte deste percurso nesta tese me constituo autora e
agente da minha prépria historia, como diz Passeggi (2014); eu me reconheco sujeito
autobiografico no processo de reflexividade autobiografica. Narrando meu caminho
autobiografico reflito e extraio das experiéncias empiricas aprendizados
autobiograficos, dando sentindo ao vivido, significo e (re)significo a cada reflexao.

Encontro na pesquisa com as professoras do AEHD as aprendizagens
autobiograficas constituidas ao longo da vida e na pesquisa-acao-formacdo. Reconheco
nas narrativas das experiéncias delas a nossa pratica docente com criangcas e
adolescentes em situacdo de adoecimento, os sentimentos, dilemas e realizacGes desse
fazer pedagdgico singular e plural. Formo-me e me (trans)formo ao narrar e interpretar
as nossas narrativas, reflito sobre a experiéncia, conheco-me e (re)conheco. Transformo
conhecimento em autoconhecimento.

A escrita de si € um desafio; escrever na primeira pessoa do singular é assumir-
se autor. Neste item da tese, narro para compreender as experiéncias que contribuiram
para a formacdo, em que o exercicio da biografizacdo como pesquisa-acdo-formacao
“se realiza pela linguagem e na linguagem no ato de narrar” (PASSEGGI, 2016, p.82).
O caminho apresentado com a pesquisa na pos-graduacdo sobre o AEHD se constitui

um processo autoformativo.
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2 REFLEXOES HISTORICA E LEGAL SOBRE O ATENDIMENTO
EDUCACIONAL HOSPITALAR E DOMICILIAR (AEHD)

Neste capitulo, fizemos reflexdes sobre o atendimento educacional hospitalar e
domiciliar, no que diz respeito a 3 (trés) eixos: (1) a flutuacdo terminoldgica e
conceitual do AEHD no Brasil, tendo por base os nomes mais comuns utilizados pelo
Ministério da Educacdo (MEC), Secretaria de Estado da Educacdo, da Cultura, do
Esporte e do Lazer do RN (SEEC/RN) e pesquisadores da area; (2) um breve sobrevoo
historico do AEHD na Europa, Ameérica Latina e Brasil; e (3) um delineado das
normativas legais do Brasil na interface entre educacdo e salde, para a garantia do
direto da crianca e do adolescente em situa¢do de adoecimento.

Tais eixos foram organizados a partir da analise de um levantamento
bibliografico, em que tivemos como referéncia pesquisas na area e as normativas e

legislacdo vigente sobre educacéo e salde, especialmente sobre o AEHD.

2.1 O AEHD - uma opgé&o terminoldgica e conceitual

O Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar (AEHD) é nossa opg¢éo
terminologica quando nos referimos a continuidade da escolarizacdo de criangas e
adolescentes em tratamento de saude e hospitalizados; tal escolha estd essencialmente
ligada a nossa experiéncia docente desde o ano 2004. N&o buscamos esgotar nossas
reflexdes, tampouco impor uma verdade, mas compreendemos que para a escrita desta
tese se faz necessario apresentar nossa escolha conceitual e politica desse campo de
atuacdo e de conhecimento.

Em estudos é possivel observar que no Brasil ha uma flutuagdo na terminologia
e conceitual para identificar o servico de AEHD para criancgas e jovens impossibilitados
de frequentar a escola, devido a situacdo de adoecimento e hospitalizacdo. O nome mais
comum para 0 AEHD no Brasil é classe hospitalar, que se deve ao Ministério da
Educacao (MEC), que, em 1994, na Politica Nacional de Educagédo Especial (BRASIL,
1994), nomeou a classe hospitalar como um servico que possibilita o atendimento
educacional para criancas e jovens hospitalizados. Anteriormente ndo havia um nome

especifico para 0 AEHD, e sim a base legal da Constituicdo Federal de 1988 (BRASIL,
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1988) e do Estatuto da Crianca e do Adolescente (BRASIL, 1990), que se referem a
educacdo como um direito social de todos.

O MEC, no ano de 2002, difunde a nomenclatura classe hospitalar e
atendimento pedagodgico domiciliar, na publicacdo do documento “Classe hospitalar e
atendimento pedagdgico domiciliar: estratégias e orientagdes” (BRASIL, 2002),
ampliando o publico ndo apenas para estudantes hospitalizados, mas também para os
que estivessem em casa, em situacdo de adoecimento e impossibilitados a frequentar
escola, permitindo assim o atendimento pedagdgico domiciliar, pautando o servi¢co na
garantia do acesso ao curriculo escolar.

A multiplicidade de nomes quanto ao atendimento educacional hospitalar e
domiciliar, de certa forma, fragiliza e enfraquece a consolidacdo dessa modalidade de
servico em nosso pais. Rocha (2014) diz que ndo ha neutralidade nas nomenclaturas,
cada teorico, pesquisador ou instituicdo educativa apresenta uma intencionalidade ao
“dar” nome a um servigco, pois essa nominacdo vem repleta de fundamentos e
influéncias relacionadas a processos histdricos, sociais e politicos.

Outra observacdo importante € que alguns autores tratam as nomenclaturas
relacionadas ao AEHD como sinénimas ou com sentido aproximado. Citemos o texto
“A garantia do direito a educacao ao estudante na condi¢do de adoecimento”, publicado
pelas professoras e pesquisadoras Gongalves da Universidade Federal de S&o Carlos,
Aradjo, UFRN e Rocha, da UFERSA (GONCALVES, ARAUJO, ROCHA, 2020). No
mesmo artigo elas se referem ao AEHD como atendimento ao escolar em tratamento de
saude; atendimento pedagogico; classe hospitalar e o atendimento domiciliar;
atendimento educacional hospitalar e domiciliar; atendimento pedag6gico em ambiente
hospitalar ou domiciliar; classes hospitalares e o atendimento pedagdgico domiciliar.

Em estudo sobre a variacdo das terminologias do AEHD, Sousa e Behrens
(2019) afirmam que o objetivo ndo é apontar a nomenclatura de maior importancia, mas
situar quanto ao sentido atribuido. Elas tomam como referéncia o Catalogo de Teses e
Dissertacdes - CAPES, que mostra as trés nomenclaturas que mais se evidenciam nessa
base de dados. Os pesquisadores e as ideias defendem: classe hospitalar - Fonseca e
Ceccim (1999) — modalidade de atendimento pedagodgico-educacional para criancas e
jovens hospitalizados; pedagogia hospitalar - Matos e Muggiati (2011) — oferecer o
curriculo escolar sem formalismo adaptados a situacéo biopsicossociologico da crianca;
e escolarizacdo hospitalar - Arosa e Schilke (2007) — busca desenvolver processo

pedagdgico com intencionalidade clara e institucionalmente reconhecida.
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Diante dessa flutuacdo terminologica e com a finalidade de refletir sobre
algumas dessas diferentes denominacOes, pontuaremos brevemente sobre as
nomenclaturas e conceitos mais comuns adotados para o0 AEHD: (1) classe hospitalar,
(2) pedagogia hospitalar, (3) escola ou escolarizacéo hospitalar e (4) atendimento ao
escolar em tratamento de salde, que parecem, a nosso ver, ndo atender a complexidade
do servico em questdo, mas que se aproximam na atividade fim do servico —
continuidade do desenvolvimento educacional de criancas e adolescentes que estéo
impossibilitados de frequentar a escola devido a situacdo de adoecimento.

(1) Classe hospitalar é a terminologia mais utilizada, possivelmente por ser a
mais antiga e a adotada pelo MEC. Isto se evidencia quando fazemos analises do
Catdlogo de Teses e Dissertagdes e no google académico. Ainda que tenham
pesquisadores e estudiosos que se utilizem de outras terminologias, 0 nome classe
hospitalar ndo é desconsiderado, mas sim parte integrante de um conceito.

O grupo de pesquisadoras do GRIFARS/UFRN/CNPq - Grupo Interdisciplinar
de Pesquisa, Formacdo, (Auto) Biografia, Representagdes e Subjetividades, liderado
pela Professora Dra. Concei¢do Passeggi, do qual fazemos parte, apresenta a maior
parte de seus estudos a partir do nome classe hospitalar, com excecdo de Silva (2019),
autora desta tese, que opta por AEHD, sem desconsiderar que a classe hospitalar
compde o AEHD.

Rocha (2012; 2014), Oliveira (2016; 2019) e Rodrigues (2018), pesquisadoras
do grupo, advogam que a classe hospitalar € um direito a educacdo; Rocha (2014)
complementa dizendo ser um lugar potencializador de estratégias ao enfrentamento do
adoecimento, que promove a autonomia da crianca, ludicidade, conhecimento de si e da
situacdo a sua volta, minimizando o estresse da hospitalizacdo. As pesquisas realizadas
por Rocha (2012) e Rodrigues (2018) tém como l6cus o hospital, com criangas que sao
atendidas educacionalmente em classes hospitalares. As pesquisas de Rocha (2014) e
Oliveira (2016; 2019) contam com a participacdo de professores que realizam o
atendimento educacional em hospitais e casas de apoio; contudo, elas optam em seus
trabalhos pela nomenclatura classe hospitalar, mas fazem referéncia ao atendimento
educacional hospitalar e domiciliar (AEHD), compreendendo que o atendimento
acontece em diversos espacos, em consonancia com Silva (2019), autora desta tese. Em
estudos recentes, Rocha e Passeggi (2021) apresentam reflexdes sobre a nogdo de

acompanhamento educacional realizado nas classes hospitalares e domiciliares aos
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estudantes em situacdo de adoecimento, na perspectiva de estar junto com o estudante,
tanto para seu desenvolvimento educacional como para seu desenvolvimento integral.

A nosso ver, a no¢gdo de acompanhamento estad relacionada ao professor que
acompanha os estudantes, que esta com eles como tutor de seu desenvolvimento
intelectual, social e emocional, alguém que esta ali, algumas vezes, para dar um sorriso
ou segurar a sua mao. Outra associagdo que podemos fazer estd relacionada ao
acompanhamento na perspectiva de longo prazo, de um tempo prolongado, em que véo
se afirmando e fortalecendo os lacos afetivos e de confianga mutua entre professor e
estudante. Nesse caso, fazemos referéncia as criancas e adolescentes que possuem uma
doenca crbnica, quando suas vidas ficam por muito tempo associadas a uma agenda de
tratamento de salde, ficando na transitoriedade escola e hospital.

O estudante pode passar anos em tratamento de salde e o professor pode
acompanha-lo por igual tempo. Tal possibilidade esta apresentada na dissertacdo de
mestrado de Silva (2019), na qual os participantes sdo dois jovens, Ingrid e Jhons, que
foram acompanhados educacionalmente por mais de 5 (cinco) anos pela autora desta
tese. Eram criancas quando foram diagnosticados com uma doenga crénica, tornaram-se
adolescentes e hoje sdo jovens. Vé-los crescer e se desenvolver, estudar, trabalhar,
namorar, tornarem-se sujeitos de si é possivelmente a maior alegria de ser professora.

Para nos, a no¢do de acompanhamento ndo esta dissociada do atendimento. E
como se o atendimento fosse a acdo pontual de estar junto, e que o conjunto desses
atendimentos gerassem o acompanhamento. A defesa do atendimento estd também
associada aos estudantes que ndo possuem doenca cronica, que se hospitalizam para
uma breve cirurgia, para a realizagdo de um exame ou tratamento de alguma doenca, e
que provavelmente ndo voltardo mais ao hospital, mas que também tem direito a seu
desenvolvimento mediado pelo professor, necessita té-lo consigo durante o periodo de
internacdo. O atendimento ndo anula a nog¢do de acompanhamento, elas se somam.

Para Araujo (2017), a classe hospitalar é a ponte entre o hospital e a escola, cujo
objetivo é a ndo reprovacdo da crianca e do jovem hospitalizado. Assis (2009) utiliza-se
da terminologia classe hospitalar como um espago fisico, fazendo referéncia ao
professor como atendimento educacional especializado (AEE). Gongalves e Manzini
(2011), em suas publicagdes, utilizam-se da nomenclatura classe hospitalar, entretanto
se referem ao atendimento pedagogico. Para Barros (2007), a classe hospitalar € um tipo

de atendimento para criancas e adolescentes hospitalizados, cujo afastamento da escola
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pode ocasionar fracasso escolar, sendo também um espaco destinado para o
desenvolvimento de programas de salde e educacao.

Matos e Mugiatti (2011) defendem que a (2) pedagogia hospitalar séo
procedimentos educacionais destinados a criancas e adolescentes hospitalizados,
desenvolvidos pedagogicamente e de forma singular. Elas anunciam que a pedagogia
hospitalar € um processo diferenciado de educacdo, que ultrapassa o contexto da escola
formal; asseveram ainda que a pedagogia hospitalar é parte integrante da pedagogia.
Fontes (2005) também assume a nomenclatura pedagogia hospitalar, visto a
possibilidade de realizacdo de atividades ludicas e mediadora na adaptacédo da crianca
no contexto hospitalar, tranquilizando-a e contribuindo para o conhecimento de si e da
doenca, sendo mais abrangente que classe hospitalar.

A (3) escola hospitalar é a nomenclatura utilizada por Fonseca (2003), cuja
proposta pedagdgico-educacional contribui para o desenvolvimento da aprendizagem da
crianca. E uma pratica que garante a manutencdo do vinculo escolar, considera os
diversos aspectos da realidade do contexto hospitalar e seus atores buscam a inser¢éo da
crianca com necessidades especiais na escola comum, fazendo também referéncia ao
nome atendimento escolar no ambiente hospitalar. Paula (2005), outra pesquisadora
que defende a nomenclatura escola hospitalar, apresenta reflexées sobre o impasse de
indefinicdo quanto & identidade das classes hospitalares, considera o dia a dia do
hospital uma escola, assevera que € um ambiente onde criangas, adolescentes e
familiares compartilham conhecimentos e conversam sobre medos e incertezas, e a
crianca aproxima-se do contexto escolar. Sousa e Berhrens (2019) apresentam escola
hospitalar /escolarizacdo hospitalar como opgdo para nomear 0 Servi¢o que garante a
continuidade do processo educativo de criangas e adolescentes em tratamento de salde.

Por fim, e ndo menos importante, apresentamos reflexdes sobre a nomenclatura
(4) atendimento ao escolar em tratamento de satde, defendida por Ferreira (2015); para
ele, as vérias denominacdes utilizadas dizem a mesma coisa. O autor assevera sobre a
necessidade de focar no atendimento ao escolar, pois 0 que muda € o contexto do
atendimento, hospital, casa de apoio ou a residéncia do estudante; ao final, o escolar
continua em tratamento de salde. Em andlise ao descritor atendimento ao escolar em
tratamento de saude, inserido no Catalogo de dissertacbes e teses — CAPES,
observamos que dos sete trabalhos localizados, seis sdo da PUC-Parand, sob a

orientagdo das Professoras Dras. Elizete Matos e Marilda Pehrens. Dentre essas
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pesquisas destacamos a de Pacheco (2017), sobre a implantacdo e desenvolvimento do
atendimento pedagogico ao escolar hospitalizado, no municipio de Curitiba.

Os pesquisadores e estudiosos fazem opg¢des quanto & nomenclatura que
utilizam, buscam demarcar espacos, pautando-se na legislacdo nacional ou local, bem
como em pesquisas realizadas. Muitos apresentam em seus estudos reflexdes quanto a
flutuacdo terminoldgica e ressaltam que o atendimento educacional hospitalar e
domiciliar vai além do papel de garantir a escolarizacdo e o aprendizado dos contetidos
curriculares, sendo necessario considerar o sujeito, sua condicdo e contexto em que esta
inserido, além da necessidade urgente de pensar sobre a formacgéo docente.

Os processos historicos, sociais e politicos contribuem na conceptualizacéo de
uma terminologia; decidimos nesta tese optar pela nomenclatura atendimento
educacional hospitalar e domiciliar. Contudo, ndo desconsideramos as possibilidades
terminologicas apresentadas; elas se somam as nossas reflexdes, com o intuito de
garantir o desenvolvimento integral de criancas e adolescentes hospitalizados e em
tratamento de salde continuo; para nos, esse € o ponto de convergéncia.

Essa escolha se deve a reflexdes sobre nossa vivéncia como docente nessa
modalidade de ensino. Julgamos ser a mais ampla e inclusiva, pois nos referimos a
todas as criancas e adolescentes impossibilitados de frequentar a escola devido a
situacdo de adoecimento, estando nos hospitais, casas de apoio ou em suas residéncias,
independente do tempo de tratamento de salde ou hospitalizacdo. Nossa opcao
terminoldgica tem a ver com a necessidade de um posicionamento politico e historico
de delimitacdo de espaco nas Politicas Publicas do AEHD no RN e na Secretaria de
Estado da Educacdo, da Cultura, do Esporte e do Lazer (SEEC/RN). Esta associada,
também, a atividade profissional que desenvolvemos no Nducleo de Atendimento
Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD), onde assumimos a coordenacgdo, cujo
servico é responsavel pela escolarizagcdo de criangcas e jovens em hospitalizacdo e
tratamento de saude continuo no RN. Nossa opcao ndo exclui nem rechaca as demais
possibilidades terminoldgicas, apenas busca demarcar um lugar.

Compartilhamos aqui ponderacBes quanto as nomenclaturas do AEHD mais
utilizadas nos documentos oficiais do MEC e em relevantes pesquisas académicas.
Iniciamos com o0 nome classe hospitalar, que, para nds, nao representa a diversidade e
pluralidade do servico realizado. O nome classe hospitalar esta associado a uma sala,
um espaco fisico, que ndo condiz com a realidade da maioria dos servigos, visto que 0s

professores atuam em diversos ambientes do hospital: no leito, na unidade de terapia
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intensiva (UTI), no ambulatdrio, no hospital-dia e na prépria classe hospitalar. Tal
opcao deixa de fora os estudantes em situacdo de adoecimento atendidos em casas de
apoio e em suas residéncias. Dessa forma, partimos do pressuposto de que nomear a
diversidade deste trabalho com a denominacdo de classe hospitalar, induzimos a uma
visdo reduzida da complexidade e variedade das atividades realizadas com criancas e
jovens em situacdo de adoecimento.

Quanto a expressdo pedagogia hospitalar, receamos que com essa terminologia
sejamos conduzidos a uma interpretacdo de que a acdo educativa se pauta em uma
perspectiva terapéutica em detrimento ao atendimento educacional. O ladico e o
curriculo escolar devem estar juntos na busca da promog¢éo do desenvolvimento integral
da crianca e do adolescente em adoecimento. O professor deve estar atento as
necessidades e condicdo do estudante, desenvolvendo uma escuta atenta e sensivel,
numa perspectiva biopsicossocial.

Além disso, é necessario lembrar que os docentes que atuam nesses
atendimentos ndo sdo apenas os licenciados em Pedagogia, mas também egressos das
demais licenciaturas, Letras, Ciéncias Sociais, Matematica, dentre outras. Dessa forma,
a nomenclatura pedagogia hospitalar parece ndo atender a todos os professores,
podendo criar uma categoria especifica para pedagogos. No contexto do AEHD sao
necessarios professores de todas as licenciaturas, devendo ser ofertado aos estudantes da
Educacao infantil até o Ensino médio. Entretanto, pode-se refletir sobre a pedagogia
hospitalar como um campo do conhecimento, com fundamentos, especificidades e
caracteristicas préprias, que ndo temos no momento, mas que cabem investigacoes
futuras.

Sobre a nomenclatura escola hospitalar/escolarizacdo hospitalar, parece-nos
préxima da comunidade escolar (estudantes, professores, gestores). Entretanto,
contemplaria apenas 0s estudantes que estdo hospitalizados, os demais em situacéo de
adoecimento que estdo nas casas de apoio e atendimento educacional domiciliar ndo
fariam parte desse grupo, além do risco de gerar conflito quanto a questbes
administrativas da escola do estudante: matricula, avalia¢fes, notas, aprovagdes ou
retencdes, pois h& recomendacdo legal de documentos de referéncia e contra referéncia
(relatdrios, atividades, provas, planejamentos) entre o atendimento educacional
hospitalar e domiciliar e a escola, sendo um servico de responsabilidade de ambos. Tais
documentos tém por objetivo garantir a inser¢do ou reinser¢do do estudante ao grupo

escolar correspondente, ap6s alta médica (BRASIL, 2002).
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Consideramos que tal nomenclatura pode gerar ambiguidade, a escola na qual o
estudante estd matriculado pode compreender que ele ja frequenta a “escola no hospital”
ndo sendo necessario ter a matricula na escola comum, contradizendo a recomendagao
das Diretrizes Nacionais para Educacdo Especial, Resolucdo n° 2, de 11 de setembro de
2001, que define que “a certificagdo de frequéncia deve ser realizada com base no
relatério elaborado pelo professor especializado que atende o aluno” (BRASIL, 2001,
p. 4, grifos da autora).

No que diz respeito ao atendimento ao escolar em tratamento de saude
consideramos relevante, causa simpatia, especialmente pela centralidade do servi¢o no
estudante. A nomenclatura faz referéncia a escola, atividade fim do AEHD. Contudo,
ponderamos quanto ao distanciamento das terminologias vinculadas a educacao especial
e a base legal apresentadas nos documentos oficiais, por soar distante da subjetividade
da crianca e adolescente e focar na escola.

Nesses dezoito anos (2004-2022) de docéncia e estudos no campo do
atendimento educacional hospitalar e domiciliar, compreendemos que, apesar das
diferencas terminoldgicas e de linhas de pensamento, 0 servico tem por objetivo
principal garantir a continuidade da escolarizacdo de criancas e adolescentes, que
devido a situacdo de adoecimento estdo impossibilitados de frequentar a escola, cabendo
ao AEHD promover o desenvolvimento de aprendizagens numa perspectiva integral. O
papel fundamental do AEHD ¢é considerar, sem distin¢do, aspectos sociais, afetivos e
cognitivos no processo de acompanhamento das atividades educacionais, zelando pelo
bem-estar da crianga e do adolescente enfermos, como forma humana de acolhimento
em contexto hospitalar, podendo minimizar o estresse e as incertezas ocasionadas pelo
adoecimento.

Reafirmamos a nossa escolha pela terminologia e conceitual de atendimento
educacional hospitalar e domiciliar, visto que contempla minimamente as
especificidades do servico realizado. Buscando compreender o sentido da palavra
atendimento percebemos que deriva de atender, que faz mencdo a “dar atenc¢do”
(DICIO, 2018), referindo-se ao “modo habitual, através do qual sdo atendidos”. Os
estudantes em situacdo de adoecimento sdo atendidos por professores, seja
individualmente ou em grupo, em hospitais, casas de apoio ou residéncias, que lhes dao
atencéo visando, dentre outros aspectos, a continuidade da escolarizacdo. Essa atencéo
dada ocorre por tempo indeterminado, podendo ser um Unico dia ou durar anos, a

depender da condigdo do tratamento de saude do estudante.
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Desafiamo-nos a ponderar quanto a aproximacdo dos sentidos das palavras
atendimento e acompanhamento; esta Gltima é aprofundada nas reflexdes de Rocha e
Passeggi (2021). Acompanhamento deriva de acompanhar, vem de companhia, origina-
se do Latim companio (DICIO, 2021), “aquele com quem se repartia o pao”, esta
relacionado a fazer companhia, estar com. Ao alinharmos a acéo educativa do professor
frente a crianca e ao adolescente em situacdo de adoecimento podemos afirmar que ele
da atencdo por meio da sua companhia docente.

O AEHD garante a continuidade da escolarizacdo por meio do acompanhamento
educacional e cria estratégias de aprendizagens, respeitando as condicdes fisicas,
cognitivas e emocionais do estudante. Na escola comum, 0s estudantes estdo
organizados em salas, por ano/série; no hospital e casa de apoio ndo ha essa separacao;
de certa forma, o atendimento €, na maioria das vezes, realizado individualmente,
associando-se a nomenclatura de atendimento educacional, quer seja em ambiente
hospitalar ou domiciliar.

Destacamos ainda que a nomenclatura atendimento educacional aproxima-se
daquela ja utilizada nas normativas da educacdo especial indicadas pelo Ministério da
Educacdo, como se evidéncia no atendimento educacional especializado (AEE), servico
de apoio destinado aos estudantes com necessidades especiais, que sdo atendidos em
salas de recursos multifuncionais (SRM).

Outros dois destaques quanto a terminologia do AEHD referem-se a base legal.
No RN, a Lei Estadual n® 10.320/2018, que dispBe sobre a criacdo do Programa de
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN, e a nivel nacional a alteragdo
em 2018 na Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional - Lei n° 9.394/1996, que se
refere ao servico do AEHD como “atendimento educacional em regime hospitalar e
domiciliar”.

N&o objetivamos concluir aqui, nem determinar, a reflexdo quanto a flutuacéo
terminoldgica do AEHD, mas demarcar um espaco politico, a fim de fortalecer uma
nomenclatura que foi constituida no RN ao longo de 10 (dez) anos de
institucionalizacdo do servigo. Diante da variacdo de termos sentimos a necessidade de
nos posicionar quanto a escolha de uma denominacdo que pudesse, mesmo que em
parte, dar conta das especificidades do atendimento educacional hospitalar e domiciliar.
Defendemos que tais reflexdes requerem continuidade em pesquisas e discussoes, a fim

de fortalecer e contribuir para a chegada de uma identidade comum para o AEHD.
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2.2 Reflexdes sobre o percurso historico do AEHD - Europa, América e Brasil

Buscamos em nossos escritos apresentar, de forma breve, o percurso historico do
atendimento educacional hospitalar e domiciliar de alguns paises da Europa, América e
do Brasil. Adotamos uma perspectiva cronologica feita a partir de analise bibliografica,
na busca de compreender o processo inicial de construcdo historica desse servico em
varios lugares do mundo. Reconhecemos que a tematica é inesgotavel e ha alguns
desencontros nas fontes, visto 0s escassos registros do inicio do percurso historico do
AEHD, o qual nos propomos a apresentar.

Historicamente, o movimento de busca pela educacéo de criancas e adolescentes
hospitalizados tem origem nos prdprios hospitais, inicialmente na Europa. Surge uma
busca e preocupacdo com o cuidado integral da crianca e do adolescente hospitalizado,
fazendo emergir uma atencdo mais humanizada numa abordagem biopsicossocial.
Lizasoain e Polaino-Lorente (1992) apresentam um estudo analitico no artigo: La
pedagogia hospitalaria em Europa: la historia recienete de um modelo pedagdgico
inovador, sobre a histéria e 0 surgimento da educacdo em contexto hospitalar nos
principais hospitais da Europa.

Os primeiros registros dessa modalidade de ensino surgem na Dinamarca, no
Coast Hospital, em 1875, destinada inicialmente para criangas com tuberculose. Anos
depois, em 1965, o pais, por meio do Ministério da Educacdo, implementou a educacao
no hospital para todas as criancas. Na Austria, em 1917, inicia-se o projeto piloto de
uma escola hospitalar na Clinica Universitaria Infantil de Viena. Posteriormente, na
década de 1920, esse movimento acontece na Alemanha, por mobilizacdo de um grupo
de pediatras que percebeu as necessidades educativas das criancas hospitalizadas.
(LIZASOAIN, POLAINO-LORENTE, 1992).

Em 1929, surgem na Franca os primeiros registros de uma escola no hospital.
Rocha (2014) diz que o trabalho foi idealizado pela filésofa francesa Marie-Louise
Imbert (1882-1961) e realizado pela “Association L’école a [’Hopital Marie-Louise
Imbert!®. A pesquisadora destaca o trabalho das voluntérias Les blouses roses, em 1945,
na cidade de Grenoble, e que, em 1948, na cidade de Lyon, foi criado o cargo de
professor no Hospital Joules Courmont. Vasconcelos (2006) apresenta o surgimento de
uma escola para atender criancas inadaptadas em 1935, também na Franca, no Centre

18 Site: http://ecolealhopital-idf.org/qui-sommes-nous/notre-histoire/ Association L’école a 1’Hopital
Marie-Louise Imbert
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National d’Etudes et Fornation pour I’Enfance Inadaptée — CNEFEI, com o objetivo de
formar professores para atuar em instituicdes especializadas e em hospitais. Ambos 0s
servigos, o da “Association L école a I’Hopital Marie-Louise Imbert” e o do Hospital
Joules Courmont”, continuam em atividade, agora com parceria com o Ministério da
Educacdo Francés.

Podemos considerar trés possiveis indicios para a ampliacdo e disseminacdo do
atendimento educacional em hospitais: primeiro, o reconhecimento por parte dos
profissionais da pediatria da crianca como sujeito integral; segundo, 0 movimento pds
Segunda Guerra Mundial, que faz aumentar o ndmero de criancas e adolescentes
hospitalizados, emergindo um sentimento de comocéo e solidariedade da sociedade,
aumentando o quantitativo de voluntarios no hospital; e o terceiro, a aprovacdo da
Declaracdo Universal dos Diretos Humanos, em 1948, pelas Nac¢des Unidas, como um
impulsionador para a garantia dos direitos universais, dentre eles o artigo 26° (vigésimo
sexto), que assevera: “Toda pessoa tem direito & educagio” (ORGANIZACAO DAS
NACOES UNIDAS, 1948, s/p).

Em estudo minucioso, Garcia Alvarez (2012), em sua tese de doutorado,
apresenta uma analise comparativa das “escolas hospitalares” da Espanha, Suécia e
Argentina. Ele destaca que a educacdo hospitalar realizada na Argentina é referéncia de
educacdo no Pais, é a mais avancada quando comparada aos paises pesquisados. O
AEHD teve inicio na Argentina no ano de 1946. Em 2013 foi aprovada uma lei
especifica para a modalidade de ensino, Lei Nacional da Educacdo n® 26.206/2013, que
assevera sobre a obrigatoriedade da educacgéo hospitalar e domiciliar.

Seguindo uma linha cronoldégica do movimento na busca da garantia da
escolarizacdo de criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento na Europa,
América e Brasil, em 1950 se inicia, no Hospital Jesus, no Rio de Janeiro, o trabalho
educacional para criangas em idade escolar, impossibilitadas de irem a escola. A acéo
teve como precursora a professora Lecy Rittmayer, na época graduanda de servico
social. A iniciativa foi instituida por meio da Portaria n°® 634, que iniciou as suas
atividades educacionais atendendo aos pedidos do Diretor do hospital na época, Dr.
David Pilar, tendo sido posteriormente, em 1960, inaugurada a classe hospitalar do
Hospital Barata Ribeiro, também na cidade do Rio de Janeiro (OLIVEIRA, 2013).

Araujo (2017) apresenta pesquisas que datam o atendimento educacional

hospitalar no ano de 1931, no Hospital Santa Casa de Misericérdia de Séo Paulo, apesar
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da instituic&o ter sido institucionalmente criada em 1954%°. Tal informac&o é confirmada
por Oliveira (2013), quando afirma que classes especiais foram criadas sob a
determinacdo do Secretéario de Educacdo da cidade de S&o Paulo, em 1931, o Professor
Lourenco Filho, no referido hospital. Apresentamos ainda informacGes sobre a primeira
classe hospitalar no Distrito Federal, no ano de 1964, o surgimento também da classe
hospitalar na década de 1970, no Hospital das Clinicas na cidade de Ribeirdo Preto, e,
por fim, a implantacdo do Programa de Apoio Pedagdgico no Hospital das Clinicas de
Porto Alegre, no ano de 1990 (ARAUJO, 2017). Destacamos também a primeira
normativa que dispde sobre o “tratamento excepcional para 0s alunos portadores das
afecgdes”, visando garantir a continuidade da escolarizagdo dos estudantes, o Decreto-
Lei n® 1.044, de 1969 (BRASIL, 1969, s/p), como um marco legal e histérico
importante.

Reconhecemos que 0s avancos para a ampliacdo do atendimento educacional
hospitalar e domiciliar comecam a partir da segunda metade do século XX, quando as
politicas publicas voltadas para o direito se fortalecem e se observam avangos nas
discussbes e reflexdes das areas de pediatria, puericultura, psicologia e pedagogia,
contribuindo para a ampliacdo do conceito de adoecer na infancia, em que se busca o
bem-estar integral do ser em condicéo de enfermo (ROCHA, 2014).

Apobs o inicio das aulas em hospitais no Brasil, no ano de 1960, o Chile
implementa a primeira escola hospitalar no Hospital de Nifios Leonor Mascayano, na
cidade de Concepcion, cujo objetivo era atender criangas hospitalizadas para o servico
de pediatria e cirurgia. Entretanto, apenas em 1999 é criada uma escola bésica no
hospital, por meio do Ministério da Educagdo, com o Decreto n° 374/99. (GARCES,
2008).

No ano de 1975, professores do jardim de infancia e educacdo basica iniciaram
um trabalho com criancas hospitalizadas, na Suica. No mesmo ano, nos Estados Unidos,
publica-se a Lei 94-142, que impde que as escolas oferecam uma educacéo apropriada
para criancas em tratamento de saude. Anos depois, em 1982, iniciam-se as atividades
pedagdgicas em hospitais na Espanha, com professores contratados pelo Ministério da
Educac&o e Ciéncia (LIZASOAIN, POLAINO-LORENTE, 1992); (ARAUJO, 2017).

A busca e consolidacao pelos direitos das criancas e adolescentes hospitalizados

se deve a mobilizacdo da sociedade civil, que por meio de organizacdes néo

19 Site: http://www.sbp.org.br/quems/historico-da-sbp/
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governamentais (ONGs) com foco nos direitos das criancas e adolescentes acionam e
pressionam o poder publico. Na Europa, isso se evidencia com a aprovagéo da “Carta
pelos direitos da crianga hospitalizada” (Série A - Documento A 2-25/86), em 1986,
pelo Parlamento Europeu, encaminhando-a para o Unicef - Fundo das Nacdes Unidas
para a Infancia e para a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), ressaltando, dentre
varios direitos, o de prosseguir a formacéo escolar no hospital.

Destacamos ainda a atuacdo da Associacdo Europeia de Criangas em Hospitais
(EACH)? | que representa um conjunto de instituicdes de varios paises da Europa, cujo
objetivo € a promog¢do no bem-estar de criancas em hospitais e outros servicos de salde,
e até hoje realiza e difunde os direitos apresentados na Carta. Outro marco importante
na Europa é a criagdo da Associacdo Europeia de pedagogos hospitalares, criada em
1988 por um grupo de professores, pediatras, psicologos, pedagogos e outros
profissionais. (LIZASOAIN, POLAINO-LORENTE, 1992).

No ano de 1995, o Brasil, mediante a mobilizacdo da Sociedade Brasileira de
Pediatria (SBP), embasada na Carta Europeia pelos direitos da crianga hospitalizada,
publica “Os Direitos das Criangas e Adolescentes Hospitalizados”, que posteriormente
é transformada pelo Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente na
Resolucdo n° 41/95 (BRASIL, 1995, s/p), que afirma que toda crianga hospitalizada tem
o “Direito de desfrutar de alguma forma de recreacdo, programas de educagao para a
saude, acompanhamento do curriculo escolar durante sua permanéncia hospitalar”.

Na América Latina, a partir dos anos 2000, ap6s a iniciativa da Argentina, que
teve inicio em 1946, e Brasil, 1950, propaga-se o atendimento educacional para criancas
e adolescentes hospitalizados. Na Colémbia, no ano de 2000, na cidade de Medellin, por
meio do Programa “Aula Ludico-pedagogica” no Hospital Pablo Tobon Uribe
(ZAPATA; ARBOLEDA; BUSTAMANTE, 2014); e no México, no ano de 2005, por
meio do Programa “Sigamos aprendiendo em el hospital” (ARAUJO, 2017).

Destacamos, no ano de 2006, a criacdo da REDLACEH — Red Latinoamericana
y del Caribe por Derecho a la Educacion de Nifios, Nifias y Jovenes Hospitalizados o
en Situacion de Enfermidad?, que se trata de uma organizagio nio governamental, cujo
objetivo é desenvolver a Pedagogia Hospitalar nos paises da América Latina e Caribe,

com vistas a fortalecer politicas para a promogéo do direito a educagdo de criancgas e

20 https://www.each-for-sick-children.org/
2l Rede Latino americana e Caribe, pelo Direito a Educacdo de Criancas e Jovens Hospitalizados ou
adoecidos (www.redlaceh.org).
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jovens em situacdo de hospitalizacdo e adoecimento, criando um espaco de discussao
sobre a realidade dos paises dessa regidao. Compdem a REDLACEH os seguintes paises:
Argentina, Brasil, Chile, Colémbia, Costa Rica, Equador, México, Peru, Venezuela,
Guatemala e Republica Dominicana.

O percurso apresentado ndo se esgota, € uma amostra das fontes localizadas
sobre o trajeto histdrico da escolarizagdo em ambiente hospitalar de criangas e
adolescentes. E possivel tracar uma linha do tempo a partir dos dados e da investigagio
apresentada. Foram muitos agentes promotores do direito a educagdo de criangas e
adolescentes em situacdo de adoecimento e hospitalizados. Em cada pais, pessoas

construiram essa historia por meio da mobilizacéo social.

2.3 Encontro entre educacado e saude: o que dizem as normativas legais do Brasil
para a garantia do direito da crianca e do adolescente em situacéo de adoecimento

A educacdo de todas as criancas e adolescentes brasileiros € um direito social
fundamental, inalienavel, segundo a Constituicdo Federal de 1988 (BRASIL, 1988).
Tomando como premissa esse direito, € inquestionavel a escolarizacdo de criancas e
adolescentes em situacdo de adoecimento, quer seja no hospital ou em casa, cabendo ao
poder publico assegurar o acesso, permanéncia e aprendizado desses estudantes.
Buscamos apresentar reflexdes sobre as normativas legais que garantem o direito a
educacdo de criancas e adolescentes, que, devido a situacdo de adoecimento, estdo
impossibilitadas de frequentar a escola, bem como a relacdo desse direito com alguns
documentos que compdem a regulamentacdo da salde.

O primeiro documento que assevera sobre os direitos das criancas e dos
adolescentes é a Declaracdo de Genebra sobre os Direitos da Crianga, promovida pela
Liga das Nag6es no ano de 1924, um registro importante sobre a historia do direito, que
contribuiu para a construcdo e consolidacdo da concepgdo da crianga como sujeito de
direito. Mas o grande reconhecimento quanto ao tema foi a aprovacdo da Declaracéo
Universal dos Direitos da Crianca, em 1959, pela Assembleia Geral das Nac¢des Unidas,
cujos principais objetivos, dentre outros, eram os direitos a educacdo, a saude, a
brincadeira e a um ambiente favoravel.

Em 1989, a ONU — Organizacdo das Nagdes Unidas substitui a declaracédo de
1959 pela Convencéo Internacional sobre os Direitos da Crianca, afirmando que crianca
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é todo ser humano com menos de 18 anos de idade. A Convencédo € um compromisso de
cooperacdo internacional, ratificado por 196 (cento de noventa e seis) paises, cujo
principio é a protecdo e o desenvolvimento pleno da crianga. Dentre outros direitos
estdo garantidos: a protecdo e cuidado que sejam necessarios ao seu bem-estar; de
usufruir o melhor padrdo de salde e os servicos destinados ao tratamento das doencas,
por meio da assisténcia médica e cuidados necessarios; a educacédo, para que ela possa
exercer esse direito progressivamente e em igualdade de condi¢Ges, com medidas para
estimular a frequéncia regular a escola e a reducéo do indice de evasdo escolar (ONU,
1989).

As normativas internacionais, das quais o Brasil € signatario, impulsionam a
protecdo e garantia de direitos das criancas e adolescentes brasileiros. Nesse sentido, o
atendimento educacional hospitalar e domiciliar € o servigo que garante a escolarizacéo
de criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento, e compde o direito a educacao
social fundamental, defendida pelos organismos internacionais. A regulamentagéo
nacional que compde a estrutura e reconhecimento dos diretos da criangca e do
adolescente no Brasil vem se constituindo historicamente e avancando gradativamente.
Um dos impulsionadores para a implementacdo de politicas pablicas mais democraticas
e cidadas foi o movimento de luta social para redemocratizacdo no Brasil, que se
concretizou a partir da aprovacdo da Constituicdo Federal de 1988, quando ha o
reconhecimento da crianca e do adolescente como sujeitos de direitos.

Tomamos como referéncia em nosso estudo a legislacdo e regulamentacédo
vigente no Brasil, que busca garantir educacdo e saude para todas as criancas e
adolescentes hospitalizados e em situacdo de adoecimento, impossibilitados de
frequentar a escola. Temos como foco a educacdo, mas ndo podemos nos afastar das
demais regulamentacGes que dialogam com a concep¢do de sujeito integral, na
perspectiva biopsicossocial, em que as agOes intersetoriais sdo primordiais para 0
desenvolvimento, o cuidado e bem-estar da crianga e do adolescente. Buscamos
apresentar a base documental sobre educacéo e saude, numa organizacdo cronoldgica, a
partir da Constituicdo de 1988.

A Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 é o documento
juridico que regulamenta a nossa sociedade e assegura os diretos sociais e individuais de
todos os cidad&os. No Art. 6° ela anuncia que “Sao direitos sociais a educacao, a saude,
a alimentacgdo, o trabalho, a moradia, o0 transporte, o lazer, a seguranca, a previdéncia

social, a protecdo a maternidade e a infincia, a assisténcia aos desamparados”
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(BRASIL, 1988, s/p), trazendo juntas educacgdo e saude, indissociaveis, como deve ser
o direito do estudante impossibilitado de frequentar a escola devido a sua condicdo de
adoecimento. Ele necessita, a0 mesmo tempo, de educacéo, por meio do AEHD, e de
cuidados com a saude, por meio do sistema de saude.

No que diz respeito a salde, destacamos os Artigos 197 e 198, que declaram a
salde como servico de relevancia e de competéncia do Estado, em que um sistema
Unico publico de saude deve ter como diretriz o atendimento integral. Quanto a
garantia de direito a educacdo, o Art. 205 diz que a educacdo ¢é direito de todos, e dever
do Estado e da familia. Os Artigos 206 e 214 complementam dizendo que o ensino deve
ser ministrado em igualdade de condicdes, garantindo a universalizagdo do atendimento
escolar para todos (BRASIL, 1988). Assim, fica determinado ao Estado garantir a todas
as criancas e adolescentes, indiscriminadamente, as mesmas oportunidades de
aprendizado, onde quer que estejam, no hospital, em casa de apoio ou em sua
residéncia.

Ainda na Constituigdo de 1988, no Art. 227, ressalta-se que:

E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar & crianga, ao
adolescente e ao jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida, a
salde, a alimentagdo, a educacdo, ao lazer, a profissionalizacdo, a
cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e
comunitéria, além de coloca-los a salvo de toda forma de negligéncia,
discriminacédo, exploragéo, violéncia, crueldade e opresséo. § 1° O
Estado promoverd programas de assisténcia integral a saude da
crianga, do adolescente e do jovem [...] (BRASIL, 1988, s/p).

Cabe ao Estado garantir para todas as criangas e adolescentes brasileiros, com
total prioridade dos diretos acima apresentados, em especial os que buscamos dialogar,
educacdo e saude, devendo o poder publico promover programas/projetos de atengédo
integral a satde. Pensar na crianca e no adolescente a partir de uma premissa integral
pressupde uma abordagem que considere todas as dimens@es da pessoa: fisica, mental,
intelectual e espiritual; no contexto da hospitalizagdo, no qual o foco, na maioria das
vezes, é a salde, a educacdo emerge como uma acdo que contempla a integralidade do
sujeito.

Outro grande fundamento legal para a garantia do direito da crianca e do
adolescente € o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), publicado em 1990, Lei n°

8069/1990. O ECA passa a ser o documento de referéncia a atencdo e garantia dos
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direitos fundamentais da crianca e do adolescente, dispondo sobre a sua protecédo
integral, e ratificando as afirmagdes da Constituicdo de 1988. No que se refere a crianca
e adolescente em situacdo de hospitalizacdo, o ECA garante, no Art. 12, que “os
estabelecimentos de atendimento a salde deverdo proporcionar condigdes para
permanéncia em tempo integral dos pais ou responsaveis, nos casos de internacao”
(BRASIL, 1990, s/p), podendo toda crianga e adolescente ter os pais ou responsaveis
consigo durante o periodo de hospitalizag&o.

O ECA ratifica o direito a educacéo e a saude, além de garantir, no Art. 57, que:
“O poder publico estimulard pesquisas, experiéncias e novas propostas relativas a
calendario, seriacdo, curriculo, metodologia, didatica e avaliacdo, com vistas a insercao
de criancas e adolescentes excluidos do ensino fundamental obrigatério” (BRASIL,
1990, s/p). Dessa forma, passamos a considerar a recomendacédo do ECA para a garantia
do atendimento educacional hospitalar e domiciliar, mesmo que ndo seja por meio de
uma legislagdo especifica para essa modalidade de ensino, mas ele recomenda acGes de
ensino a serem planejadas pelo poder publico para estudantes afastados do ensino
fundamental por qualquer situacdo, inclusive devido a sua condicdo de adoecimento.
Destacamos ainda que, em 1990, o Brasil, motivado pelos avancos na garantia do direto
da crianca e do adolescente, promulga, por meio do Decreto n® 99.710/1990, a
Convencao sobre os Direitos da Crianca, de acordo com o0s principios proclamados na
Carta das Nacdes Unidas.

No mesmo ano, no més de setembro, é aprovada a Lei Organica da Saude
(LOS), n° 8080/1990, que dispde sobre as condigdes para a promocdo, protecéo,
recuperacdo da saude, organizacao e o funcionamento dos servigos correspondentes, na
qual fica definida a satude como direito fundamental do ser humano, devendo o Estado
prover as condi¢Bes indispensaveis ao seu pleno exercicio. E por meio da LOS que se
cria 0 SUS — Sistema Unico de Saude, cabendo-lhe articulacio e agdes intersetoriais. A
LOS expressa no Art. 3 que os niveis de salde das pessoas sdo determinantes também

por outros condicionantes, dentre eles a educacao.

Os niveis de saude expressam a organizagdo social e econémica do
Pais, tendo a salde como determinantes e condicionantes, entre
outros, a alimentacdo, a moradia, 0 saneamento basico, 0 meio
ambiente, o trabalho, a renda, a educacdo, a atividade fisica, o
transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servigos essenciais.
(BRASIL, 1990, s/p).
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Na LOS ndo h& uma secdo especifica referindo-se diretamente a salde da
crianga e do adolescente, entretanto, nos anos seguintes, o Ministério da Saude (MS)
apresenta legislacdo, normativas e programas para esse publico, a saber: Rede de
Atencdo a Saude Materna, Neonatal e infantil (rede Cegonha), o Programa Intersetorial
Brasil Carinhoso e o Programa Crianca Feliz (BRASIL, 2018).

Em 1994, é publicada pelo Ministério da Educagdo (MEC) a Politica Nacional
de Educacdo Especial (PNEE), o primeiro documento que reconhece o atendimento
educacional hospitalar e domiciliar com o nome classe hospitalar, definindo-o como
“um ambiente que possibilita o atendimento educacional de criangas e jovens internados
que necessitam de educacdo especial e que estejam em tratamento hospitalar”
(MEC/SEESP, 1994, p. 20), vinculando-os aos servicos da educacao especial.

No ano seguinte, o Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente
transforma a publicacdo da Sociedade Brasileira de Pediatria — “Os Direitos das
Criangas e Adolescentes Hospitalizados”, na Resolugdo n°® 41/95, primeiro e Unico

documento especifico sobre os direitos das criancas e adolescentes hospitalizados.

1. Direito a prote¢do, a vida e a saude, com absoluta prioridade e sem
qualquer forma de discriminacéo.

2. Direito a ser hospitalizado quando for necessario ao seu tratamento,
sem distingcdo de classe social, condicdo econémica, raca ou crenca
religiosa.

3. Direito a ndo ser ou permanecer hospitalizado desnecessariamente
por qualquer razdo alheia ao melhor tratamento de sua enfermidade.

4. Direito a ser acompanhado por sua mée, pai ou responsavel, durante
todo o periodo de sua hospitalizagdo, bem como receber visitas.

5. Direito a ndo ser separado de sua mée ao nascer.

6. Direito a receber aleitamento materno sem restrigdes.

7. Direito a ndo sentir dor, quando existam meios para evita-la.

8. Direito a ter conhecimento adequado de sua enfermidade, dos
cuidados terapéuticos e diagndsticos a serem utilizados, do
prognostico, respeitando sua fase cognitiva, além de receber amparo
psicolégico, quando se fizer necessario.

9. Direito de desfrutar de alguma forma de recreacéo, programas de
educacdo para a saude, acompanhamento do curriculum escolar,
durante sua permanéncia hospitalar.

10. Direito a que seus pais ou responsaveis participem ativamente do
seu diagndstico, tratamento e prognostico, recebendo informacdes
sobre os procedimentos a que ser& submetido.

11. Direito a receber apoio espiritual e religioso conforme pratica de
sua familia.

12. Direito a ndo ser objeto de ensaio clinico, provas diagndsticas e
terapéuticas, sem o consentimento informado de seus pais ou
responsaveis e o seu proprio, quando tiver discernimento para tal.
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13. Direito a receber todos os recursos terapéuticos disponiveis para
sua cura, reabilitacdo e ou prevencdo secundaria e terciaria.

14. Direito a protecdo contra qualquer forma de discriminacdo,
negligéncia ou maus tratos.

15. Direito ao respeito a sua integridade fisica, psiquica e moral.

16. Direito & prevencdo de sua imagem, identidade, autonomia de
valores, dos espacos e objetos pessoais.

17. Direito a ndo ser utilizado pelos meios de comunicagdo, sem a
expressa vontade de seus pais ou responsaveis, ou a sua propria
vontade, resguardando-se a ética.

18. Direito a confidéncia dos seus dados clinicos, bem como Direito a
tomar conhecimento dos mesmos, arquivados na Instituicdo, pelo
prazo estipulado por lei.

19. Direito a ter seus Direitos Constitucionais e 0s contidos no
Estatuto da Crianca e Adolescente, respeitados pelos hospitais
integralmente.

20. Direito a ter uma morte digna, junto a seus familiares, quando
esgotados todos 0s recursos terapéuticos disponiveis. (BRASIL, 1995,
s/p, grifos da autora).

A Resolugdo n° 41/1995 — “Direitos da Crianga e do Adolescente
Hospitalizados” ¢ um documento de grande relevancia, fundamentado na concepcéo da
crianca e adolescente como sujeito de direito, em que eles sdo o centro do seu processo
de tratamento de salde, numa abordagem biopsicossocial, na qual a pessoa é vista e
cuidada em sua integralidade. Os aspectos relacionados como desenvolvimento da
aprendizagem sao contemplados no item 9 (nove), garantindo-lhes o “Direito de
desfrutar de alguma forma de recreacdo, programas de educacdo para a salde,
acompanhamento do curriculum escolar, durante sua permanéncia hospitalar.”
(BRASIL, 1995, s/p).

No ano de 1996, € aprovada e sancionada a Lei n® 9394/1996 - Lei de Diretrizes
e Bases da Educacgédo Nacional (LBD), que regulamenta o sistema educacional brasileiro
da educacdo bésica ao ensino superior, baseada no principio do direito universal a
educacéo para todos. Propomos a reflexéo de 3 (trés) Artigos:

3° O ensino serd ministrado com base nos seguintes principios: | -
igualdade de condigdes para 0 acesso e permanéncia na escola;

23° A educacdo basica podera organizar-se em séries anuais, periodos
semestrais, ciclos, alternancia regular de periodos de estudos, grupos
ndo-seriados, com base na idade, na competéncia e em outros
critérios, ou por forma diversa de organizagdo, sempre que 0 interesse
do processo de aprendizagem assim o recomendar.

27° Os conteudos curriculares da educagdo bésica observardo, ainda,
as seguintes diretrizes: 1l - consideragéo das condicdes de escolaridade
dos alunos em cada estabelecimento; (BRASIL, 1996, s/p).
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Refletir sobre a continuidade da escolarizagdo de criangas e adolescentes
impossibilitados de frequentar a escola devido a sua condi¢do de salde nos obriga a
compreender as especificidades e interpretacdo da legislacdo. A LDB garante o ensino
em igualdade de condicGes para todos, cabendo ao Estado promover essa garantia de
direito, ainda que seja no hospital, em que a organizagdo do ensino e do curriculo deve
ser adequada de acordo com o processo de aprendizagem e condicdo de escolarizagdo
do estudante.

Até 0 ano de 2018, a LBD ndo se referia especificamente ao AEHD; entretanto,

apos a provacao da Lei n® 13.716/2018, foi acrescentado a LDB o Art.4°A, que registra:

E assegurado atendimento educacional, durante o periodo de
internacdo, ao aluno da educacao basica internado para tratamento de
salde em regime hospitalar ou domiciliar por tempo prolongado,
conforme dispuser o Poder Pablico em regulamento, na esfera de sua
competéncia federativa. (BRASIL, 2018, s/p).

A inclusdo do AEHD na LDB é, sem duvida, um ganho para a garantia da
escolarizagdo dos estudantes hospitalizados ou em situacdo de tratamento de salde
prolongado, embora devamos reconhecer que temos muito a avangar na busca pela
universalizacdo do atendimento educacional hospitalar e domiciliar, mesmo com a
alteracdo da LDB. O caminho trilhado nos fortalece e ajuda a compreender a
complexidade de se elaborar politicas publicas que garantam a escolarizacao de criancas
e adolescentes em hospitalizagdo ou impossibilitadas de frequentar a escola por motivo
de grave enfermidade.

No ano de 2001, a Camara de Educacdo Basica, do Conselho Nacional de
Educacao, institui nas Diretrizes Nacionais para Educacdo Especial, Resolugdo n° 2, de
11 de setembro de 2001:

Art. 3° Por educagdo especial, modalidade da educagdo escolar,
entende-se um processo educacional definido por uma proposta
pedagdgica que assegure recursos e servigos educacionais especiais,
organizados institucionalmente  para apoiar, complementar,
suplementar e, em alguns casos, substituir os servigos educacionais
comuns, de modo a garantir a educacdo escolar e promover o
desenvolvimento das potencialidades dos educandos que apresentam
necessidades educacionais especiais, em todas as etapas e
modalidades da educacdo basica. (BRASIL, 2001, p. 1).
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No que diz respeito ao atendimento educacional hospitalar e domiciliar, as

diretrizes afirmam:

Art. 13. Os sistemas de ensino, mediante acdo integrada com 0s
sistemas de saude, devem organizar o atendimento educacional
especializado a alunos impossibilitados de frequentar as aulas em
razdo de tratamento de salde que implique internacdo hospitalar,
atendimento ambulatorial ou permanéncia prolongada em domicilio.

8 1° As classes hospitalares e o atendimento em ambiente domiciliar
devem dar continuidade ao processo de desenvolvimento e ao
processo de aprendizagem de alunos matriculados em escolas da
Educacdo Baésica, contribuindo para seu retorno e reintegracdo ao
grupo escolar, e desenvolver curriculo flexibilizado com criangas,
jovens e adultos ndo matriculados no sistema educacional local,
facilitando seu posterior acesso a escola regular.

8 2° Nos casos de que trata este Artigo, a certificacdo de frequéncia
deve ser realizada com base no relatério elaborado pelo professor
especializado que atende o aluno. (BRASIL, 2001, p. 4).

Apos publicagdo do Conselho Nacional de Educagdo CNE/CEB, na Resolugdo
n® 2/2001, no Parecer 17/2001, passa-se a definir o atendimento educacional em classe
hospitalar e em ambiente domiciliar como modalidade da educacdo especial,
reafirmando a Politica de 1994, referindo-se a estudantes impossibilitados de frequentar
a escola por situacdo de hospitalizagdo ou grave enfermidade como educandos com
necessidades educacionais especiais. No ano seguinte, em 2002, o MEC, por meio da
Secretaria de Educacdo Especial, publicou o documento intitulado “Classe Hospitalar e
Atendimento Pedagdgico Domiciliar: Estratégias e Orienta¢oes” (BRASIL, 2002), com
0 objetivo de apresentar estrutura pedagdgica e administrativa do servigo, com
orientacOes para que os Estados e Municipios implementem politicas para organizacao
de um sistema de atendimento educacional em ambientes hospitalares e domiciliares em
todo o Brasil.

O documento é o Unico elaborado pelo MEC que apresenta os principios,
fundamentos e objetivos do atendimento educacional hospitalar e domiciliar, propondo
a organizacdo e funcionamento das classes hospitalares e do atendimento pedagdgico
domiciliar, bem como a organizagdo a respeito de recursos humanos, professor

coordenador, professor e professor de apoio. S&o objetivos do servico:

Cumpre as classes hospitalares e ao atendimento pedagogico
domiciliar elaborar estratégias e orientacbes para possibilitar o
acompanhamento  pedagégico-educacional do  processo  de

62



desenvolvimento e construcdo do conhecimento de criangas, jovens e
adultos matriculados ou nao nos sistemas de ensino regular, no ambito
da educacgdo basica e que encontram-se impossibilitados de frequentar
escola, temporéria ou permanentemente, e garantir a manutencdo do
vinculo com as escolas por meio de um curriculo flexibilizado e/ou
adaptado, favorecendo seu ingresso, retorno ou adequada integracao
ao seu grupo escolar correspondente, como parte do direito de atencéo
integral. (BRASIL, 2002, p. 13).

Ainda sobre o documento supracitado, busca “estruturar a¢des politicas de
organizagdo do sistema de atendimento educacional em ambientes hospitalares e
domiciliares” (BRASIL, 2002, p. 4), cabendo a implementacdo do servigo pelas
Secretarias de Educacdo estaduais, municipais e do Distrito Federal, mediante a
solicitacdo dos hospitais, com o encaminhamento e formacdo de professores, envio de
recursos financeiros e equipamento para a realizacdo do servigo.

O documento é referéncia ainda nos dias de hoje, mesmo estando na eminéncia
de fazer 20 (vinte) anos, isto se deve a auséncia de mais publicacdes especificas sobre a
tematica pelo MEC. Tal posicionamento no Ministério ocasiona uma estagnacdo nos
avancos das politicas publicas nesse campo, especialmente sobre propostas
metodoldgicas de ensino, curriculo e formacdo docente, além dos aspectos sobre a
atuacdo docente no contexto hospitalar.

No ano de 2003, o Ministério da Saude, por meio da Portaria n°® 1863/2003,
implementa a Politica Nacional de Humanizacdo — HumanizaSUS, que apresenta a
salde pautada na autonomia e protagonismo da pessoa em situacdo de adoecimento, na
qual a experiéncia vivida passa a ser considerada, bem como os modos de gestdo do
adoecimento, estratégias e aprendizados adquiridos pela pessoa (BRASIL, 2008).
Consideramos que a acdo educativa desenvolvida por meio do AEHD no contexto
hospitalar estd em consonancia com os principios da PNH, que busca produzir
mudancas nos modos de gerir e cuidar as pessoas, uma atencdo humanizada e integral a
salde da crianca e do adolescente, numa perspectiva de atuacdo intersetorial.
(ZOMBINE et.al, 2012). O HumanizaSUS e o AEHD convergem para a garantia do
direito e universalizacdo da educagédo e saude. Zombine et.al (2012, p.77) asseveram
sobre os aspectos do direito da atencdo a integralidade defendida pelo SUS, em que
“pressupde uma politica ampla, intersetorial, articulada e comprometida com a
vidal...]”, em que todos - educacéo e saude, unem-se em prol do cuidado e bem-estar da

pessoa.
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Seguindo esse movimento por uma atencdo mais humanizada na sadde, no ano
de 2005, aprova-se a Lei n° 11.104, que dispde sobre a obrigatoriedade de instalacdo de
brinquedotecas nas unidades de salde que oferecam atendimento pediatrico em regime
de internacdo. Ressaltamos que essa lei assevera a obrigatoriedade do espaco, mas ndo
orienta quanto a especificacdes da brinquedoteca nem de profissionais que nela atuam e
podem oferecer suporte as criangas e adolescentes hospitalizados.

O MEC publica em 2008 a Politica Nacional de Educacdo Especial na
Perspectiva Inclusiva — PNEE, fazendo uma unica referéncia ao AEHD, quando se
refere ao professor para atuar na educacdo especial, que ele deve ter uma formacéo que
contemple o caréater interdisciplinar para atuagdo “nas classes hospitalares ¢ ambientes
domiciliares” (BRASIL, 2008, p. 13). A PNEE n&o é clara quanto as especificidades do
AEHD, exclui os estudantes em situacdo de hospitalizacdo e grave enfermidade, que
ndo estdo como publico da educacdo especial, que é definido pelo documento como
“estudantes com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades/superdotagdo” (BRASIL, 2008, p.10); os estudantes do AEHD ficam a
margem da Politica, e sem a garantia de seu direito a escolarizacao.

A PNEE de 2008 se refere a classes hospitalares e ambientes domiciliares, mas
ndo inclui diretamente os estudantes em adoecimento dentro da politica, gerando
inconsisténcias e indefini¢cdes quanto ao servico, ndo esclarecendo se o estudante doente
é ou ndo uma pessoa com necessidades educacionais especiais. Para implementacdo da
politica de 2008, o MEC publicou a Resolucdo n°4/2009, que institui as Diretrizes
Operacionais para o Atendimento Educacional Especializado na Educacdo Bésica. O
documento se refere as classes hospitalares no Art. 6°, determinando que, “em casos de
Atendimento Educacional Especializado em ambiente hospitalar ou domiciliar, sera
ofertada aos alunos, pelo respectivo sistema de ensino, a Educacdo Especial de forma
complementar ou suplementar” (BRASIL, 2009, p.02), sendo esta a Unica referéncia
feita ao estudante em situacao de adoecimento nesse documento.

A mesma resolucdo afirma, no Art. 4°, que:

Para fins destas Diretrizes, considera-se publico-alvo do AEE: | —
Alunos com deficiéncia: aqueles que tém impedimentos de longo
prazo de natureza fisica, intelectual, mental ou sensorial. 1l — Alunos
com transtornos globais do desenvolvimento: aqueles que apresentam
um quadro de alteracbes no desenvolvimento neuropsicomotor,
comprometimento nas relagbes sociais, na comunicagdo ou
estereotipias motoras. Incluem-se nessa defini¢do alunos com autismo
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classico, sindrome de Asperger, sindrome de Rett, transtorno
desintegrativo da infancia (psicoses) e transtornos invasivos sem outra
especificagdo. I1ll — Alunos com altas habilidades/superdotacao:
aqueles que apresentam um potencial elevado e grande envolvimento
com as areas do conhecimento humano, isoladas ou combinadas:
intelectual, lideranga, psicomotora, artes e criatividade. (BRASIL,
2009, s/p).

A resolucgéo restringe o atendimento educacional especializado apenas para o
estudante publico da educagdo especial, excluindo, mais uma vez, criangas e
adolescentes hospitalizados ou em tratamento de saude prolongado. A nao inclusédo
clara e objetiva do atendimento educacional hospitalar e domiciliar e seus sujeitos na
politica, normativas e resolucdes do MEC ocasiona prejuizo para a universalizagdo
dessa modalidade de ensino.

Parece-nos haver certa indiferenca nas Politicas do MEC quanto ao AEHD. A
auséncia de normativas claras e especificas para a garantia da escolarizacdo de
estudantes em situacdo de adoecimento ocasiona, algumas vezes, fragilidade e
inseguranga sobre a continuidade do servigo, deixando a cargo dos Estados e
Municipios se organizarem para a implementacdo do atendimento educacional
hospitalar e domiciliar. Se tomarmos como base as normativas do atendimento
educacional especializado (AEE), para o qual o MEC envia recursos financeiros,
equipamento e mobiliario para as salas de recursos multifuncionais, que regulamenta
quanto aos procedimentos do atendimento ao estudante e esclarece o papel do professor
e perfil do publico atendido, o AEHD tem pouca coisa. Reconhecemos que € necessario
e urgente que 0 MEC assuma para si essa pauta.

No ano de 2015, o Ministério da Saude institui a Politica Nacional de Atencéo
Integral a Satde da Crianca (PNAISC), por meio da Portaria n® 1.130/2015. A PNAISC
¢ mais um instrumento fundamentado na garantia do direito a vida e ao acesso universal
a salde de todas as criancas. A politica tem como principios a equidade, a integralidade
do cuidado, a humanizagao participativa e a gestdo participativa. Defende que o cuidado
em saude requer um olhar por inteiro a crianga, uma postura acolhedora com escuta
atenta, além de um cuidado singularizado para com ela (BRASIL, 2018).

Em 2018, o Ministério da Saude publica o documento: “Politica Nacional de
Atencdo Integral a Salde da Crianga: orientacbes pra implementagdo”, que
complementa a Portaria n°® 1.130/2015, cujo objetivo é oferecer subsidios teoricos e

praticos para consolidar a transformacdo no modelo de gestdo e atencdo a salde da
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crianca no Brasil. E relevante destacar a sensibilidade e humanidade do documento de
184 (cento e oitenta e quatro) paginas, no qual a crianga esta no centro do seu processo
de tratamento, na perspectiva do cuidado integral, fundamentado na legislagéo vigente,
que garante o direto, e em teoricos que pesquisam sobre essa area. A PNAISC esta

organizada em 7 (Sete) eixos estratégicos:

- Atencdo humanizada e qualificada a gestacdo, ao parto, ao
nascimento e ao recém-nascido; - Aleitamento materno e alimentacéo
complementar saudavel; - Promog¢do e acompanhamento do
crescimento e do desenvolvimento integral; - Atencdo integral a
criangas com agravos prevalentes na infancia e com doengas
cronicas; - Atencdo integral a crianga em situacdo de violéncias,
prevencdo de acidentes e promogdo da cultura de paz; - Atencéo a
saude de criangas com deficiéncia ou em situacOes especificas e de
vulnerabilidade; - Vigilancia e prevencdo do 6bito infantil, fetal e
materno. (BRASIL, 2018, p. 37, grifos nosso).

Ao compreendermos a crianga e 0 adolescente na sua integralidade e que
educacdo e saude se fundem em prol da garantia do direito, alinhamos o AEHD a
PNAISC, especialmente nos itens anteriormente destacados, por meio dos quais as
acOes devem promover o desenvolvimento integral da crianga, principalmente as com
doencas cronicas que se ausentam mais da escola, além das que apresentam algum tipo
de vulnerabilidade. Apesar do documento ndo se referir diretamente ao direito a
educacdo, ele tem como referéncia uma base legal que garante esse direito. Educacédo e
satde defendem o desenvolvimento integral da crianca e do adolescente em situacéo de
adoecimento e hospitalizado, e 0 AEHD é uma a¢do da educacdo vinculada a saude.
Ambas, educacdo e salde, ndo podem desconsiderar a agdo uma da outra; ao contrario,
elas se complementam numa acdo intersetorial e complementar, em que a crianca e 0
adolescente sdo a intersecéo.

Destacamos a aprovacdo da Lei n° 14.238, de 19 de novembro de 2021, que
institui o Estatuto da Pessoa com Céancer que garante o pleno acesso ao tratamento de
salide adequado, bem como o exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais, com
objetivo de garantir a cidadania e inclusdo. No capitulo Il dos direitos fundamentais, no
item X fica assegurado o “atendimento educacional em classe hospitalar ou regime
domiciliar, conforme interesse da pessoa com cancer e de sua familia, nos termos do
respectivo sistema de ensino” (BRASIL, 2021, s/p). Apesar de ndo termos apenas

criangas e adolescentes com cancer a lei vem fortalecer e somar esforgos para garantia
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da continuidade da escolarizacéo de estudantes que estdo impossibilitados de frequentar
a escola.

A fim de demonstrar a evolugdo histérica e documental das normativas legais
que garantem o direito a educacdo da crianca e do adolescente em situacdo de

adoecimento em didlogo com a salude, apresentamos o0 quadro a seguir.

Quadro 01 - Evolucdo histérica e documental das normativas legais educacgéo e salde

Ano Documento

1924 Declaracdo de Genebra sobre os Direitos da Crianga, promovida pela Liga das
Nacdes.

1959 Declaragdo Universal dos Direitos da Crianca pela Assembleia Geral das Nagdes
Unidas.

1988 Constituicdo da Republica Federativa do Brasil.

1989 Convencdo Internacional sobre os Direitos da Crianca - ONU — Organizagéo das
Nacbes Unidades.

1990 Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) - Lei n° 8069/1990

1990 Convencédo sobre os Direitos da Crianga - Decreto n® 99.710/1990 - Carta das
Nacdes Unidas.

1990 Lei Organica da Saude (LOS) - Lei n° 8080/1990.

1994 Politica Nacional de Educagdo Especial (PNEE) - Ministério da Educagdo (MEC).

1995 Os Direitos das Criangas e Adolescentes Hospitalizados - Resolugdo n°® 41/95 -
Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente (CONANDA).

1996 Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LBD) - Lei n° 9394/1996.

2001 Diretrizes Nacionais para Educacéo Especial - Resolucdo n° 2/2011 (CEB/CNE) -
Camara de Educacdo Basica, do Conselho Nacional de Educacdo.

2002 Classe Hospitalar e Atendimento Pedag6gico Domiciliar: Estratégias e
Orientacdes — MEC / Secretaria de Educacdo Especial.

2003 Politica Nacional de Humanizagdo — HumanizaSUS — Portaria n°® 1863/2003 -
Ministério da Saude (MS).

2005 Lei da Brinquedoteca Hospitalar - Lei n® 11.104/2005.

2008 Politica Nacional de Educacdo Especial na Perspectiva Inclusiva — PNEE — MEC

2009 Diretrizes Operacionais para o0 Atendimento Educacional Especializado na
Educacéo Bésica - Resolucdo n°4/2009 — MEC.

2015 Politica Nacional de Atencdo Integral a Satde da Crianga (PNAISC) - Portaria n°
1.130/2015 — MS.

2018 Politica Nacional de Atencdo Integral a Salde da Crianca: orientagcGes para
implementacdo — MS.

2021 Lei n® 14.238, de 19 de novembro de 2021, que institui o Estatuto da Pessoa com
Cancer.

Fonte: Elaborado pela autora.

Apresentamos 19 (dezenove) documentos que avaliamos como relevantes para
nossas reflexdes acerca do direito ao atendimento educacional hospitalar e domiciliar
para criangas e adolescentes impossibilitados de frequentar a escola, em virtude de sua
condicdo de saude. Mantivemos nosso olhar para os aspectos educativos da vida da

crianca e do adolescente em situacdo de adoecimento e o que diz as normativas.
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Propomos uma analise reflexiva inspirada na experiéncia docente e académica, que vem
se constituindo ao longo da pos-graduagdo stricto sensu. Para nos, o encontro entre
educacdo e saude se da quando o sistema de salde passa a reconhecer a importancia da
integralidade da crianga numa perspectiva biopsicossocial, e o sistema educacional
passa a realizar o atendimento educacional hospitalar e domiciliar, de modo a atender
suas necessidades a continuidade da escolarizagdo do estudante.

Como ultimo destaque nesta secdo, fazemos referéncia ao documento intitulado
“Orientacdes para o atendimento educacional em ambiente hospitalar (classe hospitalar)
e domiciliar”, apresentado pelo Ministério da Educacdo, em 15 de outubro de 2021, no
11° Encontro Nacional de Atendimento Escolar e Domiciliar?®. O documento esta na
versdo inicial, e ainda deverad passar pelo Conselho Nacional de Educacdo e receber
contribuicbes de docentes e pesquisadores da area. No documento apresentado,
pudemos fazer algumas observacdes iniciais, como o posicionamento do MEC quase
vinte anos depois da publicacdo do dltimo documento de orientacBes, de 2002; a
vinculacdo do AEHD na educacdo bésica afastando da educacdo especial; a inclusdo do
atendimento educacional especializado para o estudante com deficiéncia que esteja
hospitalizado e em tratamento de salde tempordria ou permanentemente; a
determinacdo do limite de atendimento apenas para os estudantes entre 4 e 17 anos,
excluindo as criangas bem pequenas e os estudantes da educacdo de jovens e adultos,
além de ndo apresentar resolucdo para questbes praticas quanto ao financiamento do
AEHD no sistema de ensino.

Outros destaques que podemos fazer, diz respeito a auséncia da autoria do
documento, o ndo didlogo ou comunicacdo com as secretarias de educacéo, a falta de
uma fundamentacao tedrica, visto que ha pesquisas na area que contemplam esse campo
de estudo, e a inconsisténcia nos dados apresentados ao final do documento sobre o
AEHD no Brasil. Nesse sentido, seguimos dialogando com o grupo de professores do
AEHD do Brasil, a fim de apresentar proposi¢des e contribui¢cbes para o documento

apresentado pelo MEC.

22 ink do evento com apresentacdo do MEC sobre o documento https://youtu.be/5d9k7SaqjBU
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3 FUNDAMENTACAO TEORICA DA PESQUISA

Neste capitulo apresentamos a fundamentagdo tedrica que alicerca nosso estudo.
Adentramos em leituras robustas e formativas que se unem a nosso objeto de pesquisa e
contribuem para o desvelar de nossas reflexdes sobre as aprendizagens formativas as
professoras do AEHD, que foram desenvolvidas no curso de formagdo continuada
realizado institucionalmente. O conhecimento cientifico que buscamos construir advém
de pressupostos epistemoldgicos e metodoldgicos das ciéncias humanas e da pesquisa
qualitativa na perspectiva da pesquisa (auto) biografica em educacao.

Organizamos este capitulo em 5 (cinco) partes: na primeira, a Epistemologia da
pesquisa (auto) biografica em educacéo, apresentamos reflexdes sobre os fundamentos
da abordagem (auto)biografica na pesquisa qualitativa em educagdo; na segunda,
abordamos os estudos das Historias de vida em formacéo e reflexdes sobre a pesquisa-
acao-formacéo; na terceira, refletimos sobre as Narrativas da experiéncia nos
processos de aprendizagem autobiogréfica; na quarta, fizemos uma Anélise
bibliografica de pesquisas sobre o atendimento educacional hospitalar e domiciliar
(AEHD); e na quinta parte discorremos acerca das Contribui¢cGes académicas e sociais
das pesquisas do GRIFARS sobre o AEHD, uma analise das producdes do nosso grupo

de pesquisa no &mbito do AEHD.

3.1 Epistemologia da pesquisa (auto) biografica em educacao

Pensar, refletir e fazer ciéncia é complexo, dificil e instigante. A producdo
académica faz emergir inquietacbes e conhecimentos que envolvem tanto uma
fundamentacéo tedrica pertinente, quanto escolhas metodoldgicas que demonstrem rigor
técnico e preocupacdo ética. A busca permanente por empatia € entendida como um
principio importante para se pesquisar com pessoas; requer do pesquisador uma postura
de humildade e horizontalidade que, por sua vez, deve coincidir com a abertura para a
construcdo, a desconstrucdo e a reconstrucdo de conhecimentos cientificos, exigindo
uma acdo colaborativa entre o pesquisador e 0s participantes da pesquisa.

Para embasar esta pesquisa, buscamos autores que apresentam apontamentos

epistemoldgicos e metodologicos necessarios a fundamentagdo teorica nas ciéncias
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humanas, no campo da educacdo, mais especificamente numa abordagem qualitativa no
ambito da pesquisa (auto) biografica em educacéo.

A atividade investigativa proposta pelo pesquisador tras consigo a formacéo
desenvolvida na pés-graduacao e ao longo da vida, cujos aspectos técnicos da pesquisa
misturam-se a subjetividade do individuo que realiza a pesquisa, cujas decisdes sao
carregadas de valores e principios académicos e sociais da experiéncia vivida. A
escolha dos autores que fundamentam o estudo é resultado de reflexdes que inspiram e
movem o pesquisador em fazer ciéncia.

A fim de apontar ponderacGes sobre o conceito de ciéncia, tomamos como
referéncia os estudos de Boaventura de Souza Santos (1989, p.14), que discute a ciéncia
p6s-moderna, defendendo a necessidade de “[...] compreender a ciéncia como pratica
social do conhecimento, uma tarefa que se vai cumprindo em dialogo com o mundo
[...]” e como sujeito que vive experiéncias e que aprende com elas. Adotamos neste
estudo uma ciéncia absolutamente integrada com o humano e o0 mundo que o rodeia.
Dessa forma, objetivamos investigar por meio das narrativas orais e escritas as
aprendizagens autobiogréaficas que as professoras do AEHD desenvolveram no curso
de formacdo continuada, realizado no ambito institucional das secretarias de educacédo
do RN, no ano de 2019, na perspectiva da pesquisa-acao-formacao.

As proposicOes de Santos, mais especificamente 0s seus pensamentos sobre a
ciéncia moderna e a transicdo para uma ciéncia pos-moderna na perspectiva de um
paradigma emergente, tém relacdo direta com alguns principios epistemoldgicos da
pesquisa (auto) biogréafica. O autor apresenta uma analise critica a ciéncia moderna, pois
julga um equivoco ndo considerar o individual e o coletivo das experiéncias humanas e
das relacdes sociais. Afirma que a ciéncia “[...] teima em considerar irrelevante, ilusorio
e falso [...]” o que foi vivenciado pelo sujeito, pois a ciéncia moderna desconsidera o
que foi “[...] acumulado no enriquecimento ou no empobrecimento pratico de nossas
vidas [...]” (SANTOS, 1988, p. 47).

O autor aponta para um paradigma dominante, que, segundo ele, entra em crise,
abrindo espaco para um novo paradigma, um paradigma emergente. Para nos, a
pesquisa (auto) biogréafica em educacao surge nessa emergéncia de um novo paradigma,
cuja ambicdo é compreender como 0s sujeitos e/ou grupos “[...] atribuem sentido ao
curso da vida, no percurso de sua formacdo humana, no decurso da histéria”
(PASSEGGI, 2010, p.112). Em um texto inspirador, Passeggi (2021, p.77) apresenta

reflex6es importantes sobre o paradigma narrativo-autobiogréfico, em que “a dialética
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entre a vida, a experiéncia vivida e a ciéncia é a ideia central que defendemos como o
fundamento central do paradigma narrativo-autobiografico”. Tal paradigma, alinhado ao
nosso estudo, permite ao pesquisador aprofundamento tedrico e metodolégico com
vistas a compreender o humano em sua subjetividade (PASSEGGI, 2021).

Santos (1988) esclarece que o paradigma dominante faz referéncia a um padréo
de ciéncia constituido a partir da revolucdo cientifica do século XVI, sendo controlada
quase por completo pelas ciéncias naturais, € que no século XIX as ciéncias sociais sao
submetidas aos padrdes cientificos das ciéncias naturais, impondo um modelo
totalitario, negando outras formas de conhecimento que ndo seguissem seus principios
epistemoldgicos e metodoldgicos, havendo uma total separacdo do homem e da
natureza, tendo como principio que conhecer é quantificar. Dessa forma, surge a
necessidade de romper os modos de fazer pesquisa nas ciéncias sociais igual como nas
ciéncias naturais, desabrochando uma postura antipositivista, na qual a subjetividade
humana passa a ser objeto da investigacdo na ciéncia social. Assim, ndo € possivel
pesquisar 0 comportamento humano com base em caracteristicas objetivaveis como se
faz nas ciéncias naturais. Para o autor, as ciéncias sociais serdo uma ciéncia subjetiva
(SANTOS 1988).

A crise do paradigma dominante, que, para Santos (1988), é profunda e
irreversivel, apresenta-se quando o paradigma dominante percebe as limitacfes do
modelo totalitario, permitindo ver a fragilidade imposta pelo método cientifico
tradicional e o despertar do interesse filosofico dos cientistas em questionarem sua

pratica cientifica.

[...] a andlise das condi¢Bes sociais, dos contextos culturais, dos
modelos organizacionais da investigacao cientifica, antes acantonada
no campo separado e estanque da sociologia da ciéncia, passou a
ocupar papel de relevo ou relevancia na reflexdo epistemoldgica.
(SANTOS, 1988, p. 58).

O paradigma emergente defendido por Santos surge como uma nova revolugéo
cientifica, em uma sociedade que atravessou a revolucgdo do sec. XVI e é revolucionada
pela prépria ciéncia, cuja emergéncia desse novo paradigma ndo pode ser apenas
cientifica, mas social também. Dessa forma, o novo paradigma defendido pelo autor
ndo deve emergir apenas do paradigma cientifico — de um conhecimento prudente, tem
que emergir também de um paradigma social — de uma vida decente. Nesse sentido,

nosso estudo alinha-se ao paradigma social apresentado por Santos, no qual buscamos
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pesquisar com as professoras do AEHD nesta pesquisa-agdo-formacdo, cujas narrativas
da experiéncia as formam e nos formam, por meio da acdo de refletir e construir
sentido. Em defesa desse paradigma emergente, Santos (1988) defende quatro teses. A
cada tese defendida pelo autor desafiamo-nos a apresentar pontos de convergéncia entre
essas teses e a abordagem (auto)biografica, campo epistemoldgico do nosso estudo.

A primeira tese é que Todo o conhecimento cientifico-natural é cientifico-social.
Para Santos, ndo ha mais sentido na dicotomia mecanicista entre ciéncias sociais e
ciéncias naturais. O paradigma emergente surge como marca da ciéncia pds-moderna,
na qual o humano € o centro. Santos (1988, p. 63) diz que “[...] o mundo, que hoje ¢
natural ou social e amanha serdo ambos, visto como um texto, Como um jogo, Como um
palco ou ainda como autobiografia [...]”, a indissociabilidade do que é natural e humano
esta posta, ndo € mais possivel separar, 0 humano é natural e social e o social é natural.

Em consonéncia, Passeggi e Souza (2017) expbem a crise dos grandes
paradigmas a partir dos anos de 1980, quando o estruturalismo e behaviorismo tinham
afastado o sujeito do centro da ciéncia. A pesquisa (auto) biografica em educacéo surge
como possibilidade de apresentar pesquisas com a centralidade no humano, nas quais o
sujeito surge em multiplos papéis: “[...] de autor, narrador, ator, agente social e
personagem de sua historia” (Ibid, 2017, p. 9). Os autores buscam referéncia em Freire,
que defende uma ciéncia essencialmente humana, pautada na formacéo do humano e em
sua integralidade, que seja emancipatéria e libertadora.

Na segunda tese defendida por Santos, Todo conhecimento € local e total. A
busca da ciéncia moderna pela especializacéo traz a percepg¢ao que quanto maior for o
conhecimento especifico melhor serd a pesquisa, ndo sendo permitido ultrapassar as
fronteiras das disciplinas. Nessa procura incessante pela especialidade na ciéncia,
Santos (1988) afirma que essa abordagem pode fazer do pesquisador cientista um
ignorante especializado. Por outro lado, o paradigma emergente adota o conhecimento
local como conhecimento total, pois é constituido de um todo, possibilitando uma
pluralidade metodoldgica que ndo busca a uniformidade disciplinar, mas a qualidade e a
exemplaridade da agdo humana que é composta de um todo.

Na abordagem (auto)biografica, Ferrarotti (2014) apresenta a especificidade do
método biogréafico, que ultrapassa 0 modelo mecanicista para além do modelo classico
de fazer pesquisa, devendo considerar caracteristicas essenciais do homem, a
subjetividade e a historicidade. No mesmo sentido, Passeggi e Souza (2017) trazem

reflexdes de Ferraroti acerca de um conhecimento pos-disciplinar, no qual se busca
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instrumentos heuristicos e metodoldgicos que circundam diversas areas. Nessa proposta

de pesquisa,

[...] confere ao pesquisador e ao narrador a liberdade necessaria para ir
e vir em busca de instrumentos heuristicos t&o revolucionarios quanto
o ‘proprio giro autobiografico’, subjetivo, interpretativo, qualitativo e
alheio aos esquemas de ‘hipotese-verificagdo’ da perspectiva
positivista. (PASSEGGI; SOUZA, 2017, p.12).

Na terceira tese, Santos diz que Todo conhecimento é autoconhecimento. Santos
(1988) apresenta a ciéncia moderna como detentora do conhecimento epistémico,
desmerecendo o conhecimento do sujeito empirico, estabelecendo a dicotdmica
sujeito/objeto e hipervalorizando um conhecimento funcional de mundo. No paradigma
emergente, a ciéncia assume um carater autobiografico, no qual se passa a valorizar as
historias de vidas, individuais ou coletivas, reconhecendo que a experiéncia é a prova da
existéncia de um conhecimento do qual ndo seria possivel a compreensdo sem pesquisa
cientifica (SANTOS, 1988, p.65).

Para romper esse paradigma dominante apresentado por Santos, e numa
perspectiva de busca em autoconhecimento e autoformacdo, surge na Europa, nos anos
de 1980, o movimento socioeducativo das histérias de vida em formacdo, cujos
pioneiros sdo: Gaston Pineau (1983, 1999, 2004, 2006a, 2006b); Pierre Dominicé
(2000, 2006, 2007, 2008), Marie-Christine; Josso (2010) e Névoa (1988, 1992, 1995).
Esses autores sdo base do referencial tedrico e metodoldgico e inspiracdo para 0 0S
estudos construidos no Brasil, que tem como pratica a formacdo de adulto, ancorada na
experiéncia vivida, tendo como centro das pesquisas as narrativas da experiéncia
(PASSEGGI, 2010).

Tomamos como fundamento as narrativas da experiéncia que sdo formativas
para quem as narra e para quem as |é, pois aprendemos com a singularidade da histéria
do outro e com a nossa propria historia, em um processo de conhecimento e de
autoconhecimento. Passeggi (2016, 2021) apresenta o sujeito episttmico como sujeito
do conhecimento, aquele que é capaz de entender e pensar, e 0 sujeito autobiografico
como sujeito do autoconhecimento, que consegue pensar sobre si, refletir sobre sua
historia e seus sentimentos, possibilitando um processo autoformativo a partir da
capacidade que o sujeito tem de refletir sobre sua experiéncia, produzindo

autoconhecimento.
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Para Ferrarotti (2014, p. 79), “O conhecimento integral do homem torna-se o
conhecimento integral do outro. Coletivo social e universal singular se esclarecem
mutuamente”. As historias de vida apresentam-se como fonte legitima de producéo de
conhecimento cientifico, rompendo a dicotomia sujeito/objeto e do conhecimento
epistémico, em detrimento do conhecimento empirico. Santos (1988, p. 65) propde uma
ciéncia compreensiva e intima, que nos una pessoalmente ao que pesquisamos e com
guem pesquisamos, sendo uma ciéncia mais contemplativa que ativa; desafia-nos a fazer
uma ciéncia em que 0 sujeito e o pesquisador sejam detentores e produtores de
conhecimento.

Na quarta e ultima tese defendida por Santos, sobre o paradigma emergente,
Todo conhecimento cientifico visa a se constituir em senso comum. O autor (1988)
afirma que a ciéncia moderna ensina pouco sobre estar no mundo, julga superficial,
ilusorio e falso o senso comum; diferentemente da ciéncia pos-moderna, que busca
reconhecer no senso comum um conhecimento favoravel da compreensdo da relacdo
humana com o mundo. Para Santos (1988), o senso comum possui uma dimensao
utopica e libertadora, que deve ser dialogada com o conhecimento cientifico, sendo
necessario que ocorra uma ruptura epistemoldgica que representaria um salto
qualitativo, corporificado pelo didlogo com outras formas de conhecimento.

Nesse sentido, numa perspectiva descolonizadora e emancipatoria, a pesquisa
(auto) biografica em educacdo apresenta-se como referencial tedrico que reconhece a
capacidade humana de refletir a experiéncia, em que, na narrativa da experiéncia, a
pessoa € o centro da pesquisa, ultrapassando a dicotomia de se pesquisar sobre o outro
para pesquisar com o outro, em uma interpretacéo descolonizadora do vivido. Deixa-se
de considerar o pesquisador como detentor do conhecimento para ser um mediador,
tanto da escrita de si como a compreensdo do proprio percurso formativo. Trata-se do
desencadeamento do processo de reflexividade autobiogréafica, no qual o sujeito se
coloca no centro da histéria, como personagem e narrador, revivendo narrativamente a
experiéncia vivida (PASSEGGI, 2016).

Ao refletirmos sobre a perspectiva da pesquisa (auto)biografica como um campo
de pesquisa emancipatdria para guem narra, aproximamo-nos a importantes
fundamentos defendidos por Paulo Freire, que exige do pesquisador uma postura
reflexiva, horizontal, ética e respeitosa ao saber do outro, rompendo préaticas
mecanicistas de se fazer pesquisa, que é importante para a ciéncia e para 0 pesquisador.

A pesquisa ndo deve ser vista como uma pratica de dominagdo entre pesquisador e
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pesquisado, oprimido e opressor, a pesquisa (auto)biografica em educagdo busca uma
perspectiva emancipatdria e descolonizadora para quem narra, reconhecendo os saberes
da experiéncia do feito.

Freire inspira a realizar uma pesquisa com o outro, € que antes de nos formar
forme o outro também. Que ndo faca emergir 0 opressor que inconscientemente abriga o
oprimido. Dessa forma, em nosso estudo com as professoras do AEHD, tomamos as
narrativas da experiéncia como fonte, método de pesquisa e dispositivo de pesquisa-
acao-formacéo, pois acreditamos no potencial formativo da capacidade de narrar e
refletir sobre a narrativa. Desse modo, buscamos nesta pesquisa nos juntar aos
relevantes trabalhos de pesquisa realizados pelo Grupo Interdisciplinar de Pesquisa,
Formacdo, (Auto) biogréfica, Representacdes e Subjetividades (GRIFARS), nos quais
se reconhece 0 sujeito da experiéncia como sujeito do conhecimento.

As teses apresentadas por Santos sobre o paradigma emergente nos inquietaram,
abrindo reflexGes concernentes aos desafios inerentes a realizagdo de uma pesquisa
fundamentada no paradigma emergente, cujo foco € o humano. Tal defesa soma-se aos
fundamentos epistemoldgicos da pesquisa (auto) biografica em educacdo que norteia
nosso estudo e nos forma. Neste processo formativo e autoformativo na p6s-graduacao
— mestrado e doutorado - tomamos como premissa que a pessoa € o centro do
conhecimento, e o conhecimento considerado senso comum complementa o
conhecimento cientifico, voltando-se para o humano.

Nessa fase de transicdo entre ciéncia moderna e ciéncia pds-moderna,
apresentada por Santos, nos localizamos nas discussdes epistemoldgicas da pesquisa
qualitativa, narrativista, mais especificamente na pesquisa (auto) biografica em
educacdo, cujo centro da investigacdo é a narrativa de si, que tanto é o método de
pesquisa, quanto dispositivo de reflexdo e formacdo. A pesquisa (auto) biografica em
educacdo tem como elemento central o sujeito e suas narrativas. Para Passeggi et al
(2017, p.470), “[...] as narrativas das experiéncias vividas, narradas pelo proprio
protagonista (adultos, jovens, criancas) sdo fontes preciosas para compreensao do
humano”. Ao narrar sua experiéncia, o sujeito se coloca como elemento central da
historia, reflete sobre ela e sobre sua trajetéria de vida.

Assim, imersa nos estudos de Freire e no campo epistemologico da pesquisa
(auto)biografica em educacdo, escapamos da cilada dos métodos de pesquisa mais
tradicionais que ndo consideram a subjetividade do sujeito como elemento central do

processo do conhecimento. Desafiamo-nos a romper com um modelo colonialista e
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opressor diante do outro, exigindo e apresentando um posicionamento politico, através
do qual se apresenta a experiéncia narrada como elemento central da pesquisa.

O participante da pesquisa, ao dar forma a experiéncia por meio da narrativa, faz
significar acontecimentos de sua vida. Delory-Momberger (2012) apresenta a pesquisa
(auto) biografica, com seus alcances e limites, como uma bricolagem?®, uma busca
metodoldgica de compreensdo do humano, que “[...] talvez o pesquisador, mesmo
quando armado de seus modelos e grades, ndo faca e ndo possa fazer nada a ndo ser
contar por sua vez aquilo que Ihe contam os relatos dos outros. E pouco e é muito, é o
preco de uma ciéncia humana — e € seu tesouro” (Ibid, 2012, p. 535).

Retomamos as reflexdes do artigo de Passeggi (2020), publicado em
comemoracgio aos 40 anos da Revista Paradigma*, no qual a autora apresenta o
paradigma narrativo autobiogréafico, cuja real mudanca sobrepde o ato de pesquisar
com o outro e suas histdrias de vida pelas narrativas da experiéncia, com a descoberta
de que o ato de narrar sobre si gera reflexdes e implicagfes na vida de quem narra. Na
curadoria desse paradigma, Passeggi (2020) apresenta trés abordagens narrativas:
histérias de vida em formacdo (Pineau e Le Grand, 2012; Né6voa e Finger, 2014;
Dominicé, 2000); pesquisa biografica em educacédo (Delory-Monberger, 2000, 2005,
2014; Alheit e Daussien, 2006) e pesquisa (auto) biografica (Passeggi e Souza, 2017;
Abrahéo, 2004); todas surgem de fundamentos que se entrecruzam e complementam-se.
Com a finalidade de apresentar um breve panorama de cada uma das abordagens,
desafiamo-nos a organizar um quadro com informacdes importantes, para ajudar a

compreender cada uma delas.

Quadro 02 — Abordagens narrativas

Abordagem Panorama

Historias de Vida em Formagéo Surge nos anos 1980, na Franga, Bélgica, Suica, Canada e
Portugal, a partir dos estudos de Pineau e Le Grand, 2012;
No6voa e Finger, 2012; Dominicé, 2000, e, posteriormente,
Josso, 2010. A abordagem foca na formacgdo de
formadores, em que as histérias de vida sdo importantes
para quem se forma, tendo como conceitos primordiais a
pesquisa-formacdo (JOSSO, 2010) e pesquisa-agdo-
formacdo (PINEAU, 2005).

Pesquisa biografica em educacdo | Inicia-se nos anos 2000, com Delory-Monberger (2000,
2005, 2014), contribuindo para estudos e pesquisas em
educacdo, cuja base é as experiéncias narradas e vividas,

23 Conceito utilizado por Lévi-Strauss (1976), método de expressdo através da selecdo e sintese de
componentes selecionados de uma cultura (NEIRA; LIPPI, 2012, p.610).
24 http://revistaparadigma.online/ojs/index.php/paradigma/article/view/929
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ampliando os trabalhos ndo apenas para a formacdo
docente, mas com todos que de alguma forma se
relacionam com a escola. Defende um paradigma
biogréfico no qual a pessoa desenvolve uma razdo
narrativa por meio da biografizacao.

Pesquisa (auto) biografica As discussdes iniciais surgem no Brasil, através do Grupo
de Estudos Docéncia, Memdria e Género (GEDOMGE),
da Faculdade de Educacdo da Universidade de S&o Paulo,
em 1994, inspirados no movimento sécio-histérico das
historias de vida em formacdo. A partir do ano de 1999
emergem os estudos de Passeggi (2000), com memoriais
de formag&do?. Posteriormente, ampliam-se os trabalhos de
outros grupos de pesquisas, que Se somam e passam a
ganhar visibilidade a nivel nacional. Em 2004, no | CIPA -
Congresso Internacional de Pesquisa (Auto) biogréfica,
realizado em Porto Alegre e idealizado por Abrahédo
(2004). A ampliacdo dos estudos e pesquisas dessa
abordagem  deve-se ao  esforco  empreendido,
especialmente por Passeggi (2010; 2011; 2014; 2016;
2021) e Passeggi e Souza (2017), e fomentado por meio do
CIPA, realizado bianualmente, sendo o ultimo em 2021,
evento que congrega as multiplas abordagens e convergem
para a pesquisa com o0 humano.

A pesquisa (auto) biogréfica surge na intersecdo da
influéncia das historias de vida em formacao e da pesquisa
biogréafica em educacéo, inspirada nessas abordagens e
ampliando suas pesquisas para diversas areas do
conhecimento.

Fonte: Elaborado pela autora a partir de Passeggi (2020)

As abordagens apresentadas inspiram nossos estudos e se entrelagam com nosso
referencial tedrico contribuindo para realizacdo da pesquisa-acdo-formacdo com as
professoras do AEHD. Convergem para o reconhecimento de que as narrativas da
experiéncia podem agir no desenvolvimento da formacao, aprendizado e autonomia da
pessoa que narra, bem como para “o reconhecimento do seu valor heuristico como
método de pesquisa cientifica para a compreensao dos processos de formacdo ao longo
da vida (life learning) e em todos os aspectos da vida (lifewide learning)” (PASSEGGI,
2020, p. 67).

Passeggi (2020), a partir das trés abordagens narrativas apresentadas, depreende

delas trés principios que fundamentam o paradigma narrativo autobiografico -

%5 O memorial de formagdo foi instituido pelo Instituto de Educacdo Superior Presidente Kennedy
(IFESP), para que professores leigos obtivessem o grau de professor das séries iniciais do ensino
fundamental; tal iniciativa ocorreu em detrimento as reformas politicas de formacdo docente no Brasil.
Em 1999, Passeggi (2000) inicia o projeto Memorial de formag&o. Processos discursivos e construcao da
identidade profissional, cujo objeto de estudo sdo os memoriais de formacdo, escritos por professores-
alunos em formacdo, dentro de uma perspectiva de reflexdo sobre a pratica. Acrescenta-se ao projeto as
relevantes pesquisas de Barbosa (2005, 2002), doutorado e mestrado, que renderam muitas publicacdes.
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epistemopolitico, descolonizador e pos-disciplina. O principio epistemopolitico € um
neologismo criado por Pineau e Le Grand (2012), defendendo que os fundamentos
epistemoldgicos da pesquisa devem estar associados a dimensdo politica de se
pesquisar. Passeggi (2020) diz que essa aposta epistemopolitica deve estar associada ao
reconhecimento da capacidade humana de fazer uso da reflexividade autobiografica. O
principio descolonizador esta interligado ao principio epistemopolitico; ambos s&o
politicos e buscam alicercar o paradigma narrativo autobiogréafico, conectando a pessoa
(auto) a vida (bio) e ao discurso cientifico (grafia) (PASSEGGI, 2020). Nesse principio
ndo ha dicotomia entre o sujeito empirico e o sujeito epistémico. O principio pos-
disciplinar é inspirado nas reflexdes de Ferrarotti (2014), que permite ao pesquisador
buscar a compressdo do objeto de pesquisa no campo de Vvérias disciplinas — historia,
psicologia, filosofia, antropologia, saude, entre outras.

Podemos somar aos trés principios do paradigma narrativo autobiografico
defendido por Passeggi (2021) o principio emancipatorio, que se distancia da
submisséo, e caminha para a autonomia, liberdade e empoderamento de quem participa
da pesquisa e quem a realiza. Em nosso estudo com as professoras do AEHD
perseguimos esses principios incansavelmente, e juntamos a ele os fundamentos de
Paulo Freire, que embora ndo tenha sido pesquisador do campo das pesquisas na
abordagem (auto)biogréfica é referéncia, inclusive para os pioneiros do movimento das
historias de vida em formacdo, Pineau, Dominicé, Finger, Josso e N6voa (PASSEGGI,
2016).

Podemos somar as contribuicdes dos pioneiros das histérias de vida em
formacdo o movimento do campo da pesquisa (auto)biogréafica na América Latina. Em
recente estudo, Souza (2021) apresenta um panorama geral desse movimento,
destacando alguns desafios, sendo um deles as préprias caracteristicas do continente
diante da diversidade cultural, econémica e linguistica. Outro desafio apresenta-se na
constituicdo do campo de estudo; eles iniciaram a partir da corrente das histérias de vida
nas ciéncias sociais, o que para o autor implica “em outros modos de pensar e fazer
pesquisa na area” (SOUZA, 2021, p. 175).

Contudo, Souza (2021) assevera sobre a necessidade de aproximagdes tematicas,
para que se possa discutir sobre os processos de descolonizagdo. Com isso, as
experiéncias de pesquisa-acdo-formacdo com as historias de vida possibilitaram a
“criagdo e consolida¢do dos grupos e redes de pesquisa no contexto latino-americano,

ao adotar aproximagfes e distanciamentos terminologicos, embora ancorados em
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principios da pesquisa qualitativa” (SOUZA, 2021, p.177). Dessa forma, destacam-se
estudos desenvolvidos no México, Colémbia e Chile, e a criagdo da Rede Latino-
americana de Pesquisa Narrativa, (Auto)biografia e Educacdo (RedNAUE), com sede na
Universidade de Buenos Aires, que favorece o dialogo dos diferentes fundamentos
tedrico-metodoldgico no contexto latino-americano.

Nesse movimento educativo, humano, politico e epistemoldgico de fazer
pesquisa nos identificamos como integrantes da Associacdo Brasileira de Pesquisa
(Auto) biogréafica - BIOgraph?® e da Associacdo Norte Nordeste de Historias de Vida
em Formagdo — ANNHIVIF?" | as quais tem como objetivo central fomentar a pesquisa
na area. Nosso estudo busca alinhar-se ao paradigma narrativo autobiogréafico, que
reconhece e valoriza as narrativas das professoras que participam deste estudo, em um
movimento horizontal e dialético de formacdo entre pesquisadora e pesquisadas.
Reconhecemos que a narrativa do outro é um tesouro a ser desvelado, ou néo.
Buscamos com esta pesquisa o desafio de fazer coro com o Movimento (auto)
biografico no Brasil (PASSEGGI, SOUZA, 2017) e reafirmamos o potencial
epistemoldgico e politico desse paradigma narrativo autobiografico nas ciéncias

educacionais.

3.2 Histdrias de vida em formacao: reflexbes sobre pesquisa-a¢ao-formacao

A abordagem narrativista na formacdo docente emerge a partir do movimento
socioeducativo das historias de vida em formagdo, nos anos de 1980, produzindo
fundamentos tedricos e metodoldgicos sobre a formacdo do adulto, suas experiéncias e
modos de narrar o vivido. Tal movimento se encontra com a ruptura paradigmatica nas
ciéncias humanas e sociais, nos modos de pesquisar e no reconhecimento da capacidade
humana de narrar e refletir sobre sua experiéncia, em que as narrativas sdo assumidas
“para além de um método de pesquisa, as narrativas de si tornam-se dispositivos
pedagogicos de formacdo e de intervengdo” (PASSEGGI, 2020, p. 10).

Tomamos como desafio apresentar o movimento socioeducativo das histérias de
vida em formagcéo (PINEAU; LE GRAND, 2012; JOSSO, 2010; DOMINICE, 2000) e a
corrente de pesquisa-formacao e da pesquisa-agao-formacéo (JOSSO, 2010; PINEAU,

% A BlOgraph é uma Associagdo Cientifica sem fins econdmicos, registrada como pessoa juridica de
direito privado, fundada em 16/10/2008. http://www.biograph.org.br

27 A ANNHIVIF tem por fim desenvolver atividades de pesquisa, formagdo de adultos e intervencdes e
publicacgdes no dominio da pesquisa (auto) biografica, fundada em  18/10/2015.
https://www.facebook.com/pg/annhivif/about/?ref=page_internal
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2005), cujos fundamentos epistemoldgicos da abordagem narrativista contribuem para o
desenvolvimento desta pesquisa, alicergando nosso referencial tedrico. Tomamos em
nosso estudo a pesquisa-agdo-formacéo defendida por Pineau (2005; 2006), na qual o
autor se refere a uma transicdo paradigmatica da pesquisa-formacao para pesquisa-acao-
formacéo.

Pineau (2006) expde um panorama histérico do movimento socioeducativo das
historias de vida em formagdo em trés periodos: (1) o primeiro — eclosdo - os anos de
1980, com o nascimento do movimento por meio de algumas publica¢fes, com destaque
o livro Produire sa vie: autoformation et autobiographie (1983), que marca no universo
francéfono o surgimento da corrente “historias de vida em formagdo ”. Contudo, o autor
enfatiza que a difusdo do movimento se alarga com a realizacdo do primeiro simposio
internacional de pesquisa-formacdo em educacdo, na Universidade de Montreal,
juntamente com o primeiro circulo de pioneiros: Dominicé, Josso e Finger, da
Universidade de Genebra; Pineau, da Universidade de Montreal, alem de No6voa, da
Universidade de Lisboa, entre outros.

O (2) segundo periodo — fundacdes — nos anos de 1990, é quando emerge, além
da continuidade e consolidacdo das producdes académicas, a criagdo e fundacdo de
associacOes, sendo a primeira a Association Internationale des Histoires de Vie en
Formation — ASIHIF?, Pineau (2006) diz que os cinco primeiros anos foi fundamental
para a construcdo identitaria da associacdo, bem como para a elaboracdo dos processos
de adesdo e regulamentacdes, fomentando a criacdo de outras associacdes em VArios
paises, dentre eles o Brasil, com a criacdo da BIOGraph - Associacdo Brasileira de
Pesquisa (Auto) Biografica, no ano de 2008, conforme estatuto social?®, e no Rio
Grande do Norte a criacdo, em 2007, da Associacdo Norte-nordeste de historias em
formacdo — ANNIVIF, da qual somos associadas, formando uma grande rede nacional,
regional e internacional. Sendo também um grande marco para o crescimento do
movimento nessa década de 1990 a colecdo Histoire de vie et formation, que busca
construir uma antropologia da formacao.

Por fim, o (3) terceiro periodo — desenvolvimento diferenciador — nos anos 2000,
no qual Pineau (2006) divide em dois circulos: o primeiro, mais central, constituido

pelos pioneiros das historias de vida em formacgéo, e o circulo mais externo — nebulosa

28 Site oficial da associagéo - http://www.asihvif.com/
2 Sjte
https://biograph.org.br/index.php?option=com_content&view=category&id=36&layout=blog&Item
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dos contribuidores, formado por muitos grupos e pesquisadores de fora da associacéo, e
em Vvarios lugares, ampliando e disseminando o movimento socioeducativo de historias
de vida em formacgé@o em muitos lugares.

A pesquisa (auto) biografica em educacdo e as historias de vida em formacéo
convergem para principios importantes, dentre eles a centralidade no humano, o
reconhecimento e valorizacdo da experiéncia vivida pela pessoa e a capacidade de
refletir a partir das histérias narradas e formar-se com elas. Passeggi (2020) assevera
que o movimento de historias de vida em formacdo torna-se referéncia no Brasil nos
anos de 1990, com o livro de No6voa e Finger, publicado em Portugal em 1988 e
reeditado no Brasil nos anos de 2010 e 2014 — O método (auto) biogréafico e a formag&o.

Esse novo modo de fazer pesquisa e formagdo rompe o modelo tradicional de
formar o adulto, fazendo emergir uma nova epistemologia de formacdo de adultos,
confrontando o paradigma positivista. Nesse sentido, nossa pesquisa-acao-formacéao,
curso de formacdo continuada realizado com as professoras do AEHD, vai se nutrindo
dos fundamentos desse campo tedrico e metodoldgico de formar adultos, saindo de um
modelo prescritivo para um ativo, centrado na experiéncia docente. Paulo Freire, nossa
maior referéncia no que diz respeito ao estudo da pedagogia e na formacdo de adultos, é
também referéncia no movimento socioeducativo das histérias de vida em formacéo, no
qual ambos se voltam para 0 humano e sua capacidade critica e reflexiva do vivido,
formando pessoas numa perspectiva emancipatéria, em que a formacdo atende a um
posicionamento epsietmopolitico e pds-colonial (PASSEGGI; SOUZA, 2017).

Nossa pesquisa-acdo-formacdo alinha-se ao pensamento de Freire (1996),
quando nos distanciamos de uma formacdo pautada no treinamento técnico que
amesquinha a capacidade humana de refletir sobre a experiéncia. Realizamos um curso
de formacédo continuada focado na experiéncia humana que forma e transforma, no qual
as professoras do AEHD narraram suas experiéncias e puderam se reconhecer como
uma pessoa capaz de refletir sobre sua historia de vida e dar sentido a ela.

A proposta da pesquisa-formacdo e da pesquisa-acdo-formacdo apresentada
pelos pioneiros das histdrias de vida em educacdo rompe a formagéo pautada no modelo
escolar, como afirma Noévoa (2014), numa logica de transmissdo de conteldos
disciplinares e ensino. Passeggi e Souza (2017, p.14) dizem que a diferenca entre a
pesquisa tradicional e a pesquisa-formagdo “é que Se acrescenta ao processo de
investigacdo a pessoa que se forma, legitimada a produzir e ndo a ingurgitar saberes

sobre elas, o que permite democratizar as instancias produtivas do conhecimento”.
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Nesse processo de pesquisa-agcdo-formacéo, o foco sdo as aprendizagens autobiograficas
da pessoa que narra, por meio do processo de reflexividade autobiogréafica, em que
todos se formam - participantes e pesquisadores.

Desse modo, nossa pesquisa-acdo-formacao se fundamenta nesses paradigmas,
quando rompemos com o movimento tradicional de formacéo centrada no formador, em
que ele fala e os demais escutam. O curso de formacdo foi planejado para que as
professoras do AEHD participassem ativamente, narrassem e pudessem ouvir as
narrativas dos pares, especialmente nos encontros do grupo reflexivo de mediacao
biografica. A formacao inverte a logica de saberes; quem detém o conhecimento € o
sujeito da experiéncia, ou seja, as professoras que narram oral e por escrito suas
experiéncias e dao sentidos a ela.

Josso (2010, p. 247) defende que a atividade de pesquisa realizada a partir da
abordagem biografica é pesquisa-formacéo, que nela se apresenta 0s aspectos mais
evidentes das aprendizagens, contudo ela s avancga se houver interesse e desejo do

participante em desenvolver “aprendizagens e formula¢des de conhecimento”.

A formacdo tem lugar quando a pesquisa enriquece o olhar de
descobertas sobre si mesmo, de novas perspectivas, de tomadas de
consciéncia sobre as tematicas dialéticas ativas ou/e quando a
pesquisa permite uma ou vérias aprendizagens conscientemente
aprofundadas. (JOSSO, 2010, p. 247)

Durante a realizacdo da pesquisa-acdo-formacdo objetivamos, a0 maximo,
envolver e engajar as professoras do AEHD, participantes do estudo. Os dispositivos
formativos utilizados pela pesquisadora-formadora foram os mediadores para que elas
tomassem consciéncia de si, e das aprendizagens autobiogréficas construidas ao longo
da formacéo, apropriando-se dos conhecimentos produzidos por elas, reconhecendo sua
historicidade e capacidade critica/reflexiva.

Para Novoa (2014, p.159), “o adulto se forma por meio das experiéncias, dos
contextos e dos acontecimentos que acompanham a sua existéncia”. Ao tomarmos como
base essa afirmacdo, as professoras do AEHD se formam por meio de todas as
experiéncias nas classes hospitalares e domiciliares — positivas e negativas / alegres e
tristes - mas também, e especialmente, nas relagdes com os outros professores, com 0s
profissionais de sadde que atuam no contexto hospitalar, com os familiares do estudante

e com as criancas e adolescentes para quem dao aula.
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Essa relacdo experiencial entre as professoras e o outro, e a producdo de
conhecimento gerada a partir dela, é mediada na pesquisa-formacdo. Por outro lado,
Novoa (2014) afirma que o processo de formacdo é também individual e necessita de
um contexto favoravel para acontecer, em que a biografia educativa € ao mesmo tempo
formativa e objeto de investigacdo, criando condi¢cdes para a tomada de consciéncia
individual e coletiva de quem se forma. Para Ndovoa (2014), a formacdo se revela
formadora quando o adulto em formacao, eles préprios, de fato se formam, cabendo a
ele apropriar-se de seu processo formativo, assumindo o protagonismo da sua formacéo.

O autor defende como base para o planejamento curricular da formacdo docente
trés aspectos — (1) o processo de aprendizagem, que estd associado a aquisicdo de
técnicas e a capacidade de utiliza-las; (2) o processo de conhecimento, que se refere a
integracdo e inter-relacdo entre as normas, ideologias e valores; e (3) o processo de
formacdo, que esta associado a tomada de consciéncia, referindo-se a reflexdo dos
outros dois processos (IBID, 2014).

A formacgdo humana estd no centro do movimento das historias de vida em
formacdo. Novoa (2014), Pineau (2005) e Josso (2010) reconhecem a pessoa em seu
inacabamento e como sujeito em permanente evolucdo, tal como Freire (1996). Para
tanto, Pineau (2005, p. 110) defende o conceito de antropoformagdo — formacéo do
humano como uma reflexdo ambiciosa e necesséaria para se pensar na formacgdo de
adultos. Esta logica de formacédo possibilita considerar as aprendizagens, a formacao e
os sentidos das experiéncias ao longo e em diferentes setores da vida.

Os estudos de Pineau (2005) apresentam o uso da pesquisa codominante a
formacdo de adultos, do qual, a partir de uma transicdo paradigmatica, ele direciona
suas reflexdes da pesquisa-acdo para a pesquisa-formacao e em seguida para a pesquisa-
acao-formacdo, numa perspectiva de aprofundamento, buscando lagos de ligacdo entre
formacgéo, pesquisa e ac¢do, seguindo para a corrente do movimento socioeducativo da
pesquisa-acdo-formacao, “que parece inscrever-se na dificil passagem do paradigma da
ciéncia aplicada ao do ator reflexivo” (PINEAU, 2006, p.336), permitindo que a pessoa
que narra e conta sua historia possa refletir sobre a construcdo de seus saberes
formativos.

Na pesquisa-acdo-formacdo, as professoras do atendimento educacional
hospitalar e domiciliar, participantes deste estudo, narram suas experiéncias, refletem,
formam-se e nos formam. Elas constroem sentido a partir da narracdo do vivido,

pesquisando sua propria pratica e extraindo dela aprendizagens autobiogréaficas. Pineau
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(2005) diz que as palavras pesquisa, acdo e formacdo é uma triade flexivel quanto a
ordem, deixando o pesquisador fazer sua escolha. Para ele, a palavra pesquisa esta
associada as narrativas da experiéncia, através das quais a pessoa narra e se questiona
sobre o que lhe aconteceu; a acao refere-se ao narrar e refletir sobre, como também a
construcdo de uma acdo que decorra dessa reflexdo; e a formacéao esta relacionada ao
ato de formar-se pela pesquisa, pelas acdes de narrar, e decidir com base na reflex&o
ocasionada pela narrativa.

Passeggi (2016) esclarece o que diferencia a pesquisa qualitativa mais comum e
a pesquisa-acao-formacéo:

No primeiro caso, cabe ao pesquisador expor uma pergunta e o quadro
tedrico a partir do qual conduzira a andlise e ird interpretar os
resultados, no segundo caso é a pessoa que narra quem define os
objetos de busca de conhecimento, transforma-se em investigador de
suas acOes e reacOes, transformando impressGes, opinides em
conhecimento de si. (PASSEGGI, 2016, p. 53).

As professoras do AEHD participantes da pesquisa conduzem os caminhos a
serem trilhados em seu processo formativo e, por consequéncia, este estudo. Ao narrar
oral e por escrito suas experiéncias educativas, elas se reconhecem agentes de sua
formacdo, em que todo narrador é também pesquisador. Este paradigma narrativo-
autobiografico na pesquisa qualitativa em educacdo, assumido nesta tese, conduz os
fazeres da pesquisadora-formadora que forma e se forma neste processo.

Investigamos as aprendizagens autobiogréaficas desenvolvidas pelas professoras
do AEHD no curso de formacdo continuada, que se constitui uma pesquisa-acao-
formacédo, cuja aprendizagem docente narrada é o corpus desta pesquisa. As professoras
que atuam nas classes hospitalares e domiciliares do RN formam-se a partir e com a
experiéncia constituida ao longo da vida, e a pesquisa-a¢cdo-formacdo contribui para a
sistematizacdo desse conhecimento adquirido, a partir de uma aprendizagem
autobiografica.

A abordagem (auto)biografica alinhada as histérias de vida em formacao
apresenta, através de Pineau (2014), trés importantes dimensdes, quando se refere a
formagdo do adulto: a heteroformacdo — a acdo de formar-se com o outro; a
ecoformacéo — a acdo de formar-se com 0 meio ambiente; e a autoformacéo — a agéo de
formar-se. As trés dimensdes estdo absolutamente interligadas e presentes em nossa
pesquisa - na dimensao da heteroformativa, quando as professoras do AEHD formam-se

ao ouvir e interpretar as narrativas do outro; na dimensdo ecoformativa, quando elas se
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formam na relagdo com o ambiente no qual estdo inseridas, por meio da experiéncia
vivida na classe hospitalar e domiciliar; e na dimensdao autoformativa, quando tomam
consciéncia do poder da sua propria formagao, “transformando uma relagdo heterbnoma
numa relacdo autonoma” (PINEAU, 2014, p.107).

A nocdo de autoformacdo que assumimos neste estudo decorre dos estudos de
Pineau (2014), que se encaminha para a tomada de consciéncia e autonomia em formar-
se. A autonomia formativa é um processo de amadurecimento que vai se constituindo na
experiéncia, sendo imperativo ao pesquisador-formador o respeito e cuidado ético ao
tempo necessario que cada sujeito necessita para se autoformar. Tal postura,
perseguimos durante esta pesquisa-formacédo, com a qual as professoras séo encorajadas
a serem autoras de sua pratica docente, narrando suas experiéncias, refletindo com elas
e (re)significando suas praticas gerando aprendizado, fazendo emergir autoconfianga,
autoconhecimento e autonomia.

Nessa perspectiva autoformativa, a pesquisa-agdo-formacdo nos forma enquanto
pesquisadora, professora, coordenadora do Nucleo de Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar (NAEHD) e formadora dos professores que atuam nas classes
hospitalares e domiciliares do RN. Escutar, ler e interpretar as narrativas autobiograficas
das professoras do AEHD conduz nosso trabalho a aprendizagem autobiogréfica,
compreendendo que “a aprendizagem ¢é autobiografica ou ndo é aprendizado. O
conhecimento é autoconhecimento ou ndo é conhecimento do qual possamos dispor”
(PASSEGGI, 2016, p. 77). Formamo-nos com as professoras que participam do nosso
estudo, almejamos nesse processo auto e hétero formativo uma postura horizontal e de
respeito aos diversos saberes.

Para desvelar as aprendizagens autobiogréaficas das professoras do AEHD, e
contribuir com nossos estudos, adentramos em leituras complementares sobre formacéo
docente. Iniciamos com Tardif (2013), ao apresentar relevantes reflexdes sobre os
saberes docentes. Ele defende que o saber docente é um saber social, partilhado por um
coletivo de professores que tém como atividade fim o ensino. O autor assevera sobre 0s
saberes experienciais, provenientes da pratica, que ndo estdo fundamentados em teorias
e doutrinas de formacgdo docente, mas no exercicio da atividade docente. Esses saberes
originados na prética séo plurais e formados por um conjunto de varios outros saberes.
Tardif (2013) defende que para o0s saberes experienciais serem reconhecidos é
necessario que os professores apresentem suas préprias ideias a respeito dos saberes

curriculares e disciplinares.
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Nesse sentido, NOvoa (1999) apresenta o tridngulo do conhecimento com trés
grandes eixos de saberes — 0 saber da experiéncia, que est4 associado aos saberes dos
professores; o saber da pedagogia, que séo 0s saberes dos especialistas nas ciéncias da
educacdo; e o saber das disciplinas que se refere aos saberes dos diversos especialistas
de diferentes areas do conhecimento. A articulacdo dos saberes apresentados e de outros
que os professores constroem ao longo da vida rompem o modelo aplicacionista, no
qual a subjetividade é negada. N6voa (2007) defende uma formacdo que possibilite a
reflexd@o e analise sobre a pratica docente, livre dos modelos tradicionais que dao pouca
importancia a pratica e a sua reflexdo sobre ela.

André (2001) também reconhece a importancia dos sabres da experiéncia,
devendo ele estar associado a uma reflexdo critica para melhoria da préatica docente, em
que o professor possa desenvolver seu proprio processo de desenvolvimento
profissional. André e Martins (2020) defendem que a formacao deve ter uma abordagem
colaborativa, por meio da qual os docentes, juntos, devem planejar o tipo de formacéo
que desejam, rompendo os modelos mais tradicionais de formagdo desenvolvidos na
forma de palestras, seminarios, oficinas e cursos. Reconhecem a escola como espaco de
formacdo, com um plano de formacéo planejado pelo coletivo de professores, para que
todos possam desenvolver sua pratica profissional com acGes coletivas, envolvendo
todos da escola.

Podemos associar os saberes da experiéncia aos aprendizados adquiridos ao
longo da vida e em todos os aspectos da vida, entendendo que o professor carrega
consigo um capital autobiogréfico, que seria o “reconhecimento progressivo do capital
de saberes e de saber fazer, com 0s quais 0 sujeito da experiéncia toma consciéncia de
suas proéprias riquezas (experiéncias, saberes, conhecimentos) no mundo do texto e no
mundo da vida” (OLIVEIRA, 2019, p. 162). Ao narrar, as professoras participantes
trazem consigo esse capital autobiogréafico, contam suas experiéncias existenciais
acumuladas ao longo da vida e aprendem com elas. Passeggi (2016) diz que o capital
autobiografico é construido a partir de aprendizagens autobiogréaficas ocorridas em
variadas situacdes ao longo da vida e em momentos de virada autobiogréfica.

Reconhecemos o poder e a forca formativa da experiéncia narrada. Ela produz
efeitos de formacéo e transformacéo na vida da pessoa que narra, por meio da sua
capacidade de refletir e agir. Narramos as experiéncias que nos tocam e nos marcam, e

gue geram aprendizagens autobiogréaficas; sdo elas as fontes deste estudo, em que as
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professoras do AEHD se formam sujeitos autobiograficos por meio das relacfes que
estabelecem narrativamente com o mundo, com o0 outro e consigo.

A pesquisa (auto) biografica em educacdo se apresenta com os fundamentos
epistemoldgicos necessarios para sustentar esta tese. A pesquisa-acao-formacdo busca
investigar as aprendizagens autobiograficas desenvolvidas pelas professoras do AEHD
no curso de formagdo continuada guiada pelos principios da abordagem
(auto)biografica. Consideramos que a escrita deste subcapitulo foi essencial para
compor nosso estudo, por isso nos provocamos a tecer reflexdes sobre as historias de

vida em formacao e a pesquisa-acao-formacao.

3.3 Narrativas da experiéncia nos processos de aprendizagem autobiografica

As narrativas da experiéncia sdo fontes, método de pesquisa e dispositivo de
formacdo, que se localizam na perspectiva da pesquisa (auto) biografica em educacao.
Ao narrar, a pessoa reflete sobre a experiéncia vivida, realizando uma interpretacao da
experiéncia narrada e atribui sentido a ela. Em interface a formacdo docente, buscamos
apresentar reflexbes importantes que contribuam para investigar as aprendizagens
autobiograficas desenvolvidas pelos professores do atendimento educacional hospitalar
e domiciliar (AEHD) no curso de formacéo continuada, fundamentado pelos principios
da pesquisa-acao-formacéo, objeto de pesquisa desta tese.

Neste subcapitulo, delineamos algumas reflexes que compde a fundamentacdo
tedrica deste estudo, expondo alguns aspectos da abordagem narrativista — cujo objeto
essencial de pesquisa sdo as narrativas da experiéncia. Iniciamos apresentando alguns
estudos no campo da Psicologia narrativista (BRUNER, 1997; BROCKMEIER;
HARRE, 2003); o reconhecimento da experiéncia na formacdo humana (JOSSO, 2010;
LARROSA, 2002; PASSEGGI, 2011a); e as nogdes que interligam a aprendizagem
biografica — aprendizagem ao longo da vida, biografizacdo e aprendizagem
autobiografica (ALHEIT; DAUSIEN, 2006; DELORY-MOMBERGER, 2014, 2016;
PASSEGGI, 2016);

Tal proposicdo contribui na compreensdo das narrativas da experiéncia no
campo da formacédo. Passeggi (2020) defende que ha algumas modalidades de narrativas
de si - narrativa autobiogréafica, narrativa da experiéncia e narrativa de vida; todas
apresentam a mesma nogdo — a vida humana. S8o constituidas em autobiografias,

historias de vida, biografias educativas, diarios, memoriais, relatos, registros, cartas,
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poesias etc. A autora faz um esclarecimento quanto ao uso da nomenclatura — narrativa
autobiografica e narrativa biografica. A primeira se refere a quando a pessoa que narra
faz uma reflex&o sobre a experiéncia de vida e fala na primeira pessoa (eu); a segunda,
quando a narrativa se refere a vida de outrem, escrita na terceira pessoa (ele, ela, eles,
elas).

Quando pensamos em narrativa, logo vem a mente uma histéria ou um enredo.
Narrar € uma atividade humana que desenvolvemos desde a infancia, através da qual
damos sentido a um acontecimento ao contarmos ou ouvirmos uma histéria de alguém.
A narrativa corresponde a uma nova abordagem tedrica no movimento dos ‘“novos
paradigmas”, como defende Brockmeier ¢ Harré (2003), emergindo com um enfoque
surpreendentemente produtivo no campo da pesquisa. O estudo da narrativa considera a
especificidade singular de um discurso e seu carater aberto e transitério, oportunizando
a compreensdo dos textos e contextos de uma experiéncia vivida. Ao narrar a
experiéncia, o sujeito busca na memdria acontecimentos de sua histéria que julga
relevante e que fazem sentido para si. Cada narrativa esta vinculada ao contexto de vida
do narrador, e é construida mediante o respeito as convencdes sociais e culturais que lhe
s&o impostas (BROCKMEIER; HARRE, 2003).

A narrativa evidencia a voz da subjetividade, da singularidade e da coletividade
vivida pela pessoa. As professoras participantes deste estudo, por meio de suas
narrativas, orais e escritas, apresentam os aspectos individuais e coletivos a respeito de
seu processo formativo, e formam-se ao narrar. Neste movimento de narrar e refletir —
refletir e narrar sobre a prépria vida, elas transformam a experiéncia narrada em
conhecimento por meio da narrativa. Para Passeggi (2011), ao narrar, a pessoa procura
dar sentido as experiéncias vividas, tendo a possibilidade de ressignifica-las e
compreender sua historicidade. Nessa perspectiva é que em “[...] cada nova versao da
historia, a experiéncia € ressignificada, razdo estimulante para a pesquisa educacional,
pois nos conduz a buscar as relagdes entre o viver e 0 narrar, acao e reflexdo, narrativa e
linguagem, reflexividade autobiografica e consciéncia historica” (PASSEGGI, 2011,
p.148).

Para Bruner (2010, p.20), “[...] a narrativa organiza a estrutura da experiéncia
humana [...]”; dessa forma, acreditamos que, ao narrar, as professoras do AEHD
estabelecem uma estreita relacdo entre a experiéncia vivida e a experiéncia formativa,
possibilitando a construgédo de saberes e aprendizados sobre o ser docente de criangas e

adolescentes em situacdo de adoecimento. Brockmeier e Harré (2003, p. 531) defendem
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que “[...] as narrativas sd3o formas inerentes em nosso modo de alcangar conhecimentos
que estruturam a experiéncia do mundo e de nés mesmos”; assim, ousamos dizer que a
relagcdo entre experiéncia, narrativa e aprendizado nos remete a uma espiral, na qual o
humano é o centro; ao narrar a experiéncia a pessoa reflete sobre a narrativa e gera
aprendizagens autobiograficas que se somam ao capital biografico de quem narra.

O reconhecimento da experiéncia humana, expressa por meio da narrativa,
emerge como caminho para a compressao do social, em que as narrativas sao estruturas
abertas e flexiveis, permitindo a pessoa criar uma realidade em constante transformacéo
e reconstrucdo. Brockmeier e Harré (2003) asseveram que as narrativas devem ser
consideradas como algo que da sentido as experiéncias e que promovem conhecimento.
Desta forma, ao realizarmos uma pesquisa, cujas fontes sdo as narrativas
autobiograficas, sdo oportunizadas as participantes do estudo a construcdo de
conhecimentos por meio das narrativas através da capacidade reflexiva da pessoa que
narra.

Investigar a partir das narrativas da experiéncia é considerado por Bruner (2014,
p.103) fonte inestimavel de pesquisa, pois, por meio delas, “[...] ndés construimos,
reconstruimos e de alguma forma reinventamos o ontem e o amanha [...]”. Ponderamos
que as professoras participantes desta pesquisa, ao narrar, ttm a possibilidade de
recordar suas experiéncias formativas e refazé-las, ainda que mentalmente, como
também refletir sobre o que lhes aconteceu e projetar um futuro. Para Bruner (2010,
p.96), a reflexividade humana é compreendida como a nossa capacidade de olharmos
para o0 passado e alterarmos o0 presente sob a experiéncia que passou, ou alterarmos o
passado a luz do presente. Para ele, “nem o passado nem o presente permanecem fixos
diante da reflexividade”.

As narrativas sdo como um testemunho da experiéncia vivida, nao
necessariamente a vida completa de uma pessoa. Pesquisar com narrativas ajuda a
compreender os saberes e aprendizados construidos a partir das experiéncias, nas

dimensGes sociais do sujeito. Para Bertaux:

[...] as narrativas de vida ndo € para compreender essa ou aquela
pessoa em profundidade, mas para extrair das experiéncias daqueles
gue viveram uma parte de sua vida no interior desse objeto social
informac@es e descrigdes que, uma vez analisadas e reunidas, ajudem
a compreender seu funcionamento e suas dindmicas internas.
(BERTAUX, 2010, p.60).
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O que nos aproxima das narrativas, como aporte tedrico, sdo as experiéncias e as
aprendizagens extraidas da experiéncia narrada, 0s mecanismos e estratégias formativas
alcangadas pelas professoras do AEHD. As narrativas das experiéncias sdo fonte de
compreensdo de como elas representaram essa experiéncia e quais aprendizagens
autobiograficas foram desenvolvidas.

Tomamos como referéncia o conceito de experiéncia apresentado por Larrosa
(2002, p. 21), que diz: “[...] experiéncia é 0 que nos passa, 0 que nNos acontece, 0 que Nos
toca. N@o 0 que se passa, ndo 0 que acontece, ou 0 que toca [...]”. Essa experiéncia nos
coloca como sujeito que se forma e se transforma ao passar por uma experiéncia, que se
permite transformar e contribuir na ampliacdo do conhecimento adquirido com a
experiéncia vivida. Larrosa (2011, p.7) afirma ainda que a experiéncia é um
acontecimento que afeta o sujeito - o que ele é, o que ele pensa e 0 que ele sente. A
experiéncia € sempre subjetiva, vivida de modo unico e singular, bem como o processo
formativo de cada pessoa, de cada professora do AEHD; cada um vivencia suas
experiéncias e constitui seus aprendizados. Dessa forma, consideramos como Unica a
experiéncia formativa, Unica em sua singularidade subjetiva e coletiva, ao ser construida

através das relagdes sociais e influéncias culturais.

[...] na experiéncia, o sujeito faz a experiéncia de algo, mas,
sobretudo, faz experiéncia de sua prépria transformacdo. Dai que a
experiéncia me forma e me transforma. Dai a relagdo constitutiva
entre a ideia de experiéncia e a ideia de formagdo. Dai que o resultado
da experiéncia seja a formacdo ou transformacdo do sujeito da
experiéncia. Dai que o sujeito da experiéncia ndo seja 0 sujeito do
saber, ou 0 sujeito do poder, ou sujeito do querer, sendo 0 sujeito da
transformacdo. Dai que o sujeito da formagdo ndo seja o sujeito da
aprendizagem (a menos que entendamos aprendizagem em um sentido
cognitivo), nem o sujeito da educacdo (a menos que entendamos
educagdo como algo que tem a ver com o saber), mas o sujeito da
experiéncia. (LARROSA, 2011, p.7, grifos da autora).

A pessoa que experiencia um processo formativo se forma e se transforma a
partir da experiéncia, constitui-se sujeito da experiéncia e de todas as experiéncias. As
professoras do AEHD né&o sdo apenas sujeitos da aprendizagem ou em formacao, sao
sujeitos da experiéncia, reconhecendo o potencial formativo da experiéncia vivida.

Passeggi (2011) elucida que a partir dos estudos das palavras de origem aleméa

Erlebnis e Erfahrung, equivalentes a experiéncia, foi possivel aproxima-las aos estudos
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da pesquisa (auto) biogréafica e educacao. Erlebnis corresponde a experiéncia/vivéncia, e
Erfahrung tem relacdo com aprendizagens na experiéncia. Para tanto, Delory-
Momberger (2016, p.137) diz que a construgdo da experiéncia se da no inicio da
atividade biogréfica, defende que € importante “[...] retornar as condigdes nas quais
ocorreram as experiéncias que vivemos (Erlebnis) e a forma pela qual nés as
constituimos como ‘experiéncia’ (Erfahrung) ”.

Passeggi ainda esclarece,

Erlebnis designa a experiéncia mais imediata e pessoal, que se pode
traduzir por experiéncia vivida ou uma vivéncia significativa.
Erfahrung associa-se a impressdes sensoriais e ao entendimento
cognitivo que integra a experiéncia num todo narrativo e num
processo de aprendizagem. (PASSEGGI, 2016, p.76).

Temos como elemento central desta pesquisa as narrativas das experiéncias
formativas, na qual nos fundamentamos nos principios epistemoldgicos e
metodologicos da pesquisa (auto) biografica em educacdo, em que a fala, a historia de
vida e a experiéncia do outro sdo o centro da pesquisa. Ao narrar, 0 sujeito € atravessado
pelo “[...] processo de biografiza¢do que se da no encontro do sujeito epistémico com o
sujeito empirico, mediante a agdo do sujeito biografico, que busca em suas
aprendizagens, razfes, emocdes, inflexdes” (PASSEGGI, 2016, p.80). Dessa forma,
buscamos a valorizagdo e o0 reconhecimento do sujeito da experiéncia e, por
conseguinte, do sujeito autobiogréfico.

Ainda no que tange ao reconhecimento da experiéncia no processo formativo,
temos as contribui¢des de Marie-Christine Josso em duas obras: “Experiéncias de vida e
formagdo (2010 a)” e “Caminhar para si (2010 b)”, ambas publicadas no ano de 2010.
Para Josso (2010a, p. 47), nem toda experiéncia pode ser considerada formadora, ela
precisa simbolizar “[...] atitudes, comportamentos, pensamentos, o saber-fazer,
sentimentos que caracterizam uma subjetividade e identidades”. Para a autora as
experiéncias sdo como vivencias particulares.

Ao narrar, a pessoa — 0 autor - se vé diante de uma auto averiguacdo das
experiéncias vividas, em que 0s aspectos subjetivos sdo acessados e variam de acordo
com a narrativa dos acontecimentos e situagdes experienciadas. Josso (2010a) defende
que as narrativas de vida — autobiograficas - auxiliam na compreensdo dos processos de
formacgdo, de conhecimento e de aprendizagem, que se apresentam num caminho
biogréafico de formagéo, no qual a pessoa toma consciéncia de si como sujeito ativo ou

ndo, que possibilita acessar seu itinerario de vida e suas experiéncias formativas. Para
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Josso (2010a p. 85), “evidenciar as posi¢Oes existenciais adotadas ao longo da vida
permite ao autor da narrativa tomar consciéncia da sua postura de sujeito e das ideias
que, conscientemente ou nao, estruturam essa postura”.

Nessa proposta de um novo paradigma para formacao, Josso (2010a) defende a
formacdo experiencial na abordagem biografica na formacdo do sujeito, cujo foco é a
formacdo centrada no humano, partindo do principio que, ao narrar, a pessoa toma
consciéncia de si e de suas aprendizagens experienciadas na vida, podendo ser ator e
investigador da sua propria historia. A pessoa narra, interpreta e analisa a propria
narrativa e se forma nesse processo.

Reconhecemos que a formagdo se constitui como um processo, no qual a
experiéncia vivida nos forma e transforma. Podemos considerar que as narrativas sao
um instrumento, um meio pelo qual o professor narra, reflete e interpreta - significa e
ressignifica - seus aprendizados construidos durante um curso de formacao e ao longo
de uma vida. Na realizacéo do curso para os professores do AEHD, realizado em 2019,
contexto desta pesquisa-agao-formacéo, buscamos ndo apenas respeitar os saberes dos
professores, mas evidenciar esses saber experiencial, em que a experiéncia educativa
defendida por Freire (1996) é transformadora.

A pesquisa centrada no humano pressupde o0 reconhecimento da experiéncia
vivida e os saberes e aprendizados adquiridos ao longo da vida. Alheit e Dausien (2006)
apresentam reflexdes importantes sobre o processo de formacdo e as aprendizagens,
esclarecendo que aprendizagem e formacédo ao longo da vida referem-se ao tempo de
uma vida — “ndo se trata, nesse caso, da medida quantitativa da duracdo de uma vida e
sim do aspecto qualitativo dos processos que ocorrem toda a vida” (IBID, 2006, p. 179).
A tese dos autores versa sobre a defesa da aprendizagem biogréafica ou aprendizagem
ao longo da vida como objeto da pesquisa biografica.

Tanto Alheit e Dausien (2006) como Passeggi, Rocha e Oliveira (2016)
apresentam a projecdo da educacédo ao longo de toda a vida, exposta inicialmente pela
Comissdo Europeia e apresentada no Relatério para a UNESCO, da Comissdo
Internacional sobre Educac&o para o século XXI — Educagio, um tesouro a descobrir®,
em 1996, organizado por Jacques Delors (1998). Esse documento foi publicado no
Brasil em 1998, pelo Ministério da Educagdo. O relatorio apresenta o conceito de
educacdo — aprendizagem ao longo de toda a vida, fundamentada em quatro pilares:

30 Documento na integra http://dhnet.org.br/dados/relatorios/a_pdf/r_unesco_educ_tesouro_descobrir.pdf
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aprender a conhecer, aprender a fazer, aprender a viver juntos, aprender a ser, em que
0s saberes sdo constituidos a partir da experiéncia humana.

Tais fundamentos da educacgdo ao longo de toda uma vida articulam-se com a
aprendizagem biografica defendida por Alheit e Dausien (2006), em que eles
apresentam duas perspectiva: (1) a aprendizagem ao longo da vida — uma nova ordem
educativa - Inicia com pequenas discussdes nos anos de 1970; nos anos de 1990 se
fortalece, a partir do Relatorio para a UNESCO, da Comissdo Internacional sobre
Educacao para o século XXI e da Comissao Europeia, que no ano de 1996 elege o ano
da educacédo ao longo da vida; (2) processo biogréafico de formacédo — aspectos de uma
fenomenologia da aprendizagem ao longo da vida — cuja aprendizagem € compreendida
como a (trans) formacdo de experiéncia, dos saberes e das estruturas na agéo
individual, social e histérica, e a aprendizagem biografica esta vinculada as estruturas e
contextos sociais e culturais (ALHEIT E DAUSIEN, 2006).

A aprendizagem esta relacionada ao contexto de uma autobiografia; é também
um instrumento de mediacdo reflexiva da experiéncia vivida, podendo gerar
transformacdo. Para Alheit e Dausien (2006, p.190), “sem biografia ndo ha
aprendizagem; sem aprendizagem ndo ha biografia”. Dessa forma, aprendizagem e
autobiografia se retroalimentam para gerar conhecimento e formagdo. A fim de
sustentar tal afirmacdo, os autores defendem 3 (trés) dimensbes de aprendizagens
biograficas — 1) aprendizagem implicita, reflexdo e saber pré-reflexivo: relacionada ao
processo reflexivo da formacdo de si; 2) socialidade da aprendizagem biografica: os
processos reflexivos dependem da relagdo com o contexto social; e 3) individualidade e
significacdo pessoal da aprendizagem biografica: pautada nas interacfes sociais, numa
I6gica individual; é o produto de uma estrutura biografica particular (ALHEIT E
DAUSIEN, 2006).

Assumimos a aprendizagem autobiogréafica como conceito importante em nossa
tese. Inspiramo-nos nas reflexdes de Alheit e Dausien (2006), que defendem a
aprendizagem biogréafica nos processos de formacao de adultos, e em Passeggi (2016,
p.75), ao defender o professor como um ser capaz de compreender a “historicidade de
suas aprendizagens, realizadas e por realizar” ao longo da vida e em todas as
circunstancias da vida, produzindo conhecimento sobre as formas de fazer, ser e
aprender.

A aprendizagem autobiografica é resultado do processo de reflexividade

autobiografica e do capital autobiografico construido ao longo da vida por meio dos
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aprendizados formais, ndo formais e informais. A pessoa que narra aciona seu capital
autobiogréafico, e por meio da reflexdo gera aprendizagens autobiogréficas. Isto requer
da pessoa uma acdo hermenéutica de interpretacéo e reinterpretacdo das experiéncias, a
fim de gerar aprendizagens autobiogréaficas.

Esta pesquisa-acdo-formacao € um dispositivo de reflexdo e (re)significacdo da
experiéncia e da acdo, através da qual as professoras do AEHD tornam-se pesquisadoras
de sua prética, gerando aprendizagens autobiograficas numa perspectiva emancipatoria
do seu fazer e da sua acdo docente. Ao narrar, elas assumem uma dimenséo reflexiva e
autopoiética da sua narrativa, emergindo uma organizacdo de significacdo e
ressignificacdo da experiéncia, num processo constante de interpretacdo da experiéncia
vivida.

Delory-Momberger (2014) soma-se as discussdes em defesa da educacdo ao
longo da vida como um conceito potente, que apresenta uma profunda renovacdo na
concepcao de formacéo e aprendizagem. Para a autora, a educacéo ao longo da vida
contempla outros dois conceitos: lifelong learning (educacdo ao longo da vida) com o
de lifewinde learning (educacéo envolvendo todos os aspectos da vida). Acrescenta que
ndo se aprende apenas em lugares formais (escolas, universidades, curso), mas em todos
os lugares e em todos 0s momentos, mesmo sem uma intengdo preconcebida. A autora
define:

A nocdo de lifelong learning visa, portanto, incluir pluralidade dos
ambientes de aprendizagem (estabelecimentos de ensino e de
formacdo, espacos profissionais, grupos de convivéncias, familia,
lazer etc.), e de formas de saberes (saber, saber-fazer, saber-ser), num
processo global de educagdo que encontra “na vida” o ambiente fértil
do qual se nutre. (DELORY-MOMBERGER, 2014, p. 106).

Alinhadas a ideia de educacdo ao longo da vida e aos saberes da experiéncia é
possivel estabelecer proficuas reflexdes sobre a formacdo docente, tomando a
conceitualizacdo do lifelong learning e lifewinde learning — educacéo ao longo da vida e
em todos os aspectos da vida. Aprendemos na formacdo e a partir das experiéncias
vividas ao longo da vida; essas experiéncias narradas implicam a tomada de consciéncia
de si, de forma a compreender e desenvolver aprendizagens autobiograficas. As
professoras que atuam no AEHD possuem aprendizados e saberes constituidos ao longo
da vida e em todos os aspectos da vida. Passeggi (2016) alerta para essa virada
paradigmatica na compreensao da aprendizagem, que pode ser formais (realizadas pelos

sistemas de ensino — escolas e universidades); ndo formais (desenvolvidas no contexto
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da atividade profissional e social); e informal (realizada no cotidiano da vida, de forma
intencional ou inconsciente). Ndo ha um aprendizado Unico, mas multiplos
aprendizados que se complementam de forma ndo hierarquizada.

Ao tomarmos como fundamento esse paradigma da aprendizagem ao longo da
vida e em todos os aspectos da vida, reconhecemos o professor como pessoa
aprendente, capaz de compreender a historicidade de suas aprendizagens, e as que estdo
por vir, habil suficiente para produzir conhecimento “sobre seus modos de fazer, de ser
e de aprender” (PASSEGGI, 2016, p. 75). As narrativas das experiéncias potencializam
essa tomada de consciéncia do professor, que, ao narrar suas, reflete e gera
aprendizagem autobiogréfica, provocando empoderamento e emancipacdo num
processo de reflexividade autobiogréafica (PASSEGGI, 2016).

Tomar as especificidades da epistemologia das narrativas das experiéncias de si
como pratica de formacdo docente é desafiador, diante de um percurso formativo mais
tradicional, subverte a I6gica mais comum de se fazer formacao. Para nos, constitui-se
um posicionamento ético, critico e politico, outra forma de produzir conhecimento em
educacdo, em que a formacdo é centrada na pessoa e ndo apenas na formacdo em si.
Parte da experiéncia e saberes dos professores, evidenciando a aproximacdo entre a
narrativa da experiéncia e a aprendizagem autobiogréfica (PASSEGGI, 2016).

Na formacdo alicercada pelos fundamentos da abordagem (auto)biografica, o
professor experiencia o processo de biografizacdo apresentado por Delory-Momberger
(2016, p. 139): esse processo € “o conjunto das operagcdes e dos comportamentos pelos
quais os individuos trabalham para se dar uma forma prépria a qual se reconhecem a si
mesmos e se fazem reconhecer pelos outros”. A autora centra suas reflexdes na pesquisa
biografica, na qual todos os tipos de formacdes e aprendizagens, formais, informais e
ndo formais, compdem o campo de uma aprendizagem biogréafica, e foca preocupacao
especial com a “educagdo humana” — a fala de si “constitui 0 material privilegiado de
um saber biogréfico, ela é também o vetor pelo qual os seres humanos acessam a um
saber e a um poder deles mesmos, que lhes dao a capacidade de se desenvolver e agir
enquanto sujeitos” (DELORY-MOMBERGER, 2016, p.145).

Reconhecidamente, a fala de si — narrativas das experiéncias sdo elementos
fundantes de um saber Gnico e subjetivo que a pessoa constroi ao narrar. As professoras
do AEHD, participantes deste estudo, narraram por escrito e oralmente suas
experiéncias formativas e os aprendizados adquiridos ao longo da vida e em todos 0s

aspectos da vida. Associamos os fundamentos apresentados com 0 nosso objetivo de
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pesquisa; investigar as aprendizagens autobiograficas desenvolvidas pelas professoras
do atendimento educacional hospitalar e domiciliar (AEHD) no curso de formacéao
continuada, fundamentada pela pesquisa-acdo-formacdo. Estabelecer tal relagéo
contribui para nossas reflexdes e o fortalecimento do reconhecimento da experiéncia

narrada como promotora a aprendizagem autobiografica.

3.4 Andlise reflexiva e bibliogréfica de pesquisas sobre o AEHD

Realizamos uma andlise reflexiva e bibliogréafica das pesquisas de mestrado e
doutorado depositadas no Catalogo de Teses e Dissertacdes da CAPES®!, no dia 25 de
junho de 2021, que abordam a temética do atendimento educacional hospitalar e
domiciliar, compreendemos que deriva de tais publicacdes artigos em periddicos,
capitulos de livros e livros sobre a tematica. Objetivamos nos aproximar dessas
producbes académicas e estabelecer dialogos com nossa pesquisa, com vistas a
construgdo de um estado do conhecimento, como sugere Kaufmann (2013). Optamos
por analisar um recorte temporal dos ultimos 10 (dez) anos, entre 2010 e 2020.

Focalizamos nas producbes académicas no campo das Ciéncias Humanas,
utilizando como descritores algumas terminologias homdélogas ao atendimento
educacional hospitalar e domiciliar - (1) classe hospitalar, (2) pedagogia hospitalar, (3)
escola hospital ou escolarizacdo hospitalar, (4) atendimento ao escolar em tratamento
de saude e (5) atendimento educacional hospitalar e domiciliar. Na busca, localizamos
81 (oitenta e uma) pesquisas, sendo 65 (sessenta e cinco) dissertaces e 16 (dezesseis)
teses que abordam a tematica do AEHD.

Quadro 03 — Descritores e quantitativo de pesquisas

Descritor Dissertacdes Teses
Classe hospitalar 46 11
Pedagogia hospitalar 15 5
Escola hospital ou 02 -
escolarizacdo hospitalar
Atendimento ao escolar em 01 -
tratamento de saude
Atendimento educacional 01 -
hospitalar e domiciliar.
TOTAL 65 16

31 Coordenagio de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), cujo objetivo era “oferecer
acesso a informag@es consolidadas e que reflitam as atividades do sistema nacional de pds-graduacao
brasileiro” http://sdi.capes.gov.br/banco-de-teses/02_bt_sobre.html

96



http://sdi.capes.gov.br/banco-de-teses/02_bt_sobre.html

Fonte: Elaborado pela autora a partir do Catalogo de teses e dissertacdes da CAPES

Ap0s analise interpretativa dos trabalhos de pesquisa localizados, identificamos
0s temas, 0s agrupamos por assunto e excluimos as teses e dissertagdes que se repetem,
para que ndo sejam contabilizadas e analisadas mais de uma vez, nesse sentido
analisamos 79 (setenta e nove) pesquisas de mestrado e doutorado (ANEXO A).
Organizamos 07 (sete) eixos teméticos das pesquisas: (1) Pesquisas sobre formagéo
docente no AEHD; (2) Pesquisas com criangas e adolescentes no AEHD; (3) Pesquisas
com estudantes jovens adultos do AEHD; (4) Abordagens sobre curriculo e préticas de
ensino; (5) Politicas publicas na implementacéo, historicidade e inclusdo no AEHD; (6)
AEHD como ac¢do de apoio terapéutico e ludico ao tratamento de salde; e (7) Estudos
sobre a experiéncia docente no AEHD. No quadro a seguir, explicitamos uma sintese

das tematicas pesquisadas por cada eixo.

Quadro 04 — Sintese das tematicas

Eixos das teméticas das Sintese
pesquisas
1.Pesquisas sobre | Algumas pesquisas versam por abordagens pautadas pela

formacdo docente no
AEHD

experiéncia e trajetdria docente no AEHD e 0s aspectos subjetivos
da formacdo, buscando atividades reflexivas sobre a pratica; outros
trabalhos demandam sobre recursos tecnologicos na formagéo
inicial e continuada no AEHD.

2.Pesquisas com
criangas e adolescentes
no AEHD

Tal eixo caracteriza-se por evidenciar o que dizem as criangas e
adolescentes sobre o adoecimento, a escolarizacdo na escola e no
hospital, a representacdo do professor no contexto hospitalar e o0s
saberes desenvolvidos por eles.

3.Pesquisas com | As pesquisas sdo realizadas com jovens adultos e as repercussfes da
estudantes jovens | hospitalizagdo/adoecimento em suas vidas, considerando os
adultos do AEHD aspectos individuais de construcéo da identidade e 0 AEHD.

4.Abordagens sobre | O curriculo e préticas de ensino no AEHD que estdo presentes nas

curriculo e praticas de
ensino

pesquisas com temas variados: ensino de ciéncias, uso da tecnologia
no processo de ensino/aprendizagem e mediacdo pedagdgica, e
leitura e contacdo de histdrias.

5.Politicas publicas na
implementacéo,
historicidade e inclusao
no AEHD

As pesquisas apresentam resultados sobre a organizacdo e
funcionamento do AEHD em vaérios estados. Elas discutem sobre a
base legal, o percurso historico do servi¢co, os fundamentos da
inclusdo, os dados quantitativos e formativos sobre os docentes e de
estudantes atendidos e a necessidade de mobilizacdo do Poder
Publico para avangos da educagdo nesse campo.

6.AEHD como acéo de
apoio  terapéutico e
ludico ao tratamento de
salde

Grupo de pesquisas que abordam o AEHD como agdo terapéutica de
apoio emocional, cuidado integral e humanizado da crianga em
adoecimento. Busca a continuidade da escolarizagdo e contribui
para a aprendizagem e desenvolvimento infantil por meio da
ludicidade na interface educacdo e salde numa perspectiva
interdisciplinar.
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7. Estudos

docente no AEHD

sobre a
atuacdo e experiéncia

olhar do outro sobre a atuacdo docente no AEHD.

Trabalhos que apresentam reflexdes de pesquisadores sobre a
atuacdo docente no AEHD, a constituicdo de sua identidade, o olhar
do professor para o estudante em situacdo de adoecimento e 0s
saberes necessarios para atuagdo nessa area. Discorre também sobre
ponderacBes da Otica dos responsaveis e profissionais da saude a
respeito do AEHD e o trabalho docente. Tais estudos apresentam o

Fonte: Elaborado pela autora a partir da anélise das pesquisas sobre AEHD no Catalogo de teses
e dissertaces da CAPES

Os 7 (sete) eixos tematicos foram construidos a partir da interpretacdo que

fizemos das dissertacOes e teses que compdem este estudo. Agrupamos de acordo com

0s temas que emergiram a partir das analises. Nossa pesquisa situa-se no eixo 1, em que

a experiéncia docente refletida por meio da pesquisa-acdo-formacdo que gera

aprendizagem autobiografica. No quadro a seguir apresentamos o0s eixos das tematicas

das pesquisas, as referéncias, a universidade em que foi realizada e o quantitativo por

tema.
Quadro 05 — Tematicas das pesquisas
Eixos das Referéncias e Universidade Quantitativo
tematicas das
pesquisas
1.Pesquisas sobre | Mazer (2013) — UFSCar; Oliveira (2016; 2019) — 15
formacdo docente | UFRN; Rodrigues (2012) — PUC/PR; Furtado (2010) —
no AEHD PUC/PR; Santos (2012) — PUC Goiaés; Sievert (2013) —
PUC/PR; Prates (2013) — UFRS; Rabelo (2014) —
UECE; Vicentin (2015) — PUC/PR; Pacco (2020) —
UFSCar; Falco (2010) — UEMA; Wolf (2017) -
PUC/PR; Nunes (2014) Unicid; Meinem (2012) —
UFSC.
2. Pesquisas com | Rocha (2012; 2014) - UFRN; Ramos (2016) UFF; 15
criangas e | Oliveira (2018) — UFRN; Lino (2019) - UFSCar;
adolescentes  no | Ribeiro (2018) — UEFS; Amorim (2014) — UFBA,
AEHD Pereira (2018) — UFRN; Simionatto (2017) — UFSM;
Carrijo (2013) — UFMT; Torres (2016) — UNIFESP;
Geremias (2010) — UFSC; Franca (2020) — UCDP;
Lima (2018) — UFES; Lucon (2010) — UFBA.
3. Pesquisas com | Neri (2018) UFPA; Henriques (2020) — UEPA; Soares 05
estudantes jovens | (2019) — UEPA; Fonseca (2018) — UFMA; Silva
adultos do AEHD | (2019) — UFRN.
4.Abordagens Ortiz (2012) — UFSM; Garrido (2015) — PUC/SP; 10
sobre curriculo e | Santana (2012) — UFES; Zaias (2012) — UFEG; Silva
praticas de ensino | (2014) — UFMT; Batista (2013) — UNB; Alves (2015)
no AEHD — UFMT,; Silva (2014) — UNB; Vasconcelos (2017) —
UFRPE; Reis (2017) - UFGO
5.Politicas publicas | Medeiros (2018) — UFPB; Brito (2020) — UFSCar; 09

na implementacéo,
historicidade e

Giannoni (2013) — PUC/SP; Schmengler (2016) —
UFSM; Silva (2019) — UFRN; Conceicdo (2016) —
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inclusdo no AEHD

UERJ; Silveira (2016) — UERJ; Pacco (2017) —
UFASCar; Loiola (2013) UFPE; Araljo (2014) -
Unicentro.

6.AEHD como | Falcéo (2020) — UFPB; Melo (2012) — UFRJ; Ferreira 17
acdo de apoio | (2011) — UFU; Moraes (2013) — UFSE; Fontes (2012)
terapéutico e ludico | — Unit; Kohn (2010) — UFSE; Bragio (2014) — UFES;
ao tratamento de | Walter (2016) — UFRJ; Ana (2014) - UFES;
salde Guedeville (2013) — UFBA,; Cardoso (2011) — UNB,;
Pereira (2010) — UFES; Morgado (2011) — UNB;
Pereira (2017) — UFRS; Sandroni (2011) — UFASCar;
Kamiyama (2010) UNIFESP; Granemann (2012) —
UFMS;
7. Estudos sobre a | Lima, (2010) — PUC/SP; Mascarenhas (2011) - 08

atuacdo e
experiéncia
docente no AEHD

UFBA; Souza (2013) — UFBA; Bragio (2019) — UFES;
Silva (2018) — UERN; Lucon (2015) — UFBA,;
Ramires (2012) — Universidade Estacio de Sa;

Goldmann (2010) — Univali.

Total de
Universidades com 37
pesquisas sobre o
AEHD

Fonte: Elaborado pela autora com base em dados do Portal CAPES.

Do total das pesquisas analisadas, observamos certa paridade quantitativa nos
eixos tematicos que organizamos: 15 (quinze) trabalhos tratam sobre a formacéo
docente e pesquisas com criangas e adolescentes; 17 (dezessete) pesquisas sobre o
AEHD como acdo de apoio terapéutico e ludico ao tratamento de salde. Além das
tematicas apresentadas identificamos equivaléncia quantitativa também nos eixos:
abordagens sobre o curriculo e préaticas de ensino com 10 (dez) trabalhos; 9 (nove)
pesquisas sobre politicas publicas na implementacdo, historicidade e inclusdo no
AEHD, e 8 (oito) estudos sobre a atuacdo e a experiéncia docente no AEHD. Isso
demonstra que ha variedade na temética das pesquisas de mestrado e doutorado
realizadas nas universidades.

O levantamento das producdes académicas apresentado neste trabalho contribui
para reflexdes no campo de pesquisa que fazemos parte. Para tanto, detalhamos nossas
analises nos trabalhos do eixo 1, Pesquisas sobre formacdo docente no AEHD (Quadro
5), em que elencamos alguns trabalhos que conversam com nossa tese. A partir dos
descritores ja apesentados no Quadro 03, localizamos no Catalogo de Teses e
Dissertacdes da CAPES 15 (quinze) pesquisas que abordam a formacgdo docente no
campo do AEHD. Em analise, organizamos esses trabalhos em 4 (quatro) subeixos
teméticos: (1) trabalhos sobre a formagdo inicial em pedagogia - Wolf (2017),
Rodrigues (2012), Rabelo (2014); Falco (2010) e Meinem (2012); (2) Pesquisas que
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avaliam formacdes realizadas - Vicentin (2015), Sievert (2013) e Santos (2012); (3)
Criacdo de um dispositivo formativo no campo da reflexdo e da tecnologia - Prates
(2013) e Furtado (2010); (4) Pesquisas com professores - Mazer (2013), Pacco (2020),
Nunes (2014) e Oliveira (2016; 2019).

A partir dessa analise, elencamos alguns trabalhos no campo da formacéo
docente que dialogam diretamente com este trabalho, colaborando com o
desenvolvimento desta tese. O primeiro é a pesquisa de doutorado de Mazer (2013),
cujo tema é: Construcdo de uma proposta de formacdo continuada para professores de
classe hospitalar. Trata-se de um estudo qualitativo, de fundamentacdo fenomenoldgica,
com o objetivo de construir, aplicar e avaliar uma proposta de formagéo continuada para
a ressignificacdo da pratica pedagogica na classe hospitalar. Participaram do estudo
duas professoras e foram realizados 8 (oito) encontros de duas horas. A formacéao €
considerada um espaco de reflexdo e reestruturacdo da pratica pedagdgica.

O segundo trabalho é a pesquisa, também de doutorado de Pacco (2020), cujo
tema é: Formacdo colaborativa reflexiva de professores para o atendimento escolar
hospitalar. O trabalho tem como objetivo planejar, implementar e avaliar, de forma
colaborativa e reflexiva, uma proposta de formacdo docente. Participaram da pesquisa 3
(trés) professoras de classe hospitalar, 14 (catorze) de educacdo especial, 3 (trés) de
apoio e 2 (duas) coordenadoras da educacdo especial. Fundamenta-se na abordagem de
formacédo colaborativa. Foram realizados 10 (dez) encontros, sendo 5 (cinco) presencial
e 5 (cinco) em plataforma digital. A pesquisadora defende que a formacdo ndo é uma
resolucdo de problemas na educagdo, mas possibilita que o professor aprimore suas
acOes educativas frente ao estudante, a fim de ampliar o aprendizado e qualidade do
ensino.

O terceiro trabalho que dialogamos é a pesquisa de mestrado de Nunes (2014),
que tem como tema: Narrativas, saberes e préaticas: A trajetéria de formacdo do
professor de Classe Hospitalar. O objetivo € investigar a trajetoria de formacdo dos
professores de Classe Hospitalar da escola Schwester Heine, no Hospital AC Camargo.
Participaram do estudo 07 (sete) professores e, para recolha das fontes, foram realizados
dois encontros com dois grupos focal. Como resultado o trabalho evidencia que a
formacéo para atuar na classe hospitalar deve considerar as especificidades do contexto,
devendo abordar temas como doencga, morte, entre outros.

A quarta e quinta pesquisas que contribuem diretamente para nossas reflexdes na

escrita desta tese sdo os trabalhos de mestrado e doutorado de Oliveira (2016; 2019),
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que, possivelmente, sdo os que mais se afinam com nossa pesquisa. Isso se deve a
compatibilidade na fundamentacdo tedrica e metodoldgica, bem como a aproximagao
como participante nos estudos da autora, além de compormos o mesmo grupo de
pesquisa, 0 GRIFARS. A dissertacao defendida em 2016 teve como tema: Narrativas de
aprendizagens ao longo da vida: uma pesquisa-acdo-formacdo com professoras de
classes hospitalares, e a tese defendida em 2019: Experiéncias pedagdgicas em classe
hospitalar: por uma formac&o docente especializada. Detalhamos no proximo item deste
capitulo as pesquisas de Oliveira (2016; 2019) e suas contribuicbes no campo da
formacéo docente no AEHD.

Nesta secdo analisamos um total de 79 (setenta e nove) pesquisas realizadas em
37 (trinta e sete) universidades brasileiras. As pesquisas apresentam objetos de estudos
variados, elencando problematicas diversificadas, de acordo com o lécus de cada
trabalho. O desafio de organizar as pesquisas localizadas no Catalogo de teses e
dissertacbes da CAPES, agrupando-as por eixo tematico, ajuda-nos a desenvolver uma
compreensdo coletiva do que se pesquisa nacionalmente sobre o AEHD, embora
reconhecamos a inesgotabilidade desse estudo.

Em analise, um dado que nos chama atencdo se refere ao quantitativo de
pesquisas realizadas por regido do Brasil. Identificamos 27 (vinte e sete) pesquisas
realizadas em universidades da regido Sudeste; 23 (vinte e trés) na regido Nordeste; 14
(catorze) na regido Sul, 12 (doze) na regido Centro-Oeste e 3 (trés) na regido Norte.
Evidenciamos nessa andlise 23 (vinte e trés) trabalhos de pesquisa realizados na regiao
Nordeste, em 9 (nove) universidades diferentes, a saber: Universidade Federal da Bahia
(UFBA); Universidade Estadual de Feira da Santana (UEFS); Universidade Federal da
Paraiba (UFPB); Universidade Federal de Sergipe (UFSE); Universidade Federal Rural
de Pernambuco (UFRPE); Universidade Federal de Pernambuco (UFPE); Universidade
Federal do Rio Grand do Norte (UFRN); Universidade do Estado do Rio Grande do
Norte (UERN) e Universidade Estadual do Ceard (UECE).

Na observancia dos dados elencamos o quantitativo de pesquisas sobre a
tematica do AEHD por universidade brasileira. A UFRN se sobressai por ser a
universidade que mais produziu pesquisas na area do AEHD e da crianca e adolescente
em situacdo de adoecimento, em nivel de pos-graduacdo stricto sensu no Brasil. Foram
7 (sete) trabalhos, seguida pela UFBA, pela Universidade Federal do Espirito Santo
(UFES) e Universidade Federal de Sdo Carlos (UFSCar), com 6 (seis) trabalhos cada.

Destacamos ainda que, das pesquisas realizadas na UFRN, 6 (seis) estdo vinculadas ao
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Programa de Pds-Graduacdo em Educacdo (PPGEd) e ao GRIFARS, e 01 (uma) ao
Programa de Pos-graduacdo em Psicologia. Além destes trabalhos, estdo em andamento
trés pesquisas: esta tese, a tese de Rodrigues (2021) e a dissertagdo de Pereira
(2021/2022), pelo programa de Pos-graduacdo em Educacédo Especial (PPGEEsp).

As pesquisas analisadas registram a necessidade de continuidade aos estudos
sobre a teméatica do AEHD no campo da graduagdo e pds-graduacdo, evidenciando a
urgéncia do poder publico em contribuir para a¢cBes mais assertivas sobre o direito a
escolarizacdo de criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento, a
indispensabilidade de formac&o continuada e inicial para professores e o fortalecimento
das ac0es intersetoriais entre educacéo e saude.

O trabalho de andlise realizado nesta secdo sobre as pesquisas nacionais no
campo do AEHD oportuniza o encontro do lugar da nossa pesquisa frente a essas
producdes académicas. Conhecer a literatura que dialoga com nosso objeto de estudo
revelam contribuicBes tedricas importantes para a escrita desta tese. A producdo
cientifica apresentada por meio das pesquisas realizadas nos possibilitou aprendizados e

descobertas formativas indispensaveis para 0 nosso processo autoformativo.

3.5 Contribuigdes académicas e sociais das pesquisas do GRIFARS para o AEHD

O GRIFARS-UFRN-CNPqg (Grupo Interdisciplinar de Pesquisa, Formacéo,
Auto.Biografia, representacdes e Subjetividades) é um grupo de pesquisa liderado pela
Professora Dra. Maria da Concei¢do Passeggi, desde o ano de 1999, vinculado ao
Programa de Pdés-graduacdo da Universidade Federal do Rio Grande do Norte
(PPGEd/UFRN). Os trabalhos desse grupo de pesquisa se destacam por serem pioneiros
na pesquisa com pessoas, criancgas, jovens e adultos, no campo da formacdo de adultos,
professores e/ou outros profissionais, empregando os memoriais de formacéo, ateliés de
escrita biografica e grupos reflexivos como dispositivos de mediacdo biogréfica,
oportunizando dar visibilidade a voz da pessoa que vive a experiéncia.

A atuacdo do grupo de pesquisa se destaca também na articulagéo e contribuicdo
com a educagdo basica, por meio de uma relagdo interinstitucional entre a Secretaria de
Estado da Educagdo, da Cultura, do Esporte e do Lazer do RN (SEEC/RN) e a UFRN,
com projetos apoiados pelo CNPg. Tal acdo se iniciou em 1999, por meio do projeto
Memorial de formacg&o. Processos discursivos e construgdo da identidade profissional,

cujo objeto de estudo sdo os memoriais de formagdo escritos por professores-alunos em
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formagéo no Instituto de Formacéo de Professores, hoje Instituto de Educacao Superior
Presidente Kennedy (IFESP), para a obtencdo do grau de professor das séries iniciais do
ensino fundamental, que se mantém especialmente pela contribuicdo da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte com a formacao dos professores que atuam no Nucleo
de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/SEEEC-RN).

Compde o grupo cerca de 40 (quarenta) pesquisadores de varias universidades
nacionais e internacionais, criando, assim, uma grande rede de pesquisa, que tem
colaborado para a disseminacédo de reflexdes que vém proporcionando o fortalecimento
no campo da pesquisa (auto) biografica em educagdo. Durante os 22 (vinte e dois) anos
de pesquisas, 0 grupo teve projetos financiados pelo CNPg, que gerou uma vasta
producdo académica realizada por seus pesquisadores. As pesquisas do GRIFARS se
destacam pela diversidade de temas, quantidade e qualidade das publicacdes, que déo
conta dos avancos cientificos realizados pelo grupo.

Em analise no repositdrio da UFRN®, no site da Biblioteca Digital Brasileira de
Teses e Dissertagdes (BDTD)* e no banco de dados do GRIFARS®*, localizamos um
total de 44 (quarenta e quatro) pesquisas, sendo 21 (vinte e uma) dissertacdes e 23 (vinte
e trés) teses, defendidas por pesquisadores do grupo entre o periodo de 1999 a 2021.
Reconhecidamente, as pesquisas utilizam-se das abordagens de investigacdo qualitativa
em educacdo, no ambito da pesquisa (auto) biografica em educacdo, que sdo guiadas
pelo “[...] desejo de considerar 0 que a pessoa pensa sobre ela e sobre 0 mundo, como
ela esta sentindo as suas ac¢Oes e toma conta de sua historicidade” (PASSEGG], 2010,
p.112).

O GRIFARS é pioneiro na pesquisa com criangas, jovens e professores em
interface com o atendimento educacional hospitalar e domiciliar, apresentando
reflexdes que contemplam os principios epistemoldgicos da pesquisa (auto) biogréafica
em educacdo, estabelecendo um didlogo direto com nossos estudos. As pesquisas
vinculadas ao grupo que contemplam a teméatica do AEHD integram acgles de trés
projetos desenvolvidos desde 2012, com financiamento do CNPq (Edital de Ciéncias
Humanas - 07/2011-2, n°® 401519/2011-2; Edital Universal 14/2014, n°. 462119/2014-9;
MCTI/CNPq n° 28/2018 - Processo N.443695/2018-0; MCTIC/CNPq n° 28/2018).

32 https://repositorio.ufrn.br/
33 http://bdtd.ibict.br/vufind/
34 http://grifars.ce.ufrn.br/
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Almejamos nesta secdo apresentar as producdes académicas do GRIFARS no
campo do AEHD (ANEXO B). Para tanto, fizemos uma busca no curriculo dos
pesquisadores do grupo em julho de 2021, na Plataforma Lattes®®, a fim de quantificar
as publicacdes académicas e ter as producfes como aporte tedrico para a escrita desta
tese. Elencamos as seguintes publicacbes: (1) livros, (2) livros organizados, (3)
capitulos em livros, (4) artigo em periddico e (5) artigos em anais de eventos, todos
ligados ao campo do AEHD.

Iniciamos nossas averiguacdes fazendo um levantamento das producdes de (1)
livros e de (2) livros organizados pelos pesquisadores do grupo. Rocha (2016) publicou
o livro de literatura infantil “Ai, que medo do hospital”, no qual, a partir da experiéncia
docente em classe hospitalar e da escuta as criangas e aos professores, contou a historia
de um menino que precisava ficar hospitalizado e a descoberta dele de uma professora
no hospital. Quanto a organizacdo de livros, localizamos 4 (quatro), dos quais Passeggi
(2014; 2018a;2018b;2021) participou de todos e Rocha (2012) de um deles. Destacamos
a producdo internacional publicada na Franga, de Passeggi e Lani-Bayle (2014),
“Raconter 1’école. A I’écoute de vécus scolaires en Europe et au Brésil”, pela editora
L’Harmattan, que evidencia o protocolo de pesquisa com criancas, apresentando o
intercdmbio académico entre Brasil e Franca. Os demais livros organizados privilegiam
discussdes sobre a infancia e formacdo docente, apontando fundamentos teorico-
metodoldgicos da pesquisa (auto) biografica em educacéo.

No que se refere as publicagdes em (3) capitulos em livros, os pesquisadores do
GRIFARS publicaram 17 (dezessete) artigos, sendo 2 (dois) internacionais, um na
Franca - Passeggi e Rocha (2014) - “Récits d?enfants hospitalisés sur leur accueil en
milieu hospitalier”, e outro nos Estados Unidos, Passeggi, Rocha e Conti (2017),
“Autobiographical Narratives: Pedagogical Practice as a Lifeline for Hospitalized
Children”, ressaltando a internacionalizagdo das producdes académicas do grupo, e
especialmente a liderangca e coordenacdo da Professora Dra. Maria da Conceicédo
Passeggi. Os demais capitulos dos livros ressaltam a relevancia de se pesquisar com o
outro, a crianga, 0 jovem e os professores, evidenciando a aprendizagem adquirida a
partir da experiéncia na formacdo docente e na infancia em situacdo de adoecimento, e

os desafios metodoldgicos da pesquisa (auto) biografica em educagéo.

% Plataforma Lattes representa a experiéncia do CNPq na integragdo de base de dados de Curriculos, de
Grupos de pesquisa e de Instituices em um Unico Sistema de Informacdes. http://lattes.cnpg.br
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Os pesquisadores do GRIFARS publicaram 13 (treze) (4) artigos em periodicos,
sendo o primeiro em 2010, “Classe hospitalar: um espago de vivéncias educativas para
criangas e adolescentes em tratamento de saude”, de Rocha e Passeggi (2010). Desde
entdo, anualmente, vem aumentando o quantitativo de publicacdes nessa area. Desses
artigos, 5 (cinco) sdo em revistas internacionais, sendo 2 (dois) na Revista Lusofona de
Educacdo de Portugal. Os artigos apresentam como tematica o aprofundamento das
discussdes sobre as narrativas autobiogréficas como fonte e método de pesquisa com a
crianca, 0 jovem e o professor em diversos cenarios educativos, no campo, na escola e
no hospital. Os trabalhos fomentam a discussdo académica e social sobre o direito do
estudante em situacdo de adoecimento continuar seu processo de escolarizagéo.

No que se refere a (5) artigos em anais de eventos, os pesquisadores do
GRIFARS publicaram 37 (trinta e sete) trabalhos em congressos nacionais e
internacionais. O primeiro trabalho publicado foi em 2007, “Representagdes socials da
crianca hospitalizada com doenga crénica, o olhar dos pais e profissionais de saude”,
por Rocha (2007), no VII EDUCERE - Congresso Nacional de Educacdo, que incluia
no mesmo evento o V Encontro Nacional de Atendimento Escolar Hospitalar, na cidade
de Curitiba, além de publicacdes em varias edi¢cbes do CIPA — Congresso Internacional
de Pesquisa (auto) biogréfica, estando presentes os pesquisadores do GRIFARS em
todas as edi¢des desde o IV CIPA realizado no ano de 2010, disseminando a tematica
do AEHD.

Os membros do GRIFARS, sob a lideranca e orientacdo da Professora Dra.
Maria da Conceicdo Passeggi, produziram um total de 72 (setenta e dois) trabalhos,
sendo 1 (um) livro, 4 (quatro) livros organizados, 17 (dezessete) capitulos em livros, 13
(treze) artigos em periodicos e 37 (trinta e sete) artigos em anais de eventos. Desde
entdo, os membros do GRIFARS vém disseminando suas pesquisas e estudos no campo
da abordagem (auto)biogréafica, fortalecendo os fundamentos epistemoldgicos numa
rede de pesquisadores nacional e internacional, especialmente nos estudos com a
crianca, o jovem e o professor que atua no atendimento educacional hospitalar e
domiciliar.

A vasta producdo académica apresentada é fruto de pesquisas realizadas por
membros do GRIFARS. Os trabalhos que originaram essa producdo sdo: 3 (trés)
monografias - trabalhos de concluséo de curso (TCC), 4 (quatro) dissertagdes e 2 (duas)

teses, além de duas teses em andamento.
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Quadro 06 — Producdes académicas do GRIFARS e AEHD

Titulo do trabalho Autora Ano Tipo de trabalho
01 | Atendimento pedagdgico no Simone Mariada | 2007 Trabalho de
ambiente hospitalar: a auséncia da Rocha Concluséo de Curso —
escola no olhar dos pais e TCC (monografia)
profissionais de salide
02 | O cenério hospitalar: um espaco de | Larisse Priscila | 2008 Trabalho de
aprendizagem escolar? Medeiros da Silva Concluséo de Curso —
TCC (monografia)
03 | ReflexBes sobre a implantacdo da | Raissa Araujo da | 2011 Trabalho de
classe hospitalar no Hospital Infantil | Silva Concluséo de Curso —
Varela Santiago (2009-2011) TCC (monografia)
04 | Narrativas infantis: o que nos Simone Mariada | 2012 Dissertacdo
contam as criancas de suas Rocha
experiéncias no hospital e na classe
hospitalar
05 | VIVER E SENTIR; REFLETIR E Simone Mariada | 2014 Tese
NARRAR: criangas e professores Rocha

contam suas experiéncias no
hospital e na classe hospitalar

06 | Narrativas de aprendizagens ao Roberta Ceres 2016 Dissertacdo
longo da vida: uma pesquisa-acao- Antunes Medeiros
formacg&o com professoras de classes de Oliveira
hospitalares

07 | Entre a classe hospitalar e a escola Senadaht Barbosa | 2018 Dissertacdo
regular: o que nos contam criangas Baracho
com doengas cronicas Rodrigues

08 | Vinte anos de atendimento Andréia Gomes | 2019 Dissertacao
educacional hospitalar e domiciliar da Silva

no Rio Grande do Norte:
perspectivas histdricas e
Autobiograficas

09 | Experiéncias pedag6gicas em classe Roberta Ceres 2019 Tese
hospitalar: por uma formacéo Antunes Medeiros
docente especializada de Oliveira

Fonte: Elaborado pela autora a partir do banco de dados do GRIFARS

Nesta secdo analisamos as pesquisas de conclusdo de curso apresentadas entre o
periodo de 2007 e 2011. Iniciamos com o trabalho de conclusdo de curso em pedagogia
de Rocha (2007), que foi a primeira pesquisa na area publicada na UFRN. Essa
monografia tem como titulo o “Atendimento pedagdgico no ambiente hospitalar: a
auséncia da escola no olhar dos pais e profissionais de satde”, cujo objetivo foi
investigar as representacdes sociais que os pais e profissionais do Hospital de Pediatria
da UFRN (HOSPED) tém acerca da crianga hospitalizada com doenga crbnica. A
pesquisa concluiu que os profissionais de sadde mostram um olhar centrado no
atendimento clinico para a crian¢a, ndo havendo preocupacéo com a escolarizacdo. Em

relacdo aos pais, as representacOes estdo centradas nos sentimentos da crian¢ca como
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pessoa que necessita de atencdo, de carinho e, essencialmente, de socializacdo. O
trabalho de Rocha (2007) foi o ponto de partida para o inicio dos estudos nessa area, na
UFRN.

O segundo trabalho foi a monografia de Silva (2008), cujo titulo é “O cenéario
hospitalar: um espaco de aprendizagem escolar?”. A monografia teve por objetivo
investigar a percepg¢éo da crianca e do adolescente hospitalizados com doencga cronica,
observando como constroem a aprendizagem escolar no hospital; a pesquisa foi
realizada no HOSPED, com a participagdo de 10 (dez) estudantes. As andlises
apontaram que a hospitalizacdo acarreta rupturas na vida cotidiana das criangas; no
entanto, os participantes consideram que a hospitalizacdo ndo é impedimento para a
aquisicdo de novos conhecimentos, expondo o desejo de realizar atividades escolares
que podem contribuir para o enfrentamento de eventos dolorosos na vida.

O terceiro trabalho tem como titulo “Reflexdes sobre a implantacdo da classe
hospitalar no Hospital Infantil Varela Santiago (2009-2011)”. Silva (2011) apresenta, N0
trabalho de monografia, reflexdes sobre a implantacdo da classe hospitalar no Hospital
Infantil Varela Santiago, fazendo um resgate historico da primeira classe do Estado do
RN. A autora faz inferéncias sobre a iniciativa do trabalho voluntario da Professora
Simone Rocha, a prética pedagdgica e os agentes envolvidos para a institucionalizacdo
do servigo: o Departamento da Procuradoria da Unido e Secretarias Municipal e
Estadual de Educacdo.

Os trabalhos do GRIFARS que se seguem sdo no ambito da pds-graduacdo: 6
(seis) pesquisas, sendo 4 (quatro) dissertacOes e 2 (duas) teses, em que todas dialogam
diretamente com nosso trabalho. Apresentamos uma breve sintese de todos os trabalhos
e em seguida ousamos extrair dessas pesquisas contribui¢fes para a construcdo da nossa
tese. A primeira pesquisa do grupo é a dissertacdo de Rocha (2012), cujo titulo é:
“Narrativas infantis: o que nos contam as criangas de suas experiéncias no hospital e na
classe hospitalar”. Teve por objetivo compreender, a partir das narrativas infantis, as
contribuicbes da classe hospitalar para o processo de inclusdo escolar. A autora
apresentou uma pesquisa qualitativa, de cunho etnografico, com 5 (cinco) criangas com
doenca cronica, por meio de entrevistas, narrativas e desenhos. Como resultado
apresentado, as criancgas reafirmam a relevancia do servigo, que assegura a continuidade
da escolarizagédo, e também revelam que a classe hospitalar possibilita a socializacéo e

fortalece os aspectos emocionais, sociais e cognitivos.
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Em 2014, Rocha da continuidade a sua pesquisa de mestrado e apresenta a tese
de doutorado intitulada “Viver e Sentir; Refletir e Narrar: criangas e professores contam
suas experiéncias no hospital e na classe hospitalar” (ROCHA, 2014). A pesquisa teve
como objetivo investigar os sentidos que criancgas e professores dao aos modos de viver
e conviver com o adoecimento. Sao participantes desse trabalho 5 (cinco) criancas e 2
(duas) professoras. A tese reafirma a relevancia de ouvir criancas e professoras sobre as
experiéncias no hospital, contribuindo na compreensédo da formagdo docente e na
percepcdo de que as criangas sdo sujeitos ativos no processo de adoecimento,
possibilitando a ampliacdo dos didlogos entre educacao e saude.

Dois anos depois, Oliveira (2016) apresentou a pesquisa de mestrado intitulada
“Narrativas de aprendizagens ao longo da vida: uma pesquisa-acdo-formagdo com
professoras de classes hospitalares”. Teve como objetivo investigar 0S processos
formativos de professoras, a fim de compreender como se dava a formacgédo no “chao do
hospital”. Participaram da pesquisa 5 (cinco) professoras, que narraram oralmente e por
escrito, individualmente e em grupo, suas experiéncias de acompanhamento educacional
de criancas em situacdo de adoecimento. Como resultado, a pesquisa destacou 0s
processos de aprendizagem ndo formal e informal vivenciados pelas docentes, cujo
capital biografico é um instrumento de acdo e ressignificacdo da pratica docente.

No ano de 2018, Rodrigues (2018) nos apresenta a pesquisa de mestrado
intitulada: “Entre a classe hospitalar e a escola regular: o que nos contam criangas com
doengas cronicas”. Teve como objetivo investigar modos de perceber os processos de
entrada e retorno a escola regular de criancas com doencas cronicas (RODRIGUES,
2018). S&o participantes desse trabalho 3 (trés) criangas que receberam
acompanhamento educacional durante o tratamento médico. Sao fontes autobiograficas
da pesquisa as narrativas das criangas, desenhos e narrativas das mdes. O trabalho
apresenta que a classe hospitalar é aliada para a garantia da escolarizacdo dessas
criangas, e que a escola é um lugar de representacdo de normalidade da vida. Identifica
a necessidade de ampliacdo do diadlogo da escola com a classe hospitalar, a fim de
promover a inclusdo escolar da crianca apos alta médica.

Os trabalhos de Rocha (2012; 2014) e Rodrigues (2018) realizam pesquisas com
criancas. Para tal, utilizam-se das rodas de conversa como dispositivo metodoldgico, em
que um boneco, um pequeno alienigena, exerce a funcdo de mediacdo na construcao da
narrativa da crianga, permitindo que ela interaja com o boneco e Ihe conte como é o

hospital e como € estudar nesse lugar, ja que no planeta onde ele vive ndo ha escolas
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nem hospitais. Este protocolo de pesquisa tem origem no projeto internacional
financiados pela CAPES e 0 CNPq, cuja questdo central é: “As narrativas de crianca séo
dignas de interesse para a pesquisa educacional, a formacdo docente e as politicas
publicas voltadas para a infancia?”. Busca desencadear a conversa com as criangas de
modo horizontal e cooperativo, conforme explicado por Lani-Bayle e Passeggi (2014);
Passeggi et al. (2014); Passeggi, Nascimento, Oliveira (2016). Importante ressaltar que
o referido protocolo recebeu uma premiagdo internacional no Congresso Ibero-
Americano em Investigacdo Qualitativa (CIAIQ), em 2015.

Em 2019, Silva (2019), autora desta tese, apresenta a dissertacdo de mestrado
intitulada “Vinte anos de atendimento educacional hospitalar e domiciliar no Rio
Grande do Norte: perspectivas histéricas e autobiograficas”, cujo objetivo era
investigar, com base em narrativas autobiograficas de jovens, a experiéncia do
adoecimento crénico na infancia. A dissertacdo evidenciou dois eixos: 0 primeiro
apresenta importantes apontamentos sobre o percurso histérico e a base legal do AEHD
no RN, sendo um registro de referéncia para quem deseja compreender essa modalidade
de ensino no Estado, seus fundamentos legais e organizacionais nas secretarias de
educacdo; o segundo, foram as narrativas autobiogréaficas de dois jovens, Jhons e Ingrid,
que conviveram com doenga cronica na infancia e foram alunos da autora desta tese, no
AEHD. Eles compartilharam suas experiéncias frente ao adoecimento na infancia, as
implicacdes emocionais, sociais e escolares no AEHD e na escola comum,
demostravam capacidade de enfrentamento, superacdo e o perfil protagonista que
assumiram ao longo da vida e na juventude (SILVA, 2019).

No mesmo ano, Oliveira (2019) defende a tese de doutorado intitulada
“Experiéncias pedagogicas em classe hospitalar: por uma formacdo docente
especializada”, com objetivo de investigar as experiéncias pedagdgicas para uma
formacéo docente especializada em classe hospitalar. O corpus do trabalho é constituido
por narrativas autobiogréficas escritas, em quadros de reflexdo autobiografica e em
cartas. A pesquisa revela as experiéncias pedagdgicas que compdem a base para uma
formagéo docente especializada em classe hospitalar, mediante quatro elementos
essenciais: o capital autobiografico, o ethos docente, a alteridade biopsicossocial e a
empatia pedagdgica em classe hospitalar (OLIVEIRA, 2019).

A aproximacdo com as pesquisas do GRIFARS no campo do AEHD vai além de
ser referéncia epistemoldgica, metodoldgica e tematica; fomos participantes dos

trabalhos de Rocha (2014) e Oliveira (2016; 2019). Isso oportunizou primeiro conhecer
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a pesquisa (auto) biografica em educacdo como pessoa que participa do estudo, e sO
depois como alguém que pesquisa a partir desses fundamentos. Tal experiéncia deixou
marcas, como o reconhecimento de que ao narrar refletimos, e ao refletir nos formamos,
e a énfase da relacdo horizontal e respeitosa entre pesquisador e pessoa que participa do
estudo.

Os trabalhos de pesquisa do GRIAFARS trazem grandes contribuicdes no
campo da pesquisa (auto) biogréafica em educacdo e do AEHD; somam-se a0 nosso
trabalho e fundamentam nossos estudos. Contudo, buscamos extrair especialmente dos
trabalhos de Rocha (2012; 2014) e Oliveira (2016; 2019) algumas inspiracdes e
aproximagdes para constituicdo de nossa pesquisa.

As pesquisas de Rocha (2012; 2014) foram deveras importantes para nossa
formacdo docente e trabalho de pesquisa. A tese é o aprofundamento da pesquisa de
mestrado, que além de ouvir as criancas a autora ouve também as professoras. Essas
pesquisas apontam essencialmente para o reconhecimento da voz da crianca e das
professoras no contexto hospitalar, e os sentidos que sdo atribuidos por elas a
experiéncia da hospitalizacdo e adoecimento. Trazemos o reconhecimento da voz da
crianca e da professora como premissa para nossa pesquisa de doutorado, cuja pesquisa-
acdo-formacdo é o lugar de fala e escuta, reflexdo e formacgdo. As professoras sdo
levadas a refletir sobre o que dizem as criangas, e as formadoras a refletir sobre o que
dizem as professoras.

Além do reconhecimento da voz da crianga com vistas a romper uma Visao
adultocéntrica sobre a infancia, trazemos das pesquisas de Rocha (2012; 2014) duas
tematicas que sdo abordadas na nossa pesquisa-acao-formacao — morte e possibilidade
de finitude no AEHD e préatica pedagogica no AEHD para a realizacdo do ensino e
aprendizagem. Esses temas sdo inquietacfes presentes e recorrentes na pratica docente
do professor que atua na classe hospitalar e domiciliar; ndo devem ser esgotados, apenas
aprofundados. Os docentes, por meio de suas reflexdes, vdo construindo conceitos e
aprendizagens autobiograficas.

Os trabalhos de Oliveira (2016; 2019) sdo, possivelmente, 0s que possuem maior
familiaridade com nossa pesquisa-acdo-formacéo; a partir dele nos formamos e nos
inspiramos para a realizacdo desta pesquisa. A autora defende que as experiéncias
pedagdgicas no AEHD oportunizam uma formacdo especializada aos docentes; ela
utilizou os grupos reflexivos de mediacdo biogréafica (PASSEGGI, 2011) como método

(para recolha de dados empiricos) e dispositivo de pesquisa-formagéo. Nesse sentido,
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também utilizamos os grupos reflexivos (PASSEGGI, 2011), mas como dispositivo de
pratica de formacdo da pesquisa-acdo-formacdo, visto a necessidade de adequacgdo
metodoldgica, especialmente no que se refere ao quantitativo de professores. Nas
pesquisas de Oliveira (2016; 2019) participaram 4 (quatro) professoras, em nosso
trabalho 24 (vinte e quatro), visto que foi uma formacdo realizada em contexto
institucional, na qual todos os professores do AEHD do RN participaram. Para tanto,
optamos por outras formas de constituicdo dos dados empiricos, 0 texto narrativo escrito
e a entrevista episddica.

Oliveira (2016; 2019) apresenta reflexbes significativas quanto a nocao de
capital autobiografico, ethos docente, alteridade biopsicossocial e a empatia pedagogica
em classe hospitalar; esses foram eixos resultantes de sua pesquisa. Dentre as nogdes
apresentadas reconhecemos a noc¢do de capital autobiografico como elemento
expressivo para nosso estudo. Oliveira (2019) defende que esse capital é resultante dos
processos de aprendizagens construidos ao longo da vida, reconhecendo que o resultado
das experiéncias vividas o torna sujeito autobiografico. Trazemos em nossa pesquisa a
defesa de que por meio da pesquisa-acdo-formacgdo as professoras do AEHD narram
suas experiéncias e, a partir delas, desenvolvem aprendizagens autobiograficas, que por
sua vez geram o capital autobiogréfico.

Os trabalhos de pesquisas do GRIFARS apresentados fundam-se na poténcia da
pesquisa (auto) biografica em educacdo, em evidenciar as narrativas da pessoa que vive
e narra sua experiéncia, na qual o pesquisador busca instrumentos heuristicos para
analisar a narrativa que lhe foi confiada, e é fonte singular de compreensdo do humano.
As pesquisas também se destacam pela tematica de estudos com criangas, jovens e
professores do AEHD e pelos fundamentos epistemoldgicos e metodolédgicos de fazer
pesquisa.

As pesquisas de Oliveira (2016; 2019) somadas as reflexdes do trabalho de
Rocha (2014) apresentam consideracdes importantes para a formacéo docente no AEHD
no estado do RN, influenciando na organizacdo e modos de realizar as formacdes
realizadas pela Secretaria de Estado da Educacgéo, da Cultura do Esporte e do Lazer
(SEEC/RN) e Secretaria Municipal de Educacdo de Natal (SME). A contribuicdo do
GRIFARS na formagéo dos professores do AEHD no RN se torna mais efetiva em
2019, quando é realizada a IX Formagdo Continuada para Professores e
Coordenadores que atuam nas Classes Hospitalares e Domiciliares do RN, curso

oferecido institucionalmente pelas secretarias de educacdo e cadastrado como curso de
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extensdo na UFRN, realizado a partir dos fundamentos da abordagem (auto)biografica,
e que compde o0 corpus desta pesquisa.

Durante 0 ano de 2019, os professores do AEHD participaram do curso de
formacéo continuada, que foi planejado e realizado em parceria entre as secretarias de
educacdo e o Programa de Formacdo Continuada do Centro de Educacdo —
PROFOCO/CE/UFRN, através da Professora Dra. Jacyene Melo e pesquisadoras do
GRIFARS, a Professora Dra. Roberta Oliveira e a Professora Ms. Andréia Silva, autora
desta tese. E relevante evidenciar o engajamento e a disponibilidade dos membros do
grupo em contribuir na formacao continuada de professores da educacdo basica que
atuam em classes hospitalares e domiciliares, impactando diretamente na qualidade do
ensino para estudantes impossibilitados de frequentar escola devido a sua situacdo de
adoecimento, suscitando uma formacéo qualificada para os professores.

O compromisso social dos pesquisadores do GRIFARS com os direitos da
crianga e do adolescente estd presente em muitas de suas pesquisas, demonstrando o
protagonismo do grupo. Os pesquisadores se caracterizam por buscar estudar tematicas
que de alguma forma estejam ligadas as pessoas - criancas, adolescentes e jovens -
socialmente excluidos e em situacdo de vulnerabilidade social: cegos, surdos, jovens
privados de liberdade, negros, criancas que sofrem e convivem com violéncia, criangas
e jovens do campo e criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento.

No que tange a institucionalizacdo do direto a educacdo de estudantes em
situacdo de adoecimento e hospitalizado no RN, destacamos 0 movimento iniciado pela
pesquisadora Simone Rocha, em 2009, quando atuava como docente no Hospital
Infantil Varela Santiago, ao apresentar ao Comité Interinstitucional de Resolugéo
Administrativa de Demandas da Saude (CIRADS) a necessidade do poder publico
assumir a responsabilidade legal da continuidade da escolarizacdo de criancas e
adolescentes hospitalizados. A partir de entdo o AEHD passou e ser oferecido pelas
secretarias de educacdo, para estudantes hospitalizados e em situacao de adoecimento.

A relacdo do GRIFARS com o atendimento educacional hospitalar e domiciliar,
seus estudantes e professores foram se estreitando com o passar dos anos. Isto se deve a
escuta das narrativas das criangas, jovens e professores do AEHD, por meio das
pesquisas realizadas e o acolhimento da Professora Dra. Conceicdo Passeggi e demais
pesquisadores do grupo as demandas do servi¢o. Passaram a compor os estudos sobre o

AEHD no GRIFARS, além das professoras Passeggi e Simone, as professoras Roberta
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Oliveira, Senadaht Rodrigues e Andréia Silva; apenas Roberta e a orientadora das
pesquisas ndo possuiam vinculo profissional na educagdo béasica com o AEHD.

A articulagdo entre a educacdo basica e a educacdo superior € primordial para o
avanco nas politicas publicas. As pesquisas realizadas devem e podem reverberar em
acOes concretas, tal como acontece entre 0 GRIFARS e 0 AEHD realizado nas classes
hospitalares e domiciliares vinculadas as secretarias de educagéo. 1sso se evidencia na
aprovagao da Lei 10.320, que “Dispde sobre 0 Atendimento Educacional Hospitalar e
Domiciliar no RN”, quando, na busca de fortalecer o servico, criamos uma rede de
apoio entre pessoas — agentes protagonistas que de alguma forma estavam
comprometidas com o direto da crianga e do adolescente em situacdo de adoecimento
continuar estudando: pesquisadores, professores, profissionais de outras areas,
estudantes e familiares, e propusemos a realizacdo de uma audiéncia publica.

A audiéncia foi realizada em maio de 2015, na Assembleia Legislativa do RN.
Para evidenciar a relevancia da aprovagdo de uma lei propria e especifica para o AEHD,
foi apresentado um video produzido sobre a classe hospitalar do Hospital Infantil Varela
Santiago, pelo Professor Dr. Cristévdo de Souza, membro do GRIFARS; a defesa do
projeto de lei foi pautada nos resultados das pesquisas realizadas por Simone Rocha,
orientada pela Professora Dra. Maria da Conceicdo Passeggi.

O GRIFARS tem fomentado, a partir das pesquisas e das formacoes realizadas, o
interesse crescente por essa area de investigacdo por parte de professores que atuam no
AEHD, tendo atualmente duas pesquisadoras docentes que atuam no servigo. Isso tem
colaborado para a disseminagé@o de reflexdes que vém proporcionando transformacoes
na atuacdo docente, na gestdo e na formacdo continuada do atendimento educacional
hospitalar e domiciliar no RN.

O impacto académico e social empreendido pelas a¢des do GRIFARS no AEHD
no RN ndo ocorrem isoladamente. Um grupo de fatores favorece para que essa relacdo
de respeito e horizontal seja proficua: a abertura das secretarias de educagdo e dos
pesquisadores envolvidos para a realizacdo de pesquisas; a disponibilidade dos
professores que atuam no AEHD em participar das pesquisas e formacdes; a
participacdo dos pesquisadores do grupo na formacgédo dos professores; e 0 sentimento
de empatia e de compromisso com a educacéao de qualidade para todos.

As contribuicdes do GRIFARS para o0 AEHD no RN versam por trés caminhos:
0 académico, quando ocupa um lugar de destaque na produgdo de pesquisas

qualificadas, em que a experiéncia vivida é o cerne da pesquisa; implementacdo de
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politicas publicas por meio do fomento e discussfes para a garantia do direito da
crianga e adolescente em situacdo de adoecimento na legislacdo vigente do RN, e
formacdo docente na graduacdo, pés-graduacdo e formacdo continuada, em que 0s
principios da abordagem (auto)biografica se fazem presentes, permitindo um trabalho
docente mais qualificado.

Nossa pesquisa-acao-formacao, cujo objetivo é investigar quais aprendizagens
autobiograficas as professoras do AEHD desenvolveram no curso de formacéo
continuada realizado institucionalmente, soma-se as contribui¢cdes do GRIFARS no que
diz respeito especialmente ao processo autoformativo vivenciado na pds-graduacdo
(mestrado e doutorado), favorecendo a atuacdo na gestdo no Nucleo de Atendimento
Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/SEEC), para atender as demandas

pedagdgicas, institucionais e formativas do AEHD.
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4 PERCURSO METODOLOGICO DA PESQUISA

Esta pesquisa se caracteriza como qualitativa, na perspectiva da pesquisa (auto)
biografica em educacdo, e de sua proposta tedrico-metodoldgica, cujos fundamentos
permitem que o0 pesquisador recorra a acontecimentos e experiéncias pessoais
vivenciados, auxiliando a compreensdo do fenébmeno estudado, com énfase na
perspectiva e subjetividade do participante (LUDKE; ANDRE, 2015), evitando
nimeros e lidando com interpretacdes das realidades sociais vividas (BAUER,;
ALUUM, 2002).

Nesta secdo, faremos a apresentacdo do percurso metodologico adotado na
pesquisa, que contou com a participacdo de 8 (oito) professoras que atuam no
atendimento educacional hospitalar e domiciliar (AEHD) e realizaram o curso de
Formacdo Continuada ocorrido institucionalmente pela Secretaria de Estado da
Educacdo, da Cultura do Esporte e do Lazer (SEEC/RN) e Secretaria Municipal de
Educacdo de Natal (SME), como curso de extensdo da Universidade Federal do Rio
Grande do Norte (UFRN), no ano de 2019.

Situaremos o contexto da pesquisa, apresentaremos as professoras participantes
do estudo, o procedimento de recolha das fontes empiricas e documental e os

procedimentos de anélise.

4.1 Contexto da pesquisa

A atuacdo profissional da gestdo do Nuacleo de Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar (NAEHD) nos coloca, dentre outras atividades, na organizacao
e planejamento da formacdo continuada das professoras que atuam nas classes
hospitalares e domiciliares do Rio Grande do Norte. Essa atividade ndo é realizada
individualmente, mas em didlogo com as professoras, 0s assessores pedagdgicos da
Subcoordenadoria de Educacdo Especial (SUESP), setor da Secretaria de Estado da
Educacgdo, da Cultura, do Esporte e do Lazer (SEEC/RN), ao qual o NAEHD esta
vinculado, os técnicos da Secretaria Municipal de Educacdo de Natal (SME) e em
parceria com a Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), com o curso de
extensdo, por meio do Programa de Formacdo Continuada do Centro de Educacéo
(PROFOCOICE).
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No ano de 2019, conciliando a gestdo do NAEHD com a dedicacédo as pesquisas
de mestrado e doutorado, e integrando os estudos do Grupo Interdisciplinar de Pesquisa,
Formacdo, Auto-Biografia, Representacdes e Subjetividade (GRIFARS/UFRN/CNPQ),
vislumbramos a possibilidade de realizar uma formacgdo institucional, pautada na
pesquisa-acdo-formacdo, com as professoras do RN que atuam no atendimento
educacional hospitalar e domiciliar (AEHD) das Secretarias de Educagéo. Tal proposta
foi inspirada na pesquisa da Professora Dra. Roberta Ceres de Oliveira (2019), cujo
objetivo foi investigar experiéncias pedagdgicas para uma formacdo docente
especializada em classe hospitalar, com a participacdo de 4 (quatro) professoras.

O desafio apresentado era transpor a experiéncia da pesquisa-acdo-formagéo
para uma formacdo institucional que contemplasse um ndmero muito maior de pessoas,
mas que mantivesse 0s principios da pesquisa (auto) biografica em educacdo. Dessa
forma, a SEEC/RN e SME Natal/RN realizaram, em parceria com o Programa de
Formacdo Continuada do Centro de Educacdo da UFRN (PROFOCO/UFRN), com o
GRIFARS, com a Universidade Estadual do Rio Grande do Norte (UERN) e a
Universidade Federal Rural do Semi-Arido (UFERSA), a IX Formac&o Continuada para
Professores e Coordenadores que atuam nas Classes Hospitalares e Domiciliares do RN,
curso de extensdo vinculado a UFRN, com carga horéaria de 80h e certificacdo emitida
pela PROEX/UFRN.

O curso foi formatado a partir da observancia de trés prismas: (1) a demanda
apresentada pelas professoras, que ao término de cada ano letivo apresentavam as
teméaticas de interesse para a formacdo a ser realizada no ano seguinte; (2) as
necessidades formativas observadas pelas assessoras pedagdgicas do NAEHD e SME
durante as visitas nas classes hospitalares e domiciliares e em dialogo com as
professoras; e (3) o didlogo com as institui¢cbes parceiras e formadores colaboradores.
Foram organizados quatro modulos, nos quais intercalamos a participacdo de
formadores convidados, a realizacdo do grupo reflexivo de mediacdo biogréfica
(PASSEGGI, 2011) e encontros para estudo e orientacdo da escrita do resumo
expandido, trabalho académico, pautado nas narrativas da experiéncia, para
apresentacdo no formato de comunicacdo oral no IV Seminério Regional sobre
Atendimento Educacional Hospitalar e V Forum sobre AEHD no RN, publicado nos

anais do evento.

116



Quadro 07 - Organizacao e caracterizacdo do curso de formacdo em 2019

Nome do curso

Formacdo Continuada para Professores e Coordenadores que atuam nas
classes hospitalares e domiciliares do RN.

Participantes

34 pessoas — sendo 24 professores, 4 técnicos das secretarias de educagdo
e 6 discentes de pedagogia da UFRN e UERN (bolsistas).

Periodo

01/03/2019 a 31/12/20109.

Objetivos

- Mediar processos de formacéo e capacitacdo profissional para docentes
gue atuam no Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN;

- Aproximar dialogos entre educagdo e salde, escola e hospital, com
vistas a garantir o direito a educagdo de criancas e adolescentes em
tratamento de saude;

- Desenvolver praticas de formacdo que possibilitem aos sujeitos
participantes do processo refletir e produzir teorias sobre seus modos de
ser e de fazer educagdo em contexto hospitalar;

- Refletir, mediante narrativas, sobre as aprendizagens autobiogréficas
para a atuacdo docente, numa perspectiva critica e reflexiva, atendendo
aos dilemas cotidianos do exercicio da profissdo docente em contexto
hospitalar.

Planejamento dos
encontros

Andréia Gomes da Silva; Roberta Ceres Antunes Medeiros de Oliveira;
Jacyene Melo Jacyene Melo de Oliveira Araujo; Hiltnar Muniz; Senadaht
Barbosa Baracho Rodrigues de Oliveira; Valéria Carla Vieira Gomes.

Referencial
tedrico-
metodolbgico

Passeggi (2011, 2016); Passeggi, Oliveira e Cunha (2018); Passeggi,
Oliveira e Nascimento (2019); Oliveira (2016, 2019).

Metodologia

Grupo reflexivo de mediacdo biogréfica (PASSEGGI, 2011);
Apresentacdo dialogada com os formadores; Estudo e escolha de temas de
interesse para escrita do resumo expandido, trabalho académico, pautado
nas narrativas da experiéncia, para apresentacdo no formato de
comunicacdo oral no IV Seminario Regional sobre Atendimento
Educacional Hospitalar e V Férum sobre AEHD no RN, publicado nos
anais do evento. Para producdo do resumo expendido estudo e leituras de
textos sobre a abordagem - Larrosa (2002): “Notas sobre a experiéncia e o
saber de experiéncia” e Passeggi (2016): “Narrativas da experiéncia na
pesquisa-formacdo: do sujeito epistémico ao sujeito biografico”, para
ajudar na fundamentacéo das reflexdes e escrita dos professores, além dos
trabalhos de pesquisa realizados pelos integrantes do GRIFARS sobre o0
AEHD.

Formadores
colaboradores

Andréia Gomes da Silva; Anna Valeska Procépio; Maria da Conceicdo
Ferrer Botelho Sgadari Passeggi; Marisa Narcizo Sampaio; Roberta Ceres
Antunes Medeiros de Oliveira; Senadaht Barbosa Baracho Rodrigues de
Oliveira; Simone Maria da Rocha; Tatyana Mabel Nobre Barbosa;
Jacyene Melo de Oliveira Araujo.

Carga horaria

80hs — Formagao em servico.

Organizacéo da

1° Mddulo: Narrativas, experiéncias e saberes docentes em contexto

formacéo hospitalar.
2° Mddulo: Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar: saude e
doenca; hospital e escola.
3° Médulo: Memdrias e formacdo docente: escritas de si e 0 encontro com
0 outro.
4° Modulo: Experiéncias docentes (com) partilhadas - 1V Seminario
Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e VV Férum sobre
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN.

Resultados Contribuicdo na formacao dos professores do AEHD com espacos/tempos
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esperados dialégicos, criticos e reflexivos, para a produgdo de aprendizados
autobiograficos junto ao seu desenvolvimento profissional em classe
hospitalar e domiciliar.

Como avaliacdo final do curso, os professores produziram e
apresentaram, no formato de comunicacdo oral, um texto narrativo
autobiogréafico construido ao longo da formacéo.

Fonte: SEEC/SME/UFRN

O curso de formagdo continuada realizado para as professoras do AEHD
fundamentou-se na abordagem (auto)biografica — pesquisa-acdo-formacéo, apoiado
pelos principios éticos descritos na Carta da ASIHVIF-RBE (PASSEGGI, 2011), em
que a experiéncia docente foi o centro do processo formativo, provocando
aprendizagens autobiograficas por meio das narrativas da experiéncia, de si e do outro,
ocasionando um saber da experiéncia.

Do total de 34 (trinta e quatro) participantes do curso, 24 (vinte e quatro) eram
professoras da rede publica de ensino — AEHD. Todas as docentes concluiram a
formacdo e participaram do IV Seminario Regional sobre Atendimento Educacional
Hospitalar e do VV Forum sobre Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do
RN, realizados no periodo de 07 a 11 de novembro de 2019, na UFRN.

O contexto desta pesquisa é a formacdo continuada realizada institucionalmente
pelas secretarias de educacgéo, em parceria com a UFRN, UERN e UFERSA, no ano de
2019, e fundamentada pelos principios da pesquisa (auto) biografica, tendo a pesquisa-
acao-formacdo como dispositivo, através do qual objetivamos desvelar as

aprendizagens autobiograficas desenvolvidas nesse curso de formacéo.

4.2 Participantes da pesquisa

A pessoa que decide participar de uma pesquisa se apresenta disponivel para
compartilhar suas experiéncias. Essa foi a postura apresentada pelas professoras que se
mostraram prontas para participar deste estudo. Assumimos como preceitos
epistemoldgicos e metodoldgicos que esta é uma pesquisa realizada com as professoras
e ndo sobre elas. Consideramos a pessoa, € a sua narrativa é o centro do trabalho
autobiografico; o que nos € dito é fonte primaria e valorosa de investigacdo. Tomamos
como principio deontologico da pesquisa-a¢éo-formacgdo que o ato de narrar deve ser

importante primeiro para quem narra, depois para quem pesquisa e, por fim, para a
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ciéncia. Tal posicionamento associa-se ao paradigma emancipatorio da pesquisa-acao-
formagéo (PASSEGGI, 2020).

Para a realizacdo da pesquisa elencamos 4 (quatro) critérios de escolha dos
participantes, pois tinhamos 24 (vinte e quatro) professores do AEHD, potenciais
colaboradoras do trabalho. Alinhamos nossas reflexdes com Ferrarotti (2014, p.81),
quando diz que “cada individuo totaliza uma sociedade global”, que a pessoa representa
0 conjunto do seu contexto social, sendo agentes sociais ativos do Sseu contexto
(FERRAROTTI, 2014). Ousamos dizer que, de certa forma, as 8 (oito) professoras do
AEHD, com as quais realizamos esta pesquisa, representam o todo dos professores que

participaram do curso de Formagéo Continuada.

Quadro 08 — Critérios para participacdo na pesquisa

Critérios

1. Ter participado do curso de Formagéo Continuada para Professores e Coordenadores
gue atuam nas classes hospitalares e domiciliares do RN.

2. Elencar um (a) professor(a) por instituicdo (classe hospitalar e domiciliar) — com vistas
a diversificar as experiéncias narradas.

3. Ter produzido e apresentado, no formato de comunicacdo oral, um resumo expandido,
construido ao longo da formag&o, em autoria e coautoria com outros professores.

4. Disponibilidade em participar da pesquisa.

Fonte: Elaborado pela autora

Apds a observancia dos critérios expostos, chegamos a um total de 8 (oito)
professoras participantes desta pesquisa, que se dispuseram a narrar suas experiéncias e
aprendizagens formativas sobre a pratica docente no AEHD. Tais critérios foram
criados a partir da experiéncia e da atuacdo profissional na coordenacdo do Ndcleo de
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD); participamos do
planejamento e andamento do curso de Formagdo Continuada e atuamos como
formadora.

O quadro abaixo apresenta, de forma sintética, o perfil das professoras
participantes da pesquisa, a formacéo inicial e pds-graduacdo, instituicdo na qual atuam
e ja atuaram e 0 ano que iniciaram as atividades no AEHD. Para o uso das narrativas
orais obtidas por meio da entrevista episodica fazemos uso de pseudénimos por opgéo
das professoras, para preservar a identidade delas, em observancia aos critérios de sigilo

apresentado no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, por elas assinado.
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Quadro 09 — Perfil das professoras participantes da pesquisa

Nome® e | Formacédo inicial e pés-graduacdo | Ano que | Instituicdo que | Rede de
ano de iniciou  no | atua/atuou® ensino
nascimento AEHD
Eliana Graduacéo em Pedagogia 2016 Grupo de | SEEC
1984 concluida  em 2012, na Apoio a
Universidade Estadual Vale do Crianca com
Acaral — UVA; Cancer
Pés-graduacdo latu sensu em (GACC)
Educacdo Especial e inclusiva, Hospital
concluida em 2014, na Faculdade Infantil Varela
Santo Augusto — FAISA. Santiago
Fabiana Graduacdo em Ciéncias Sociais, 2015 Casa Durval SEEC
1986 concluida em 2009, na Paiva/Liga
Universidade Federal do Rio contra 0
Grande do Norte (UFRN); cancer
Pés-graduacdo latu sensu em
LIBRAS Docéncia,
traducao/intérprete e proficiéncia,
concluida  em 2013, na
ESTACIO-FATERN.
Pos-graduagdo  stricto  senso,
Mestrado em antropologia social,
concluido em 2015, na UFRN.
Lidia Graduacao em Pedagogia 2014 Hospital SEEC
1984 concluida em 2010, na UFRN; Infantil Varela
Pés-graduacdo latu sensu em Santiago
Psicopedagogia, concluida em
2017, na UNIFACEX. Casa Durval
Paiva/Liga
contra 0
cancer
Luana Graduacéo em Pedagogia, 2015 Hospital SEEC
1984 concluida em 2012, na UFRN. Universitario
Pés-graduacdo latu sensu em Onofre Lopes
Atendimento Educacional
Especializado,  concluida em
2017, na FAVENI.
Luiza Graduacao em Pedagogia 2012 Hospital SME de
1976 concluida  em 2014, na Walfredo Natal
Universidade Luterana Brasileira; Gurgel
Pés-graduacdo latu sensu em
Psicopedagogia, em andamento Atendimento
na FACEN. Educacional
Domiciliar
(AED)
Maria Graduacdo em Pedagogia no ano 2012 Hospital SME de

% Fizemos uso de pseuddnimos por opcdo das professoras, para preservar a identidade delas, em
observancia aos critérios de sigilo apresentados no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, por elas

assinado.

37 As instituicdes que estdo em negrito representam as instituicbes nas quais as professoras estavam
atuando durante o Curso de Formag&o e no periodo da entrevista.
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1970 de 2002, na Universidade Maria  Alice | Natal
Potiguar (UNP) Fernandes

Pés-graduacdo latu sensu em
Educacdo Infantil, concluida em
2009, na Faculdade de Natal

(FAL).

Vera 1977 | Graduacéo em Pedagogia 2014 Associacao SEEC
concluida no ano de 2004, na Amigos do
UFRN; Coracdo da
Pés-graduacdo latu sensu em Crianca
Psicopedagogia concluida no ano
de 2007, na FAL; Hospital
Pés-graduacdo latu sensu em Infantil Varela
Atendimento Educacional Santiago

Especializado, concluida no ano
de 2015, na Universidade Federal
do Cears;

Pés-graduagdo  stricto  senso,
Mestrado em Educacdo Especial,
em andamento na UFRN.

Shirley Graduacdo em Fisica concluida 2017 Casa Durval | SEEC
1980 no ano de 2006, no Instituto Paiva/Liga
Federal do Rio Grande do Norte contra 0
(IFRN); cancer
Graduagdo em Pedagogia em
andamento na UNP; Hospital
Pds-graduacdo latu sensu em Infantil Varela
Préaticas assertivas em didatica e Santiago

gestdo da educacdo profissional
integrada a educacdo de jovens e
adultos, concluida no ano de
2020, no IFRN.

Fonte: Elaborado pela pesquisadora (margo/2021)

Diante da sintese do quadro apresentado sobre o perfil das professoras
participantes da pesquisa, identificamos a formacdo de cada uma, o ano que iniciaram
no AEHD, instituicdo que atua e a qual rede de ensino pertence. No que se refere a
formagé&o inicial, todas possuem graduacéo, 6 (seis) em Pedagogia, 1(uma) em Ciéncias
Sociais e 1(uma) em Fisica, sendo que esta Ultima esta cursando outra graduagdo em
Pedagogia. No campo da po6s-graduacdo todas possuem especializacdo latu sensu, e uma
delas ainda estd cursando; entretanto, nenhuma possui curso especifico de pos-
graduacdo no campo do AEHD. No que se refere a formacdo pds-graduada stricto
sensu, a professora Fabiana concluiu o mestrado em Antropologia Social na UFRN, e a
professora Vera estd cursando mestrado profissional em Educacdo Especial também
pela UFRN.
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O tempo de atuacdo docente das professoras no atendimento educacional
hospitalar e domiciliar (AEHD) varia entre 4 (quatro) e 9 (nove) anos; a professora
Maria é a mais experiente e atua no Hospital Maria Alice Fernandes (HMAF) desde
2012. Em nossa pesquisa optamos por ter uma professora de cada instituicdo, mesmo
que no quadro apresente 0 nome de mais de uma instituicdo vinculada as professoras.
Isto acontece pelas caracteristicas do AEHD, por exemplo: a professora Eliana atuava
no Hospital Infantil Varela Santigo (HIVS); entretanto, no ano de 2019, foi remanejada
para 0 Grupo de Apoio a Crianca com Cancer (GACC) por estar gravida e ter recebido
tal recomendacdo meédica; a professora Lidia atua em duas instituicdes, pois possui dois
vinculos com a SEEC, um efetivo e outro de contrato temporario; neste caso, em um
dos vinculos foi encaminhada para o HIVS para substituir outra professora que estava
de licenca; a professora Luiza atua no Hospital Walfredo Gurgel (HWG) e no
Atendimento Educacional Domiciliar (AED) a um estudante da rede municipal de
ensino; a professora Shirley atua em 3 (trés) lécus: Casa Durval Paiva, Liga contra o
cancer e HIVS, para oferecer o suporte educacional aos estudantes do ensino
fundamental 11 e ensino médio, nas disciplinas de ciéncias exatas.

Essa dindmica de atuacdo profissional em mais de uma instituicdo ou mudanca
de instituicdo, acontece de forma dialogada e consensual entre as professoras e a gestdo
do NAEHD, sendo necessaria para a organizacdo e funcionamento do servico,
possibilitando as professoras vivenciar experiéncias distintas de acordo com a
caracteristica e perfil dos estudantes de cada classe hospitalar e domiciliar. Séo
oportunizados novos cenarios e aprendizagens, além de dialogos com outras professoras
e profissionais, ampliando a rede de saberes adquiridos com a experiéncia.

Todas as professoras possuem vinculo com o sistema publico de ensino, quer
seja pela SEEC ou pela SME de Natal, conforme preconizam os Termos de Cooperacgéo
Técnica, convénios firmados entre as secretarias e as instituicbes que dispdem do
AEHD. Do total de 8 (oito) professoras participantes, 6 (seis) estdo vinculadas a SEEC
e 2 (duas) a SME de Natal.

4.3 Fontes da pesquisa com as professoras do AEHD

Nosso trabalho de pesquisa é composto por fontes empiricas e documentais que
se complementam para sustentacdo desta tese. Para a constituicdo dos dados empiricos,

temos as narrativas orais, obtidas por meio da entrevista episddica (FLICK, 2008), e as
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narrativas escritas, resumo expandido construido ao longo do curso de formacéo, que
estdo nos Anais do IV Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e
0 V Férum sobre AEHD do RN, em que ndo temos 0 objetivo de hierarquizar as fontes,
apenas considerar suas caracteristicas e especificidades. Para composi¢do das fontes
documentais, buscamos legislacdes e normativas, a fim de compreender os aspectos
historicos e institucionais do AEHD no Brasil e no RN, além de pesquisas e artigos
sobre a tematica. Para ilustrar, elaboramos a figura abaixo, que representa as fontes de
pesquisa deste estudo.

Figura 01. Fontes da pesquisa com as professoras do AEHD

Fonte: Elaborada pela autora, 2021.

A figura indica as fontes que elegemos como importantes para a realizagdo da
nossa pesquisa; elas somam e se complementam como fundantes para a tese.
Ancoramos nossas proposi¢des nos principios teérico-metodologicos, éticos e politicos
da pesquisa (auto) biografica em Educacdo, especialmente escutando o que dizem as
professoras sobre as aprendizagens autobiograficas desenvolvidas no curso de formacéo
continuada realizado institucionalmente no ano de 2019, mediante as fontes empiricas —
narrativas da experiéncia.

Inspiramo-nos na proposta de Flick (2008; 2009) como recurso para recolha das
narrativas orais e, também nos estudos de Ferrarotti (2014) e Bourdieu (1997), no
campo da sociologia, e de Delory-Momberger (2012; 2014; 2016) e Passeggi (2006;
2011; 2014; 2016), no campo da educacdo, na perspectiva autobiografica. Com base
nesse referencial guiamos a pesquisa com as professoras do AEHD sobre as
aprendizagens e saberes desenvolvidos durante o curso de Formagdo Continuada.

As narrativas das experiéncias sdo fonte e método de pesquisa qualitativa, além
de dispositivo pedagogico de reflexdo critica e de formacdo (PASSEGGI, 2014). O

participante da pesquisa, ao narrar sua experiéncia, reflete sobre o que narrou, busca dar
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sentido a acontecimentos que julga importante, h4 uma intencionalidade na acdo de
narrar e no que deseja ser narrado, cabendo ao pesquisador oferecer espaco de
protagonismo para a subjetividade do participante. Ferrarotti (2014, p.73) diz que “cada
narracdo de um ato ou de uma vida é por sua vez um ato, a totalizacdo sintética de
experiéncias vividas e de uma interagdo social”. A pessoa, ao contar sua historia, ou
fragmento dela, condensa em sua narrativa o inteiro de sua experiéncia individual e
singular, juntamente com a interacdo com o outro e a sociedade.

A experiéncia narrada, oral ou por escrito, prioriza a liberdade e os aspectos
subjetivos da pessoa que participa de uma pesquisa de contar o que considera relevante
para sua vida. Nesse movimento de narrar, refletir sobre o narrado e continuar narrando,
a pessoa aprende e se forma. Passeggi (2016, p.72) assevera que € inerente a capacidade
humana “[...] refletir sobre a sua experiéncia, de conhecer e de se autoconhecer [...]”,
desencadeando o processo de reflexividade autobiografica, no qual a pessoa se coloca
no centro da histéria, como personagem e narrador, revivendo narrativamente a
experiéncia vivida (PASSEGGI, 2016).

O pesquisador que ouve a narrativa de uma pessoa, suas experiéncias e historias
de vida assume um posicionamento teorico-metodologico de pesquisar com a pessoa e
ndo sobre ela; uma postura ética e politica de superacdo dos métodos tradicionais de
pesquisa. Passeggi (2016) defende que essa opc¢do tedrico-metodoldgica do pesquisador
se apresenta numa perspectiva epistemopolitica, favorecendo a capacidade da pessoa de

refletir, de forma critica, sobre sua narrativa e posicionar-se diante dela.

4.3.1 Entrevista episodica

Para compor as fontes autobiograficas orais desta pesquisa, utilizamos como
método de coleta de dados a entrevista episddica apresentada por Flick (2008; 2009).
Ela compde o grupo de entrevistas qualitativas, cujas fontes sdo as narrativas das
professoras participantes do estudo (GASKELL, 2002).

Buscamos como fundamentacdo para a realizagdo das entrevistas a comunicacgao
ndo violenta defendida por Bourdieu (1997), em que reconhecemos a exposi¢cdo do
entrevistado ao narrar suas experiéncias, as relacées de poder que permeiam a relagédo
entre o entrevistado e o entrevistador e os sentimentos e sensagdes que podem emergir a

partir dos questionamentos do pesquisador. Cabe ao pesquisador estar atento e
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minimizar as possibilidades de violéncia simbolica, requerendo uma postura acolhedora,
ética e de horizontalidade frente ao participante da pesquisa.

Destacamos que a atividade profissional desenvolvida na gestdo do NAEHD foi
um facilitador para a aproximacdo e realizacdo da entrevista com as professoras,
especialmente pelos vinculos profissional e pessoal desenvolvidos ao longo dos anos de
convivéncia durante as formacOes e assessoramentos nas classes, especialmente o
sentimento de empatia no exercicio da atividade docente no atendimento educacional
hospitalar e domiciliar.

Os vinculos entre a pesquisadora e as professoras estabelecidos antes da
realizacdo da pesquisa favoreceram uma interlocucdo receptiva e envolvente para a
realizacdo da entrevista, possibilitando uma comunicagéo néo violenta (BOURDIEU,
1997). Mesmo com o0s vinculos estabelecidos entre as professoras e a pesquisadora é
ingénuo acreditar que ndo haja implicacdo mutua dos envolvidos, ndo haja passividade
durante a entrevista. Ferrarotti (2014) declara que o pesquisador estd implicado no
processo, e o participante modifica continuamente seu comportamento em funcéo do
comportamento do pesquisador.

As narrativas como fonte de pesquisa abrem espaco para a subjetividade e
experiéncia humana; a pessoa que participa de uma pesquisa com essa abordagem
metodoldgica conta acontecimentos sobre as experiéncias vividas. As professoras
participantes deste estudo narraram, por meio da entrevista episddica, suas
aprendizagens autobiograficas sobre a pratica docente no atendimento educacional
hospitalar e domiciliar (AEHD). Elas fizeram registros sobre acontecimentos, situagdes
e sensacOes relacionadas ao contexto do curso de formacdo e da pratica docente na
forma de narrativas.

A entrevista episoddica permitiu as professoras decidirem que tipo de situacdo
contar, a fim de esclarecer algum tipo de experiéncia. Flick (2009) afirma que na
entrevista deve-se dar atencdo especial ao sentido subjetivo do que é contado para o
pesquisador, objetivando descobrir a [...] “relevancia subjetiva e social do tema em
estudo” (FLICK, 2009, p. 127). E um método de recolha de material empirico aberto a
subjetividade e interpretagdo do participante no contexto das narrativas situacionais, ndo
reduz e classifica a narrativa imediatamente, busca encontrar o contexto e o sentido em
que aparecem essas narrativas.

A entrevista episédica baseia-se em pressupostos teéricos da psicologia, em que

a narrativa € usada para coletar informacoes. Flick (2008) considera que as experiéncias
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que um sujeito adquire sobre um determinado dominio estejam armazenadas e sejam
lembradas nas formas de conhecimento narrativo-episodico e semantico. O
conhecimento episodico compreende o conhecimento ligado a circunstancias concretas
(tempo, espacos, pessoas, acontecimentos, situacfes), enquanto o conhecimento
semantico é mais abstrato e generalizado e descontextualizado de situacdes e
acontecimentos especificos. Os dois tipos de conhecimentos sdo partes complementares
do mundo do conhecimento (FLICK, 2008, p.116).

O conhecimento episodico estd associado diretamente ao conhecimento de
mundo, as experiéncias vividas, e 0 conhecimento semantico as situacdes mais gerais,
baseia-se em suposi¢Oes, ambos 0s conhecimentos se complementam. Flick (2008)
apresenta a entrevista episddica como recurso para que se possa ter acesso aos dois tipos
de conhecimentos, episddico e semantico, devendo a entrevista obedecer a medidas
especificas que permitam ao participante: 1- narrar acontecimentos concretos e
relevantes ao tema da pesquisa com respostas amplas; 2- contar situagdes concretas; e 3-
selecionar os episodios e acontecimentos que queira narrar, com destaque para sua
subjetividade. (FLICK, 2008)

Para Menacho (2020), no mesmo instante que o conhecimento episodico é
organizado a partir das experiéncias, associando-se a situagbes concretas, 0
conhecimento semantico se apoia em suposicdes e associacdes que sdo abstraidas do
conhecimento episédico. Ha uma inter-relacdo entre os conhecimentos que se
complementam e se fundem formando um todo de forma sistematica. Por meio da
entrevista episddica, o pesquisador pode acessar tal conhecimento. Flick (2009) diz que
as experiéncias vividas pelas pessoas sdo acumuladas na forma de conhecimentos
narrativo-episddico e semantico; o primeiro apresenta foco na experiéncia ligado a
situacOes concretas e 0 segundo compreende as experiéncias mais subjetivas.

A possibilidade metodoldgica apresentada por Flick (2008), por meio da
entrevista episddica, permite 0s principios da narrativa e da indagacdo. As narrativas sao
apresentadas pelos participantes da pesquisa por meio do conhecimento narrativo-
episédico, e o conhecimento semantico se apresenta por meio de perguntas mais
concretas e focadas. O foco da entrevista episodica é que o participante conte situacoes
e episodios de experiéncias relevantes; para isso, Flick (2008) recomenda 9 (nove) fases
para a realizacdo, que apresentamos, resumidamente, fazendo um paralelo com o

procedimento que adotamos na pesquisa.
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Quadro 10 — Fases da entrevista episodica

Fases Procedimentos do autor Procedimento da pesquisadora

1 Preparacdo da entrevista e elaboracdo de | Elaboramos o guia de entrevista a partir do
um guia com perguntas abertas. tema a ser pesquisado e iniciamos

aproximagdo com as  professoras
participantes com um convite, fazendo uma
breve apresentacdo da proposta de
pesquisa.

2 Introducéo da entrevista. Apresentamos as participantes como se da
0 procedimento da pesquisa, qual a
proposta, tipos e quantidades de perguntas,
enfatizando que a professora pode contar
situacbes e experiéncias que julga
importante.

3 O entrevistado apresenta a sua | Nesta fase, as professoras foram
concepcdo subjetiva do tema a ser | questionadas sobre qual seria sua
pesquisado e sua relacdo biogréfica. concepcdo de “formagdo” e sua relagdo

autobiografica com ela, com questfes mais
Estimula-se o participante a contar sua | gerais.
primeira experiéncia com o0 tema,
pedindo que ele relembre alguma outra | Questdes do guia de entrevista:
situacdo  especifica, relevante e
importante, estimulando-o a narrar. » O que é formagdo para vocé?
o o o ) > Como foi sua formacéo
A relevancia subjetiva do participante é inicial para o exercicio da
gue determina o que ela vai falar. o P
docéncia?
4 O sentido que o assunto tem para a vida | Nesta fase da entrevista, as participantes
cotidiana do participante da pesquisa. contam sua relacdo entre a formacdo e o
campo de atuagdo profissional no AEHD
Parte da entrevista que busca esclarecer | Questdes do guia de entrevista:
0 papel do tema na vida (profissional) do » Como é sua formacgdo continuada
participante. no AEHD? Quais suas buscas e
. - escolhas formativas? Poderia falar
Estimular o participante para que conte o o
situacdes especificas. de alguma situag&o especifica?
» Quais as demandas (temas)
Tais questionamentos contribuem para necessrias para a formagdo no
gue o participante possa refletir sobre o " « ”»
sentido geral e relevante do tema AEHD? O que Se~ deve “aprender
pesquisado. durante a formacao para 0 AEHD?
A formacéo tem contemplado essas
demandas?
» Vocé poderia fazer uma reflex&o de
como era 0 exercicio docente de
quando iniciou no AEHD e como é
hoje? A formagéo contribuiu para
algum tipo de mudanca? Poderia
falar de uma situacao especifica?
5 Os questionamentos devem focar na | Nessa fase realizamos questionamentos

parte central do tema a ser pesquisado.

diretamente relacionados ao tema
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Os aspectos-chave do tema.

Fase da entrevista tem como finalidade
elaborar a relacdo do participante com o
tema central da pesquisa.

Tornar a entrevista substancial e
profunda o quanto possivel.

pesquisado.
Questdes do guia de entrevista:
» Considerando a abordagem teorico-

metodoldgica, a estruturagdo da
formacdo continuada do ano de
2019 como vocé a avalia? Poderia
falar de alguma(s) situacdo(s)
especifica(s)?

» Como vocé avalia a participacdo
dos formadores? Que
experiéncia/situacdo te marcou?

» Como foi a experiéncia do grupo
reflexivo?

» Poderia contar uma situacdo
especifica da formagdo que vocé
considera importante?

» Como foi a experiéncia de produzir
um trabalho escrito ao final do
curso? Como e por que Vvocé
escolheu a tematica?

» Como foi a experiéncia de
apresentar no Seminario e publicar
nos Anais do evento?

» Que tipos de aprendizados essa
experiéncia de formacdo Ihe
trouxe? Poderia contar uma
situacdo vivida?

Apresentar  tdpicos  gerais
guestionamentos mais abstratos.

com

O pesquisador deve tentar ligar as
respostas desta fase as fornecidas nas
fases  anteriores, para  minimizar
possiveis discrepancias e contradi¢oes.

Durante esta fase da entrevista abordamos
questdes gerais e reflexivas.
Questdes do guia de entrevista:
» O que vocé destaca na formagéo e
0 que pode ser melhorado?

» Depois da formagdo, alguma coisa

mudou no exercicio da sua
docéncia?

» Como seria a formagdo que vocé
idealiza?

Avaliacdo da entrevista e conversa
informal.

O participante pode retomar algum
topico da entrevista ou falar alguma
outra situagdo e experiéncia.

Fizemos um Unico questionamento sobre
como foi a entrevista, uma forma de abrir
mais espaco para a professora participante
falar suas impressoes.
Questdes do guia de entrevista:

» Gostaria de falar algo mais sobre a

formacdo? H& algo que vocé
gostaria de complementar?
Durante a entrevista algo Ihe
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aborreceu?

8 Documentagéo. Realizamos registro, pos-entrevista, das
Informacdes sobre o participante da | professoras sobre as impressdes.
entrevista. Obtivemos informagfes relacionadas a
Registro das impressdes sobre a | idade, formacdo e lugar de atuacéo.
realizacdo da entrevista. Foram feitas as transcri¢cGes das entrevistas,
Transcricdo da entrevista. posteriormente enviadas para  as

professoras e retornadas para a
pesquisadora.

9 Anadlise da entrevista episddica Optamos por realizar um  processo
gradativo de reducdo do  texto
(JOVCHELOVITCH E BAUER, 2002).
Realizamos o agrupamento das narrativas
por temas, a partir do que identificamos
como recorrente e ndo recorrente.

Fonte: Quadro elaborado a partir dos procedimentos de FLICK (2008) e da pesquisadora.

Apds aplicacdo dos critérios para a escolha das professoras participantes da
pesquisa e da elaboracdo do guia de entrevista, entramos em contato com as professoras,
que prontamente mostraram-se disponiveis para participar da pesquisa. Enviamos por e-
mail o TCLE - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e uma carta de
apresentacdo da pesquisa, com um breve resumo do curso de formacédo realizado em
2019, contendo os objetivos da pesquisa e da formagéo, as datas dos encontros com uma
sintese de cada encontro e a proposta metodoldgica da entrevista.

As entrevistas foram realizadas por meio de chamada de video, devido ao
contexto da pandemia de COVID-19, entre os meses de maio e setembro de 2020. Esse
também foi um momento de acolhimento as incertezas e insegurancas que todas
enfrentamos diante da pandemia. As entrevistas transcorreram com tranquilidade, no dia
e horério que cada uma achou mais conveniente. As professoras enviaram para 0 n0sso
e-mail o TCLE assinado e autorizaram a gravacao do audio; quanto a identificacdo na
pesquisa, optaram pelo uso de pseuddnimos.

Antes de iniciar propriamente a entrevista, a partir do guia elaborado,
esclarecemos novamente para as professoras 0 objetivo da pesquisa e a proposta
metodoldgica da entrevista episddica, buscando deixar as participantes confiantes e
seguras para narrar seus aprendizados e saberes. Acreditamos que tal postura fortalece a
relacdo entre a pesquisadora e participantes. Recorremos mais uma vez ao alerta de
Bourdieu (1997), na busca de uma comunicagdo ndo violenta, conduzindo a pessoa a
participar dessa troca durante a entrevista; afinal, “E o pesquisador que inicia o jogo e

estabelece a regra” (BOURDIEU, 1997, p.695).
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Reconhecemos o alerta de Ferrarotti (2014, p.73) sobre as condigdes da
entrevista, quando diz que deve acontecer na perspectiva de paridade com o
participante; a entrevista “[...] ¢ uma intera¢do social complexa, um sistema de papéis,
de esperas, de injuncdes, de normas e valores implicitos, e muitas vezes também de
sangOes”, através da qual buscamos uma postura horizontal e de respeito diante do saber
das professoras. Ao contarem suas experiéncias, elas compartilham suas historias e
aprendizados, narram situagdes, fatos e acontecimentos das relacbes e atribuem
significacOes a eles.

Durante a entrevista com as professoras, realizamos uma escuta cuidadosa e
sensivel, em que a opg¢do tedrico-metodoldgico ndo antecedeu a pessoa e sua narrativa,
conduzindo-a como uma forma de exercicio espiritual, numa genuina conversao do
olhar sobre o outro (BOURDIEU, 1997). Passeggi (2014), alinhada ao pensamento de
Bourdieu, defende que é apenas por meio da empatia que o pesquisador se adentra na
individualidade de uma histéria de vida, para entdo buscar compreender no mesmo
instante, o singular e plural da existéncia de uma vida.

Apoiamos nossas reflexdes em Ferraroti (2014), na conceptualizacdo
singular/universal, em que a pessoa representa sua singularidade e também a totalizacdo
de um sistema social do qual faz parte. As professoras que narram suas experiéncias
trazem consigo o singular/plural da subjetividade do vivido individual e coletivamente,
além de sua historicidade e seu pertencimento social. Ferrarotti (2014) defende que
durante a escuta é possivel estabelecer uma relacdo de confianca com a pessoa que
participa, um estado dial6gico aberto, do qual é possivel a inversdo de papéis, apoiada
na ética e no respeito, transformando todos os envolvidos.

As entrevistas aconteceram em uma atmosfera cuidadosa e equilibrada; as
professoras ndo demonstraram nenhum tipo de desconforto, tendo em vista os dialogos
assemelharem-se aos assessoramentos realizados nas classes hospitalares e domiciliares,
quando conversdvamos sobre o exercicio da atividade docente no AEHD e elas
contavam como realizavam o trabalho. Alinhamos nossas reflexdes as contribuicdes de
Abrahdo (2003, p. 85), quando afirma que a entrevista “[...] ndo & simplesmente
recolher objetos ou condutas diferentes, em contextos narrativos diversos, mas sim
participar na elaboracdo de uma memoria que quer transmitir-se a partir da demanda de
um investigador”, ¢ um espago para que o participante da pesquisa conte episodios e

narre suas experiéncias.

130



A entrevista ndo é apenas um método eficiente de se obter o material empirico

para se realizar uma pesquisa, mas uma acdo humanamente significativa
(FERRAROTTI, 2014); é também um espago de acolhimento e aprendizado mutuo,
implicando imperiosamente na ruptura de métodos tradicionais de fazer pesquisa
transpondo o modelo mecanicista. Durante a realizacdo das entrevistas buscamos
propiciar um espa¢o humanizado de escuta sensivel, tudo o que nos foi dito
consideramos significativo e fruto do saber da experiéncia. Nesse processo de escuta
buscamos permanentemente “apreender a singularidade de uma fala e de uma
experiéncia” (DELORY-MOMBERGER, 2012, p. 526).

Apbs a realizacdo de cada entrevista, esclarecemos as professoras que as
narrativas seriam transcritas e enviadas por e-mail para apreciacdo, para que lessem e
pudessem retirar ou acrescentar alguma informacéo; a narrativa é do narrador, quanto
mais dele tiver melhor, mais original e fidedigna fica essa narrativa. E importante que o
participante da pesquisa leia suas narrativas transcritas, cabendo a quem pesquisa ter
esse cuidado ético. Para as professoras, foi uma forma de revisitar suas narrativas e ter a
possiblidade de refletir sobre o que foi dito. As professoras que participaram deste
estudo optaram por ndo fazer ajustes nas transcri¢des que lhes foram enviadas.

As entrevistas e suas transcrigdes correspondentes ocorreram entre 0os meses de
maio e setembro de 2020, de forma remota, e sempre de acordo com a agenda e
disponibilidade das professoras. Abaixo apresentamos um quadro com o nome, o tempo

de duracdo das entrevistas e o quantitativo de laudas transcritas.

Quadro 11 — Duragéo e transcrigcdo das entrevistas

Professora Data de realizacdo | Tempo de duracdo da | Quantitativo de laudas
da entrevista entrevista episédica referente as
transcrices
Eliana 15/09/2020 41 minutos 9 laudas
Fabiana 15/06/2020 48 minutos 10 laudas
Lidia 22/05/2020 49 minutos 9 laudas
Luana 25/05/2020 40 minutos 5 laudas
Luiza 28/09/2020 56 minutos 10 laudas
Maria 17/06/2020 1 hora e 5 minutos 9 laudas
Vera 25/05/2020 51 minutos 9 laudas
Shirley 24/08/2020 1 hora e 4 minutos 10 laudas

Fonte: Elaborado pela pesquisadora

As entrevistas duraram entre 40 minutos e 1h e 05 minutos; apés as transcri¢oes

obtivemos um total de 71 (setenta e uma) laudas de narrativas. A transcricdo das
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entrevistas pode se apresentar como um trabalho, as vezes, cansativo, mas muito
necessario para que o pesquisador assimile as fontes autobiogréficas, para que se
aproprie do fluxo das ideias das pessoas que narram, contribuindo para a interpretacéo
dessas narrativas. (JOVCHELOVITCH E BAUER, 2002)

Para realizar a transcricdo da entrevista € necessario um trabalho de transposicao
textual, passando o oral para o escrito. O pesquisador deve estar atento e empético pela
narrativa do participante; afinal, o narrador divide com o ele parte de sua historia de
vida quando oferece a sua narrativa. Passeggi (2014) diz que na passagem da oralidade
para a escrita realizamos a textualizacdo da entrevista, devendo ser feita com respeito
ao narrador. Em convergéncia, Bourdieu (1997, p. 710) acrescenta que “transcrever ¢é
necessariamente escrever, no sentido de reescrever [...]”; entretanto, algumas vezes, se
faz necessario suprimir frases confusas e repeticbes de palavras. Dessa forma,
suprimimos das narrativas as marcas da oralidade, preservando, na integra, o que foi
dito pela pessoa que narrou. Sem esses cuidados éticos, o entrevistado corre o risco de
tornar-se um idiota cultural (PASSEGGI, 2014).

Durante o processo de transcri¢do, adentramo-nos nas narrativas das professoras,
observando os sentidos que vdo atribuindo as perguntas. Optamos em iniciar a
transcricdo logo apos a entrevista, como uma forma de manter aquecidas as impressdes
obtidas e enviar para elas a transcri¢do realizada. Um trabalho sensivel e longo, mas ao
mesmo tempo gratificante, pois nessa etapa do trabalho vdo se apresentando as

primeiras interpretacdes do corpus da pesquisa.

4.3.2 Resumos expandidos sobre a experiéncia

Neste item, apresentamos 0s resumos expandidos das professoras do AEHD
como fonte empirica deste estudo. Durante o curso de formagdo continuada realizada
em 2019, contexto de nosso estudo, as professoras foram convidadas a escreverem um
resumo expandido, pautado nas narrativas da experiéncia, como um produto final da
pesquisa-acdo-formacéo, para apresentagdo no formato de comunicacdo oral no IV
Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e V Fo6rum sobre
AEHD no RN, publicado nos anais do evento. O resumo expandido caracterizou-se
como um trabalho académico nos moldes exigidos pela ABNT - Associacdo Brasileira
de Normas Técnicas e pela organizacdo do evento, contendo entre 6 (seis) e 12 (doze)

mil caracteres (com espacos), incluindo referéncias. O texto deveria apresentar titulo,
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resumo (contendo até 150 palavras e de trés a cinco palavras-chave), introducéo,
desenvolvimento, conclusdo e referéncias, com escrita individual ou com até 3 (trés)
autores.

No decorrer do curso de formacéo, as professoras foram estimuladas a escolher
uma tematica que fosse de seu interesse, que pudesse incentivar o desejo de descoberta,
de aprendizagem e de aprofundamento sobre um determinado assunto. Orientamos que
elas buscassem leituras e pesquisas sobre o tema que escolheram, a fim de se aproximar,
0 maximo possivel, da tematica escolhida, para que pudessem estabelecer relacfes sobre
o lido e o vivido na classe hospitalar e domiciliar, e nos colocamos a disposicao para
compartilhar outras referéncias.

Apesar das escritas de si estarem mais evidenciadas no 3° modulo do curso,
especialmente no que diz respeito a producdo do resumo expandido, as professoras,
desde o primeiro encontro formativo, foram estimuladas a realizar seus registros
narrativos, com o objeto de dar sentido a experiéncia vivida de forma escrita. Sugerimos
que utilizassem um caderno, no qual elas pudessem escrever suas reflexdes sobre a
formacdo e a préatica pedagégica no AEHD. Essa foi uma opc¢do metodoldgica da
formacéo; desejavamos que esses escritos fossem um registro individual e particular das
professoras, como um exercicio de reflexividade autobiografica para contribuir em seu
processo formativo, na construcdo de repertorio sobre as reflexfes suscitadas na
formacédo, para que pudessem subsidiar a producdo do resumo expandido.

Na elaboracdo do projeto do curso de formacédo, fizemos um plano geral dos
encontros, entretanto, no decorrer do curso, a professora Roberta Ceres e eu iamos
elaborando o planejamento e elencando as estratégias de cada encontro de acordo com a
percepcao da demanda ou necessidades das professoras em formacdo. Certamente, essa
formacgdo contou com um misto de ousadia e engajamento das formadoras e das
professoras, especialmente no que se refere a proposta de escrita de um trabalho
académico como resultado do curso de formacdo. Tal proposi¢do causou inquietacao e
certo desassossego nas professoras, pois até entdo as formacdes ndo tinham como
proposta um “produto final”; foi como se saissem da zona de conforto. Elas estavam
habituadas a escreverem seus planejamentos, 0s registros dos atendimentos com o0s
estudantes e os relatdrios para as escolas e para as secretarias, mas escrever sobre suas
experiéncias, refletir sobre elas e fazer disso uma escrita académica era uma novidade.

Apresentamos a proposta da escrita do resumo expandido como uma

possibilidade importante e ndo como uma imposicdo arbitréria; afinal, isso iria
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contrariar toda a proposta formativa. O objetivo era que as professoras se formassem a
partir da escrita das narrativas da experiéncia. Os encontros formativos foram
planejados para que as professoras se munissem de aprendizados no campo da
abordagem (auto)biografica e se reconhecessem como autoras e agentes do saber da
experiéncia. Dessa forma, apontamos algumas possibilidades de escrita na abordagem
(auto)biografica, na perspectiva académica, em que apresentamos as pesquisas do
GRIFARS/UFRN, especialmente as que abordam a tematica da classe hospitalar e
domiciliar: Rocha (2014), Rodrigues (2018), Silva (2019) e Oliveira (2019), trabalhos
gue muitas ja conheciam e dos quais algumas foram participantes.

Propomos a leitura e estudo de dois textos que julgamos contribuir para a
compreensdo do campo da experiéncia como eixo formativo e autoformativo: Larrosa
(2002), “Notas sobre a experiéncia, e o saber de experiéncia”, e Passeggi (2016),
“Narrativas da experiéncia na pesquisa-formacdo: do sujeito epistémico ao sujeito
biografico”. Os textos serviram de suporte e fundamentagdo para as escritas das
narrativas da experiéncia, requerendo das professoras empenho e reflexdo sobre os
escritos.

A dindmica de escolha dos temas de estudo e pesquisa das professoras foi livre.
Realizamos uma roda para o compartilhamento das tematicas no grupo, e cada
professora apresentou seu tema, relatando o porqué da escolha. Em seguida nos
organizamos em subgrupos por afinidade de tematica. Dessa forma, elas puderam
dialogar entre si, decidir se o trabalho seria individual ou em coautoria e verificar as
normativas do evento. Também eram momentos de partilhar os sentimentos quanto a
escrita, inquietacbes e davidas, além de textos e informagdes que tinham sobre o
assunto escolhido para a pesquisa. Foram trés encontros formativos de apoio as
professoras quanto a deciséo de qual tema pesquisar, até chegarem a escolha final.

Esse movimento de autonomia e tomada de decisdo nem sempre é simples,
requer uma capacidade reflexiva que pode gerar cansaco, especialmente para quem é
professor no AEHD, cuja atividade profissional esta associada a questdes da educacdo e
da saude, nas quais o0 estudante muitas vezes esta diante de uma situacéo limite. Nesse
sentido, estavamos disponiveis nos encontros formativos e fora dele, para dialogar,
apoiar e orientar quanto ao processo de escolha do tema e, especialmente, na escrita das
narrativas da experiéncia.

Quanto a escrita do resumo expandido, as professoras tinham que obedecer as

normas do evento e regras da ABNT e produzir um texto académico pautado na
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experiéncia da sua pratica docente no AEHD. Nesse movimento de protagonistas da sua
pesquisa, elas assumiam o papel de autoras da propria pratica. Enquanto formadoras,
demos o suporte e orientacdo para a escrita do resumo expandido, quando solicitado, em
que dialogamos numa postura horizontal e respeitosa quanto a escrita do outro.

O curso aconteceu como uma engrenagem que se complementava a cada
encontro, cuja culmindncia foi no IV Seminario Regional sobre Atendimento
Educacional Hospitalar e V Forum sobre Atendimento Educacional Hospitalar e
Domiciliar do RN, em que as professoras compartilharam suas experiéncias a partir do
resumo expandido escrito por meio da apresentacéo de comunicacao oral do trabalho.

A pesquisa (auto) biografica tem como pressuposto ético que a partir das
escritas de si a pessoa que narra, no caso as professoras, passam pelo exercicio de
processos reflexivos e de ressignificacdo das experiéncias vividas, apropriando-se das
suas proprias historias em forma de empoderamento docente (PASSEGGI,
NACIMENTO E OLIVEIRA, 2016). As escritas de si — narrativas da experiéncia
oportunizaram as professoras a fazerem questionamentos e reflexdes sobre suas
experiéncias, levaram-nas a fazer escolhas e a decidirem o que iriam escrever,
colocando-as no centro no processo formativo. Na escrita do resumo expandido as
professoras do AEHD foram provocadas a transporem de uma curiosidade ingénua para
uma curiosidade epistemoldgica por meio do exercicio critico da sua pratica (FREIRE,
1996).

Fazemos um paralelo reflexivo entre o memorial de formacdo, que é um
“trabalho de concluséo de curso (TCC), escrito por professores em situacdo de formagéo
inicial ou continuada, no ensino superior” (PASSEGGI, 2006, p. 205) e 0 resumo
expandido produzido pelas professoras durante o curso de formacdo oferecido
institucionalmente pelas secretarias de educacdo. Sustentamos nesta tese que 0s resumos
expandidos produzidos pelas professoras do AEHD assumem um carater de escrita
autobiografica, similar aos memoriais de formagao, nos quais Passeggi (2006) defende
como sendo uma pratica reflexiva de formacdo de professores. As escritas de si —
narrativas da experiéncia feitas por elas, assumem um carater publico e se tornam
documentos institucionais da formacéo docente.

Nesse sentido, buscamos nos anais do IV Seminario Regional sobre
Atendimento Educacional Hospitalar e V Forum sobre Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar do RN as publicagdes das professoras participantes deste

estudo. Segue o quadro com o titulo e o resumo do trabalho na integra, em que
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mantemos 0 nome das autoras e coautoras, por se tratar de uma publicacdo de dominio

publico, diferente das narrativas orais que matemos o sigilo por elas solicitado, dessa

forma preservamos o compromisso ético firmado com elas.

Quadro 12 — Escritas de si das professoras

Titulo

Resumo do resumo expandido

Relato de experiéncia: a
leitura e escrita no ambiente
hospitalar.

“O presente relato de experiéncia versa sobre o processo de
construcdo de um livro baseado na leitura do texto base o
Caracol Viajante, de Sonia Junqueira, desenvolvido no
ambiente hospitalar, com criangas dos anos iniciais. Tem como
objetivo estimular a leitura através do acesso a histérias de
diversos géneros textuais, principalmente, expressa em livros
infantis e infantojuvenis, possibilitando as criangas a criarem
suas préprias historias, proporcionando interacbes com as
demais criangas e desenvolvendo a escrita do sistema
alfabético. No decorrer, relatamos como se iniciou todo o
processo de construgdo e desenvolvimento do livro “Os super-
herdis do hospital”’, bem como o prazer e felicidade das
criancas em produzir algo tdo significativo e singular, além de
estimular a leitura e a escrita. Em suma, ndo é sobre fazer
histéria, mas sim proporcionar meios para que a crianca
desenvolva seu potencial cognitivo, sendo autora da prépria
histdria.” (CAVALCANTE, 2020 p.81)

A afetividade na relacdo
professor e aluno em classe
hospitalar: atuagdo, desafios e
avancos.

“O presente trabalho tem como objetivo compartilhar minhas
experiéncias como professora de classe hospitalar desde o
inicio da carreira até os dias atuais. A coleta dos dados se deu
através do resgate das minhas memorias, registros pessoais,
relatérios, e momentos vividos. Trata-se de uma pesquisa que
tem como suporte metodoldgico a abordagem qualitativa, em
que uso o método autobiografico apoiado em Passeggi, 2015.
Objetivou-se também investigar a relevancia dos lagos afetivos
na relagdo professor/aluno e na responsabilidade social do
docente em repensar sobre sua pratica, sendo ele agente
principal desse processo. Segue-se 0 estudo mostrando a
importancia de uma boa relacdo entre professor e aluno,
concluindo-se que se aprende melhor quando ha sentimentos
envolvidos.” (NOGUEIRA, 2020 p. 96)

Reflexdes acerca da morte e
luto na classe hospitalar: relato
de experiéncia profissional de
uma professora.

“Este trabalho tem como objetivo apresentar reflexdes acerca
de questbes relacionadas a morte e ao luto no contexto da
classe hospitalar. A Classe Hospitalar é um servico que visa
possibilitar o acompanhamento pedagdgico-educacional de
criangas e adolescentes impossibilitados de frequentar a
escola, devido ao tratamento de saude, promovendo a
continuidade da escolarizagdo prevista por lei. Nesse contexto,
especialmente nas classes de hospitais oncoldgicos,
vivenciamos algumas “perdas”, que aqui significa o0
falecimento de alunos. Recorremos a autores que tratam da
tematica (KUBLER-ROSS, 1991; HAYASIDA, 2014). No
presente texto, discutiremos inicialmente sobre a morte e como
esse assunto é visto pela sociedade em geral. Em seguida,
trago reflexdes da minha pratica profissional, especificamente
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sobre situagfes em que vivenciei algumas perdas, qual foi
minha postura em relacdo a essas perdas, que conclusbes as
minhas reflexdes trouxeram, bem como apresento estratégias
para que a dor da perda seja amenizada/minimizada.”
(AMARAL, 2020 p. 101)

Formacao continuada:
ressignificando a  prética
pedag6gica em  contextos

hospitalares.

“A funcdo do professor ¢ ampla para atender as diversas
demandas da sociedade, uma delas é a sua atuagdo nas Classes
Hospitalares. Neste resumo, procuramos ampliar a reflexdo a
respeito da formacdo desses professores em contextos
hospitalares, objetivando apresentar a importancia e a
contribuicdo da formagéo continuada para a ressignificacdo do
fazer pedagdgico. Mediante encontros formativos periddicos
no ano de 2019, buscamos, através de discussoes, relatos, troca
de experiéncias, leitura de textos dirigidos e de contribuicGes
vindas de palestrantes convidados, refletir sobre nossa
trajetdria profissional, como também trazer um novo olhar a
nossa pratica, alicercadas as contribuicoes de Passeggi (2016)
e Larrosa (2002). Essa formacdo continuada propicia aos
professores uma perspectiva de aquisicdo de conhecimentos
especifica da profissdo, além de ser um processo de
aperfeicoamento relevante que possibilita a transformacéo das
praticas docentes.” (GALVAO, MEDEIROS, ROCHA, 2020
p. 111)

O papel do professor de
ensino médio na classe
hospitalar— uma educagdo para
0 “agora” ou uma preparacio
para o “amanha”?

“O presente trabalho tem por objetivo apresentar um relato de
experiéncias realizadas por professoras que atuam com
estudantes em tratamento oncolégico. Nele, consideramos a
grande incidéncia de adolescentes em processo de tratamento
de salde contra doencas oncoldgicas, cronicas ou mesmo
temporais, que necessitam de tratamento por longos periodos.
Esses jovens passam a fazer “morada” em ambientes
hospitalares e se afastam do espagco escolar por causa do
tratamento a que estdo submetidos. Desse modo, é grande a
necessidade e importdncia da presenca do professor de
disciplinas em classes hospitalares, a fim de facilitar a
aprendizagem educacional desses educandos, com foco na
continuagdo do processo de escolarizagdo do estudante para o
agora e com perspectivas futuras.” (DANTAS, SILVA 2020 p.
115)

A prética que se faz em
didlogo: sobre educagdo em
contexto hospitalar e formas
outras de ser escola

“Neste trabalho, temos por objetivo apresentar reflexdes
resultantes de experiéncias vivenciadas e partilhadas no “chio
da classe hospitalar” de um hospital geral em Natal/RN. Essas
experiéncias, que nos convidam a construgdo do ser escola no
hospital como espago de integracdo entre educacdo e salde,
serdo postas em didlogo com autores e leis que fundamentam e
asseguram o atendimento educacional em contexto hospitalar.
As discussfes tecidas buscam contribuir com as reflexdes em
torno da educagdo em contexto hospitalar, defendendo que
acOes pedagogicas que envolvam os multiplos profissionais
voltados ao cuidado da crianca enferma, além de possibilitar
uma maior integracdo entre os envolvidos (professores,
estudantes, familia, equipe de salde e assisténcia social),
coloca a classe hospitalar como lugar privilegiado de encontro
entre educacgéo e satde.” RODRIGUES, PASSEGGI, ALVES
2020, p.127)

O exercicio reflexivo do

“Este trabalho objetiva relatar a experiéncia de uma pratica
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professor numa classe | pedagbgica dialogando sobre a relacdo existente entre o
hospitalar: a relacdo com a | exercicio reflexivo do professor numa classe hospitalar, a
morte e a repercussdo no fazer | morte de seu aluno e que repercussdo traz em seu fazer
pedagogico. pedagoégico, levando em consideragdo que a pratica
pedagdgica é constituida ndo apenas do conhecimento
cientifico, mas das inter-relacdes ente professor-aluno, que vai
para além do cognitivo. Utilizaremos como referencial teérico
metodologico autores que tratam sobre a pesquisa (auto)
biografica, que nos traz a tona a importancia do exercicio
reflexivo de voltar-se a si mesmo e repensar as experiéncias
vividas enquanto docente. Compreender essas questdes se faz
necessario para que o professor, nesse ambiente, tenha
subsidios para seu enfrentamento. Com as reflexdes realizadas,
concluimos que a formagdo da identidade profissional esta
diretamente relacionada com a formacdo e construcdo da
identidade pessoal, familiar escolar e relacional. Faz-se
necessario  estarmos continuamente no  processo de
autorreflexdo de nossa pratica pedagogica.” (SOUZA, 2020 p.
149)

Fonte: Anais do IV Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e V Férum
sobre Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN, elaborado pela pesquisadora.

Os trabalhos apresentados sdo fontes empiricas das professoras participantes
deste estudo e resultado do curso de formagéo realizado em 2019. Apresentamos um
total de 7 (sete) trabalhos realizados, apesar de termos 8 (0ito) professoras participantes
da pesquisa, pois duas delas escreveram o trabalho juntas. Além disso, temos trabalhos
que foram escritos com outras professoras que ndo sdo participantes diretas deste
estudo, mas que fizeram o curso de formagao.

Podemos observar a rica e variada tematica apresentada pelas professoras; elas
pautaram-se na experiéncia vivida para eleger o tema que desejavam pesquisar, através
do qual a liberdade e a autonomia fundamentavam a formacdo. A escolha do tema nédo
surge do vazio, emerge das inquietacdes suscitadas no cotidiano das classes hospitalares
e domiciliares e da formagdo. A morte e possibilidade de finitude da crianca e do
adolescente emergem em trés dos sete trabalhos como um assunto que toca as
professoras. Elas elegeram também como tema a relacdo afetiva professor-aluno como
favorecedor do aprendizado e as possibilidades metodol6dgicas de préaticas de ensino da
leitura e escrita. Por fim, discorreram sobre a atuacdo docente na equipe
multiprofissional, voltada para o cuidado da crianga enferma e a formacdo docente, ao
narrarem sobre a propria formacéo.

As narrativas da experiéncia apresentadas no resumo expandido, fonte desta
pesquisa, fizeram parte da proposta metodoldgica do curso de formagdo, uma acgéo

institucional para o encerramento da formagdo, em que, por meio da escrita, as
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professoras puderam refletir, significar e resignificar suas experiéncias. Ao escrever, as
professoras se implicaram em um processo cognitivo e afetivo que as motivaram a
reconhecer o que foi formador-transformador, estimulando-as a pensar em uma
reflexdo permanente sobre a experiéncia formadora, dando-lhes sentido as experiéncias
profissionais e da prépria vida (PASSEGGI, 2006).

E por meio da narrativa, oral ou escrita, que a pessoa da forma e sentido a
experiéncia vivida. Para Delory-Momberger (2016, p. 142), é na e pela narrativa que a
pessoa executa um trabalho de configuracdo e interpretacdo das experiéncias vividas,
permitindo-lhe compreender a construcdo singular de uma existéncia e de uma
experiéncia. As professoras participantes desta pesquisa, materializaram no resumo
expandido suas experiéncias, foram estimuladas a uma busca subjetiva nas dimensodes
(auto)avaliativa e (auto)formativa, uma transformacdo de si pela acdo refletida na
escrita (PASSEGGI, 2006). Os resumos expandidos, trabalhos académicos, produzidos
pelas professoras participantes desta pesquisa sdo fruto de um ano de estudo e de suas
experiéncias de vida e profissionais adquiridas ao longo da vida.

O curso de formacdo foi fundamentado nos principios da pesquisa-acao-
formacdo, em que a “escrita de si como pratica de formagdo é a dimensdo autopoiética
da reflexdo biogréafica” (PASSEGGI, 2011). As professoras, nesse exercicio de escrever
as narrativas da experiéncia, buscam em si as experiéncias que lhes passaram, que lhes
tocaram e que lhes aconteceram (LARROSA, 2002); elencam o que lhes foi
significativo e narram por meio da escrita.

As narrativas da experiéncia apresentadas pelas professoras no resumo
expandido de alguma forma invertem a logica de trabalho académico pautado num
modelo erudito. Apesar de ter sido um trabalho ndo obrigatorio, teve um carater
institucional, tanto no que diz respeito as Secretarias de Educacdo quanto a
Universidade, a qual o curso estava vinculado, o que exigiu das professoras uma escrita
que conciliasse as normas do evento nas quais o trabalho foi apresentado e a
subjetividade inerente a experiéncia vivida.

Passeggi (2011), no texto “Injungdo institucional e sedugdo autobiografica: as
faces autopoiética e avaliativa dos memoriais”, apresenta reflexdes importantes quanto
ao carater avaliativo dos memoriais académicos, com fins de ingresso e progressdo
funcional no ensino superior, e dos memoriais de formacdo, que na escrita de si se
“intercruzam duas dimensoes: uma dimensdo avaliativa (injuncéo institucional) e uma
dimensao autopoiética (sedugdo pessoal)” (PASSEGGI, 2011, p. 21).
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As escritas dos resumos expandidos feitos pelas professoras do AEHD de certa
forma também apresentaram essas dimensdes, pois estavam associadas a formalizacao
de um trabalho nos moldes académicos, realizado no ambito institucional e que
contempla os aspectos subjetivos da reflexdo sobre o exercicio da docéncia. Isso foi
possivel observar durante a escrita dos trabalhos, quando as professoras diziam nao
saber o que e como escrever; demonstravam enfrentar um conflito entre escrever sobre
as emocdes e experiéncias vividas ou sobre o0s aspectos técnicos do ensino no AEHD,
encontravam-se “entre a rigidez do mito objetivista e a liberdade do mito subjetivista”
(PASSEGGI, 2011, p. 28/29).

As escritas de si, memoriais académicos e de formacdo, e, em nosso estudo, 0s
resumos expandidos das professoras do AEHD s&o dispositivos de reflexividade
autobiografica, através da qual a pessoa narra e reflete sobre a narrativa, da sentido ao
que narrou e (re)significa sua experiéncia. Nosso objetivo engquanto formadora-
pesquisadora foi valorizar todo o potencial autopoiético das narrativas e estimular o
encantamento ético e estético de escrever um resumo expandido pautado na experiéncia,
em que as professoras tomassem a palavra e se apropriassem da sua aprendizagem
autobiografica.

Elas anunciaram por meio da escrita de si reflexdes da experiéncia que foram
importantes para a formacéo, que podem ser compartilhadas entre si, pares do curso de
formacédo e a quem possa interessar na publicacdo dos anais. As professoras sdo autoras
de suas escritas, partilham suas experiéncias expressando a singularidade da experiéncia
vivida e da pratica docente no AEHD. O material biogréafico das escritas de si sdo fontes
importantes para composicado do corpus desta pesquisa e de formacdo docente.

4.3.3 Fontes documentais

Consideramos as fontes documentais que cercam o atendimento educacional
hospitalar e domiciliar (AEHD) um importante corpus para compor e apoiar esta tese de
doutorado. Aproximamo-nos dos fundamentos da proposta de pesquisa documental
apresentada por Ludke e André (2015), como uma técnica de abordagem de dados
qualitativos, complementando informacgdes obtidas por outras técnicas, sendo também
uma fonte influente de onde se podem recolher indicativos que adicionam as reflexdes
do pesquisador. Ao nos apoiarmos na pesquisa documental como forma de

complementar as fontes empiricas desta tese, acreditamos que, juntos, os documentos e
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as narrativas da experiéncia, possibilitam a producdo de um conhecimento consistente,
permitindo ampliar e aprofundar as reflexdes acerca do objeto de estudo investigado.

Tal opcdo metodologica se deve também & nossa dissertacdo de mestrado
defendida em 2019 (SILVA, 2019), na qual apresentamos um capitulo sobre o percurso
historico e legal do AEHD, com destaque para o aporte legal, a institucionalizacdo do
AEHD no RN e sua organizacgdo na rede publica de ensino. Na escrita da dissertacéo de
mestrado, optamos por uma abordagem longitudinal, em virtude da vivéncia de parte
desse processo no RN, apresentando um destaque ao percurso historico e organizacional
do AEHD no estado do Rio Grande do Norte.

Objetivamos nessa abordagem documental aprofundar reflexGes preliminares
apresentadas na dissertagdo de mestrado (SILVA, 2019), ampliando as fontes para o
processo formativo dos professores e professoras que atuam no AEHD, visto a acao
formativa realizada pelo Nucleo de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar
(NAEHD), desde a implementacdo das classes hospitalares e domiciliares no ano de
2011. Apresentamos também reflexes sobre a base legal e normativa relacionada a
educacdo da crianca e do adolescente em situacdo de adoecimento em interface a saude
e o cuidado integral. Nesse sentido, alinhamos nossos objetivos as reflexdes de Cellard
(2008), que defende que por meio da pesquisa documental é possivel verificar um
recorte longitudinal a respeito de um processo, observando a maturagao ou evolugédo de
um grupo, de conceitos ou praticas.

Neste estudo, buscamos como fonte documental duas vias: (1) leis e normativas
publicadas oficialmente para implementacdo de politicas publicas na interface educagéo
e saude e (2) relatérios institucionais e registros que contribuam para a compreensao do
AEHD no RN e a formacdo dos professores que atuam nesse lécus, possibilitando
perceber a dimensdo temporal, historica e social desse servico. Tais vias irdo contribuir
para reflexdes institucionais e praticas da formacgdo docente, apresentando-se como uma
possibilidade de compreensdo dos acontecimentos historicos e formativos do AEHD no
RN, bem como para o fortalecimento e ampliacdo das politicas publicas nessa area, pois
0 uso de documentos em pesquisa permite somar a dimensdo do tempo a compreensdo
do social (CELLARD, 2008).

Dessa forma, considerando o capital documental sobre a tematica, somando-se
as narrativas da experiéncia das professoras participantes deste estudo e a nossa
vivéncia nesse contexto, acreditamos ser possivel estabelecer um entrelace promissor

para compreensdo do objeto de estudo investigado por meio dessa técnica exploratoria.
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4.4 Opcéao pela analise tematica

Realizar as analises das fontes empiricas — narrativas da experiéncia e
documentais que selecionamos para a apresentacao nesta tese de doutorado é uma etapa
desafiadora e instigante da pesquisa-acdo-formacéo. E necessario um trabalho delicado,
sensivel e interpretativo de investigagdo ao material empirico obtido e as relacdes deles
com os documentos que compde o corpus da pesquisa.

Inicialmente, diante do vasto e rico material que compde esta pesquisa, Vimo-nos
diante de um sentimento de inquietacdo e ansiedade. As narrativas orais e escritas
obtidas por meio da entrevista episddica e as escritas de si - resumos expandidos feitos
pelas professoras dizem muito, apontam valorosas reflexdes, mas € necessario extrair 0s
sentidos das narrativas e estabelecer relacdo com o objeto de nossa pesquisa - as
aprendizagens autobiograficas desenvolvidas pelas professoras do AEHD no curso de
formagéo continuada fundamentado na perspectiva da pesquisa-a¢do-formacéo.

Buscamos como fundamentacédo para a realizacdo das analises uma proposta que
atenda as necessidades interpretativas da pesquisa, que revele a riqueza profunda e
complexa da experiéncia vivida. Encontramo-nos em Ferrarotti (2014), quando ele
expde a possibilidade de limitacdo em ndo conseguir compreender a fundo as narrativas
que lhes foram confiadas, fazendo algumas vezes emergir o receio de inexatiddo no
procedimento das analises: “medo de uma profanagdo? Talvez” (FERRAROTTI, 2014
p. 127). O ato interpretativo busca desvendar os significados e sentidos das narrativas
orais e escritas da pessoa que narra. Ferrarotti (2014, p. 127) diz ainda ser uma
“operacao dificil e perigosa”, em que ¢ imprescindivel que o pesquisador seja reflexivo
e critico quanto as suas escolhas metodoldgicas e que tenha uma postura de humildade
diante da experiéncia do outro.

Na pesquisa qualitativa em educacdo, numa perspectiva interpretativista,
concordamos com Bourdieu (1997, p. 700), quando diz que “o pesquisador ndo tem
qualquer possibilidade de estar verdadeiramente & altura de seu objeto”, mesmo que ele
assuma uma postura de empatia. Neste estudo nos reconhecemos enquanto professora
qgue também vivencia experiéncias docentes semelhantes a das professoras que
participam deste estudo, mas, por mais empatia que a pesquisadora tenha pela situacédo
narrada, ela ndo € a narradora, a personagem e autora dessa historia.

Para compreensdo hermenéutica das narrativas autobiograficas das professoras

participantes desta pesquisa, assumimos a analise tematica apresentada por
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Jovchelovitch e Bauer (2002) que sugere um processo gradativo de reducédo do texto,

num modelo de adensamento gradual das narrativas.

Primeiro, passagens inteiras, ou pardgrafos, sdo parafraseados em
sentengas sintéticas. Estas sentencas sdo posteriormente parafraseadas
em algumas palavras-chaves. Ambas as reducGes operam com
generalizacdo e condensacdo de sentido. Na prética, o texto é colocado
em trés colunas; a primeira contém a transcrigdo, a segunda contém a
primeira reducédo, a terceira coluna contém palavras-chave. (lbid, p.

107)

Quadro 13 - Modelo para adensamento gradual das narrativas

Texto

12 Reducéo

2% Reducao

“Esse formato de formagdo foi
diferente, deu a possibilidade da gente
de fato se colocar como sujeito da
acdo que estamos discutindo. Muitas
vezes 0 processo formativo tem uma
pessoa la na frente que traz a questdo
tedrica e vocé faz suas reflexdes
depois, se vocé fizer, anota alguma
coisa e faz, algumas vezes tem um
didlogo, mas essa formacéo especifica
nos possibilitou inGmeras reflexdes

Vera se reconhece como
sujeito da experiéncia,
no centro do processo
formativo, no qual é
possivel refletir sobre
sua pratica e decidir o
caminho a  seguir,
buscando  estabelecer
relacbes entre a teoria e
a préatica apresentadas na
formacéo.

Autonomia, competéncia
reflexiva e critica e sobre
a pratica e formacdo
docente.

sobre nossa pratica, de uma forma Eixo tematico: Autonomia
dialogada e conversada. Teve e reflexdo critica na
exposicdo tedrica, mas de uma docéncia.

maneira que vocé podia expor o seu
pensamento e a sua pratica, e a partir
daquilo que estava sendo discutido
vocé reflete do que pode melhorar no
dia a dia, do que pode ser extinto da
sua pratica.” (Vera)

Fonte: Anélise da pesquisadora

Conforme exemplo no quadro acima, colocamos as narrativas autobiogréficas
em trés colunas. Na coluna da esquerda, as narrativas na integra; na coluna do meio, a
interpretacdo da narrativa na integra, na forma de sentenca sintética, e na Gltima coluna,
a(s) palavra(s)-chave, decorrente da interpretacdo da sentenca sintética; dessa forma,
sentido”
(JOVCHELOVITCH e BAUER, 2002, p. 107). Apoés parafrasear as narrativas de cada

professora no quadro de adensamento gradual das narrativas, identificamos as

“ambas as reducfes operam com generalizagdio e condensagdo de

categorias tematicas emergentes e, em seguida, criamos um sistema geral com todas as

categorias que emergiram nas analises dos quadros de cada professora.
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Esse procedimento se constitui na interpretacdo das narrativas das professoras
que participaram da pesquisa, sendo possivel identificar as aprendizagens
autobiograficas desenvolvidas no curso de formagéo continuada. A proposta de anélise,
com reducdo gradual de texto, nos encaminha para a compreensdo hermenéutica das
narrativas das professoras, criando critérios de categorizacdo tematica, a partir de
temaéticas recorrentes e ndo recorrentes. Para Jovchelovitch e Bauer (2002, p. 107),
“Uma vez o texto codificado, os dados podem também ser estruturados em termos de
frequéncias que mostram quem disse 0 que, quem disse coisas diferentes e quantas
vezes foram ditas”. Para Bogdan ¢ Biklen (1994), as categorias se constituem uma
forma de classificar tematicamente os dados obtidos em uma pesquisa. Neste trabalho,
buscamos agrupar as tematicas que identificamos como recorrente e ndo recorrente;
dessa forma, estruturamos os eixos de analise enquanto unidades de sentido, que vai se
construindo conforme o aprofundamento das analises (ROCHA, PASSEGGI, 2021).

Somamos a analise temética aos estudos de Passeggi et al.(2017) sobre meta-
interpretacdo, em que interpretamos a interpretacdo feita pelas professoras em suas
narrativas orais e escritas. Ao narrar a experiéncia elas realizam uma acgéo autoreflexiva
de interpretacdo sobre si, e nos interpretamos sua interpretacdo a fim de identificar as
aprendizagens autobiograficas nos localizando num movimento de meta-interpretacdo
das narrativas.

Frente a fundamentacdo apresentada, apontamos a sequéncia dos procedimentos
adotados para a interpretacdo das narrativas: 1. Processo de reducdo do texto no quadro
de adensamento gradual das narrativas de cada professora, para identificar as categorias
teméaticas emergentes; 2. Analise das categorias apresentadas no quadro, para
investigacdo das tematicas recorrentes e ndo recorrentes; 3. Compilacdo das tematicas
por eixos de analises, criando-se assim o0s capitulos das analises da tese e interpretacao
das fontes. O trabalho analitico realizado ndo se apresenta numa perspectiva rigida a
procedimentos metodoldgicos, ele busca encontrar a subjetividade expressa na
narrativa. Dessa forma, buscamos aos poucos e gradativamente desvelar o que dizem as
professoras sobre as aprendizagens e saberes desenvolvidos no curso de formagao
continuada.

Delory-Momberger (2012) assevera sobre a possiblidade de uma bricolagem do
pesquisador sobre os protocolos metodologicos na busca de compreender o outro, em
que ele e as pessoas que participam da pesquisa sdo sujeitos singulares, cuja

subjetividade esta presente na narrativa e necessita ser revelada pelo pesquisador. Na
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perspectiva da bricolagem defendida pela autora, encontramos Mills (1986, p. 240), que
sugere: “cada pesquisador seja seu proprio metodologista”, artesdo intelectual de sua
pesquisa, cuja leitura, escritos e estudos constituem o caminho seguido pelo
pesquisador, no qual as experiéncias de vida nutrem o trabalho intelectual.

Para andlise das fontes documentais desta pesquisa realizamos o levantamento, a
organizacdo e leitura do material, a fim de operar uma andlise hermenéutica das
relagdes entre o atendimento educacional hospitalar e domiciliar e as narrativas da
experiéncia das professoras participantes do estudo. Bravo (1991) diz que o trabalho de
analise ndo deve ser visto como uma atividade de apenas descricdo dos documentos,
mas que requer do pesquisador intencionalidade e capacidade tedrica, podendo ser uma
atividade sistemaética, intensa, dindmica e sensivel.

Gil (2002, p. 53) fala que as “pesquisas elaboradas a partir de documentos sido
importantes ndo porque respondem definitivamente a um problema, mas porque
proporcionam melhor visdo desse problema [...]”. A atengdo na analise documental
proposta nesta tese visa apresentar uma interlocucdo com as narrativas das professoras e
produzir referéncia sobre o atendimento educacional hospitalar e domiciliar a partir da
interpretacdo cuidadosa e reflexiva das fontes documentais.

Buscamos apresentar a analise documental sob a Gtica de quem pesquisa e atua
profissionalmente na area. Apresentamos no capitulo 5 (cinco) reflexdes dialdgicas
sobre a constituicdo do AEHD no RN e seus aspectos histdricos, legais, institucionais e
formativos. Nos préximos capitulos deste trabalho apresentaremos reflexfes

interpretativas das narrativas da experiéncia das professoras participantes deste estudo.
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5 AEHD - ORGANIZACAO, FUNCIONAMENTO E BASE LEGAL NO RN

Esta secdo da tese corresponde aos resultados da andlise documental
apresentados como proposta metodoldgica deste estudo. Buscamos fontes documentais
— normativas e legislacdo, bem como arquivos de relatorios do trabalho realizado pelo
Nucleo de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/SEEC/RN).
Almejamos compreender os aspectos historico, legal e organizacional do Atendimento
educacional hospitalar e domiciliar (AEHD) no RN e reconhecer o papel dos agentes
protagonistas da institucionalizacdo do servico no Estado.

Tomamos como referéncia neste estudo a juncdo de agente e protagonista.
Agente est4 associado a pessoa que age e exerce uma agdo; protagonista deriva do grego
protagoniste, constituido por “proto” (o principal, 0 primeiro) mais “agon/agonistes”
(luta/ o que luta, o lutador), é o que assume a luta (PERROTTI, 2015). Os agentes
protagonistas sdo pessoas que agem e lutam movidas pelo sentimento de alteridade e o
desejo de agir sobre uma determinada situacdo, impulsionadas por uma capacidade
reflexiva de tomada de decis&o.

Defendemos que o percurso histérico, legal e institucional do AEHD no RN foi
movido por agentes protagonistas que agiram e lutaram para que criancas e
adolescentes em situacdo de adoecimento tivessem garantidos seus direitos de pleno
desenvolvimento, fisico, cognitivo e emocional. Tal postura exige da pessoa um modo
de ser e estar, de produzir e cuidar de um mundo comum (GOMES, 2019), e um
posicionamento ético e politico de compromisso com o outro.

A institucionalizagdo do AEHD no RN foi costurada como uma colcha de
retalhos, linda e colorida, em que cada pessoa — agente protagonista - contribuiu como
foi possivel, com linhas, agulhas, tecidos ou costura, pessoas que se mobilizaram e
agiram em prol do outro, com um carater social. Ferreira (2017, p. 636) afirma que “[...]
0 sujeito que assume uma funcdo social a qual deve e quer desempenha-la — e por tal
funcdo age, cuja agéncia permite que adquira a propriedade de agente. Ao assinalar que
sua agéncia tem um proposito, se torna protagonista de uma agéao social”.

Atentaremos neste capitulo a nomear e reconhecer o papel de agente
protagonista das pessoas e instituicbes que contribuiram para a institucionalizacdo do
AEHD no RN; contudo, admitimos nosso limite em contemplar a todos. Adotamos uma
abordagem qualitativa, destacando a importancia da analise documental como forma de

compreender e refletir sobre 0 AEHD, em interface as fontes autobiogréficas, como

146



apresenta Flick (2009) ao dizer que a analise documental pode ser uma estratégia

complementar a outros métodos de pesquisa.

5.1 Contexto historico do AEHD no RN e o0s agentes protagonistas - da acéo

voluntaria a institucionalizagéo

Apresentamos neste item o contexto histérico do atendimento educacional
hospitalar e domiciliar (AEHD) no Rio Grande do Norte, a trajetéria inicial com a acao
voluntaria até a institucionalizacdo do servico pelas secretarias de educacdo. Um
caminho entrecortado por Varios agentes protagonistas que apoiaram o direito a
educacdo de criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento e hospitalizado.
Dentre muitos agentes protagonistas — instituicdes e pessoas, fomentadores dessa
histdria, podemos citar as Instituicdes da Sociedade Civil®, a Universidade Federal do
Rio Grande do Norte, o Poder Judiciario, professores, estudantes em tratamento de
salde e seus familiares. Para discorrer sobre o assunto buscamos diversas fontes:
pesquisas académicas e registros documentais das Instituicdes que tém classes
hospitalares e domiciliares e do Nucleo de Atendimento Educacional Hospitalar e
Domiciliar (NAEHD/SEEC). Recorremos também & pesquisa de mestrado defendida
em 2019 por Silva, autora desta tese.

O AEHD no RN possui sua origem fomentada por cinco InstituicGes, sendo
quatro da sociedade civil e uma de ensino superior, a saber: Casa de Apoio a Crianca
com Cancer Durval Paiva, Associacdo de Apoio ao Portador de Cancer de Mossoré e
Regido, Grupo de Apoio & Crianca com Céancer do RN, Hospital Infantil Varela
Santiago e Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN). Cada Instituicdo
desempenhou um papel de relevancia para a construcdo histdrica e consolidacdo do
servico hoje existente. As Instituicbes da Sociedade Civil, com acgdes concretas
realizadas por seu corpo de voluntarios e investimento na contratacdo de professores, e a
UFRN, por meio de projetos e cursos de extensdo, eventos académicos e pesquisa.

As InstituicGes da Sociedade Civil, na grande maioria, possuem suas origens no

trabalho e acdo do voluntério, agentes protagonistas de um trabalho de destaque pela

38 Sociedade Civil é uma expressdo que indica o conjunto de organizagBes e instituicdes civicas
voluntarias, que constituem os alicerces de uma sociedade em funcionamento, em oposicdo a estruturas
que séo ajudadas pelo Estado (SIGNIFICADOS, 2019). https://www.significados.com.br/sociedade-civil/
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relevancia das acdes realizadas. E possivel considerar que as pessoas que realizaram o
trabalho voluntério foram impulsionadoras das a¢des realizadas nessas Instituicdes,
como o ocorrido em outros paises, especialmente na Franca com as voluntarias Les
blouses roses. O trabalho voluntario foi regulamentado no Brasil em 1998, pela lei n°
9.608, que diz ser uma atividade sem remuneracao prestada a qualquer organizacdo sem
fins lucrativos, cujos objetivos sejam de cunho educacional, cultural ou de assisténcia
(BRASIL, 1998).

As acdes educativas realizadas nessas instituicdes no RN iniciaram a partir do
olhar atento e sensivel de agentes protagonistas, voluntarios que se inquietavam pelo
fato das criancas e adolescentes em tratamento de saude ficarem afastadas da rotina
escolar. Assim, eles, eventualmente, propunham atividades educativas que quase nunca
estavam articuladas com a escola do estudante, tinha como objetivo preencher o tempo
ocioso da crianca, ndo era uma atividade com intencionalidade educativa. Contudo, ndo
negamos a importancia do trabalho desenvolvido; eles tiveram um papel importante
para o fomento da educacdo no contexto hospitalar no RN, especialmente na auséncia
do poder publico. Os voluntarios foram quem primeiro observaram as necessidades
educativas das criancas e adolescentes com grave enfermidade.

A Casa de Apoio a Criangca com Cancer Durval Paiva (CACC), a Associacao de
Apoio ao Portador de Cancer de Mossor6 e Regido (AAPCMR), o Grupo de Apoio a
Crianca com Cancer do RN (GACC) e o Hospital Infantil Varela Santiago (HIVS)
possuem suas diretorias **composta por voluntérios atentos, agentes protagonistas que
logo perceberam a necessidade das criancas e adolescentes receberem um
acompanhamento educacional mais sistematizado junto as escolas nas quais 0S
estudantes estavam matriculados, passando a contratar professores para garantir esse
servico. Dessa forma, os estudantes passaram a ter um profissional dedicado a
realizacdo do acompanhamento educacional durante o periodo de tratamento de salde.

Com os avancgos na legislacdo, especialmente com a aprovacdo do Estatuto da
Crianca e do Adolescente e a Resolugédo n°41/1995, do Conselho Nacional da Crianca e
do Adolescente, sobre “Os Direitos das Criangas ¢ Adolescentes Hospitalizados”, além

das normativas do Ministério da Educagdo quanto as orientacGes sobre as classes

3% Nome dos diretores das instituigdes no periodo que contrataram professores: Casa de Apoio a Crianca
com Cancer Durval Paiva (CACC) — Rilder Flavio de Paiva Campos; Associacdo de Apoio ao Portador
de Cancer de Mossoré e Regido (AAPCMR) - Francisco José Cure de Medeiros; Grupo de Apoio a
Crianga com Cancer do RN (GACC) - Angela Nazaré Gomes; Hospital Infantil Varela Santiago (HIVS)
Paulo Xavier.
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hospitalares, as Instituicdes buscaram junto as secretarias estadual e municipal de
educacéo a oficializacdo do atendimento educacional hospitalar e domiciliar, solicitando
a assinatura de convénios para cessdo de professores, a fim de realizar o
acompanhamento educacional de criangas e adolescentes em tratamento de salde.

Cada uma das instituicbes da sociedade civil agiu e lutou em prol do que
acreditavam, a educacdo para criangas e adolescentes hospitalizados; desempenharam
um relevante papel ao fomento do AEHD. Os primeiros registros sobre educacéo para
criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento foram na Casa Durval Paiva,
quando, em 1998, criaram o projeto Sala de Apoio Pedagogico — SAP, na perspectiva de
minimizar possiveis perdas educacionais ocasionadas pelo afastamento escolar total e
parcial de criancas e adolescentes em tratamento oncoldgico, passando a realizar
atividades pedagogicas na instituicdo e no hospital de referéncia, Liga Norte
Riograndense contra o Cancer. (SILVA, ROCHA, 2015). No ano de 2008, a instituicao
assinou convénio com a Secretaria de Estado da Educacgéo, da Cultura, do Esporte e do
Lazer do RN (SEEC/RN), cabendo & secretaria disponibilizar um profissional de
educacdo e oficializar a “classe hospitalar” com o nome “Sala de Apoio Pedagogico”.

A Associacdo de Apoio aos Portadores de Cancer de Mossor6 e Regido
(AAPCMR) iniciou as agBes educativas a partir do trabalho de voluntérios, mas, em
2005, contratou uma professora para a realizagdo do acompanhamento educacional das
criancas e adolescentes vinculados a instituicdo e que faziam tratamento oncoldgico e
doencas hematoldgicas cronicas.

O Grupo de Apoio a Crianga com Cancer do RN (GACC) foi fundado em 1990.
Na época, os voluntarios realizavam atividades de recreacéo e de reforco escolar com as
criancas e adolescentes vinculados a instituicdo; essa acdo era realizada por um grupo
de professores/voluntarios. As atividades tinham como objetivo o ndo afastamento por
completo da crianca em tratamento de satde do aprender, ndo havendo relagdo com a
escola do estudante. Em 2009, diante das demandas e da necessidade de maior
sistematizacdo das atividades realizadas, a instituicdo implanta o Setor Pedagdgico com
a contratacdo de uma pedagoga, recebendo o financiamento da Petrobras (NOBREGA,
2011).

O Hospital Infantil Varela Santiago possui uma historia de mais de 100 (cem)
anos de cuidado a saude de criancas e adolescentes. O trabalho na classe hospitalar
inicia-se voluntariamente em janeiro de 2009, com a professora Simone Maria da Rocha

(SILVA, 2011). Apos seis meses, o hospital, com o apoio da psicdloga Anna Valeska
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Procdpio, contrata a professora e oficialmente implementa o servico. Vale destacar a
relevancia do trabalho realizado junto as criangas e adolescentes hospitalizados e o
movimento de argumentacdo e justificativa para a direcdo do hospital, para a
contratacdo da professora. Com a implantacéo da classe, o hospital solicita formalmente
a Secretaria Municipal de Educacdo de Natal (SME) o apoio para a oficializacéo e o
reconhecimento da classe hospitalar, apresentando o projeto “Escola no Hospital”. O
municipio, na ocasido, diante da solicitacdo, posicionou-se dizendo que nao dispunha de
quadro funcional ou recursos materiais para prover a necessidade naquele momento
(SILVA, 2011).

Reconhecemos o papel de agente protagonista da Casa de Apoio a Crianga com
Cancer Durval Paiva, Associacdo de Apoio ao Portador de Cancer de Mossoro e
Regido, Grupo de Apoio a Crianca com Céancer do RN e Hospital Infantil Varela
Santiago, e especialmente das pessoas que l& estavam: voluntarios, gestores,
profissionais, familiares, criancas e adolescentes. Essas pessoas, de alguma forma,
muito ou pouco, canalizaram sua energia para gerar um movimento de mudanca e
transformacdo. Foram motivadas pelas relacdes estabelecidas com criancas e
adolescentes, que as faziam refletir sobre os sentidos da vida, encorajando-as e fazendo
emergir um sentimento de empatia e alteridade. S&o instituicdes e pessoas — agentes
protagonistas que se destacavam pelas acdes que transformavam a vida de criancas e
adolescentes em situacdo de adoecimento, e que contribuiram para alavancar a
institucionalizagdo do AEHD no RN.

Outra instituicdo que contribuiu para essa institucionalizacdo foi a Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), que foi a primeira instituicdo de ensino
superior a se abrir para estudos da tematica. A iniciativa precursora e desafiadora
ocorreu com a implantagdo de um projeto de extensdo, no ano de 2004, em Caico, no
Hospital do Serid6. O professor Dr. Adailson Macédo protagonizou essa iniciativa e
coordenou o Projeto de Extensdo “Cuidando da crianga internada e seus
acompanhantes”, vinculado ao Centro de Ensino Superior do Seridé (CERES), no
Campus CaicO. A decisdo de realizar o projeto foi motivada por um grupo de
graduandos, do qual destacamos o Professor Anderson Duarte. Desde entdo foi fundada
a classe hospitalar Sulivan Medeiros. No ano de 2006, o projeto de extensdo nao foi
renovado, mas a classe funcionou com professores voluntarios; apenas no ano seguinte

foi retomado projeto de extensdo pela UFRN. Neste mesmo ano, a partir do
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reconhecimento da necessidade de aprofundar as discussdes sobre a tematica, foi
instituida, no curso de pedagogia do CERES/UFRN, a disciplina de Pedagogia
Hospitalar. No ano de 2010 a SEEC/RN assinou o Termo de Cooperacdo Técnica com 0
Hospital, sendo oficialmente implementada pelo poder publico, sob a
corresponsabilidade do NAEHD/RN e do Hospital do Serido. (ROCHA, 2014;
MEDEIROS, 2016).

Outra acdo da UFRN, agora no campus central, foi em 2003, no Hospital de
Pediatria Professor Heriberto Bezerra-HOSPED/UFRN, quando inicia o projeto de
extensdo “Educar para Crescer”, vinculado ao setor de psicologia, que passa a contar
com a colaboracdo de uma estagiéria do curso de pedagogia da UFRN. O objetivo do
projeto era implementar uma classe hospitalar; contudo, foi inviabilizado devido a
dificuldades enfrentadas pelo hospital (ROCHA, 2012). Apesar da impossibilidade de
implantar a classe hospitalar, o Hospital estava aberto para a realizacdo de pesquisas.
Foram feitas duas monografias, tendo como l6cus 0 HOSPED e a problemética da
escolarizacdo de criancas e adolescentes em tratamento de salde.

E proficuo destacar as primeiras discussdes sobre 0 AEHD na UFRN no ano de
2007, quando a Professora Dra. Maria da Conceicdo Passeggi orientou a primeira
pesquisa de Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC), vinculada ao Grupo
Interdisciplinar de Pesquisa, Formacdo, (Auto)biografica, Representacdes e
Subjetividades (GRIFARS-PPGEd-UFRN-CNPq), sendo pioneiro o trabalho:
“Atendimento Pedagodgico no Ambiente Hospitalar: a auséncia da escola no olhar dos
pais e dos profissionais de saude” - 2007, de autoria de Simone Maria da Rocha.

Em seguida, as contribuicdes do GRIFARS-UFRN seguem para 0s estudos na
pos-graduacdo. Em 2012 teve a primeira dissertacdo publicada pela pesquisadora
Simone Maria da Rocha, “Narrativas Infantis: O que nos contam as criancas de suas
experiéncias no hospital e na classe hospitalar” e, posteriormente, em 2014, a primeira
tese “VIVER E SENTIR; REFLETIR E NARRAR: criancgas e professores contam suas
experiéncias no hospital e na classe hospitalar”, defendida pela mesma autora.
Ressaltamos a sensibilidade e interesse da orientadora dessas pesquisas tanto na
graduacdo quanto na pos-graduacdo, a Professora Dra. Maria da Conceicdo Passeggi,
gue aceitou o desafio de pesquisar com suas orientandas sobre 0 AEHD no RN. O grupo
de pesquisa liderado pela Professora Dra. Maria da Concei¢do Passeggi continua a
realizar investigacOes sobre a teméatica no ambito do Programa de Pos-Graduagdo em
Educacao da UFRN (PPGEd-UFRN).
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Destacamos 0s eventos académicos realizados nos anos de 2012, 2015, 2017 e
2019, por iniciativa da Professora Dra. Jacyene Melo, do Departamento de
Fundamentos e Politicas da Educagdo e apoio do Centro de Educagdo da UFRN, em
parceria com a SEEC/RN e SME de Natal. Foram realizadas quatro edi¢bes do
“Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar”, aprofundando
reflexdes e fomentando o estudo da temética com estudantes da graduacdo da UFRN,
além de contribuir para a formac&o das professoras que atuam nas classes hospitalares e
domiciliares do Estado.

A UFRN tem contribuido para a formacdo continuada dos professores que atuam
no AEHD, por meio de cursos de extensdo, em parceria com as secretarias de educacao,
inclusive o curso realizado em 2019, que compde o corpus desta pesquisa. A UFRN tem
sido espaco também de formacao inicial de futuros professores, ao oferecer a disciplina
optativa de “Educagdo em contexto hospitalar”, no curso de Pedagogia presencial do
CE/UFRN e, especialmente, na formacdo a pesquisa, quando o PPGEd-UFRN formou
quatro mestras e duas doutoras em educagdo, tendo em formacdo outras duas
doutorandas. Essa parceria entre a UFRN e Secretarias de Educacdo contribui na
formacdo continuada dos professores do sistema estadual de ensino, no campo de
estdgio nas classes hospitalares e domiciliares, na formacdo de pesquisadores e,
especialmente, nas reflexdes sobre a infancia frente ao adoecimento e implicacdes no
processo de escolarizacdo; também tem contribuido na construcdo das politicas para o
atendimento educacional hospitalar e domiciliar no RN.

Em 2020, a UFRN abriu selecdo para Mestrado profissional em Educacéo
Especial, no novo Programa de Pds-graduacdo em Educacdo Especial — PPGEEsp,
estando presente na linha de pesquisa ‘“Processos de ensino e de aprendizagem na
perspectiva da educagdo especial” vagas para a pesquisa sobre o atendimento
educacional hospitalar e domiciliar, contribuindo assim para novas pesquisas e
fortalecimento do campo na universidade.

O papel de agente protagonista desempenhado pela UFRN é de grande
relevancia para a institucionalizacdo do AEHD no RN. As pessoas — professores,
discentes e pesquisadores, legitimaram, por meio dos trabalhos de pesquisa e extensao,
a importancia da continuidade do processo de desenvolvimento e escolarizacdo de
criancas e adolescentes impossibilitados de frequentar a escola devido a situagdo de

adoecimento. A mobilizacdo e o espirito de curiosidade dos graduandos e pds-
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graduandos contribuiram para o reconhecimento desse campo de estudo pelos
professores.

No passar desses 18 (dezoito) anos (2004/2022), houve muitos avancos nas
discussOes sobre a tematica na UFRN; é inegavel. Podemos dizer que o protagonismo
da UFRN esta ligado a quatro eixos: extensdo por meio de projetos e eventos
académicos; ensino através da disciplina educacdo em contexto hospitalar; pesquisa nos
trabalhos do GRIFARS; e formacéo docente para os professores que atuam nas classes
hospitalares e domiciliares, na parceria entre as Secretarias de Educacdo com o
PROFOCO/CE e 0 GRIFARS.

Contudo, acreditamos que ¢ um campo de estudo que pode ser ampliado,
especialmente no que diz respeito aos professores que orientam trabalhos de pesquisa na
graduacdo e pos-graduacdo. Atualmente, apenas as professoras Dra. Maria da
Conceicao Passeggi e Dra. Jacyene Melo se dedicam a tematica. Ora, se 0 AEHD esta
vinculado a educacdo basica, absolutamente legitimado, por que outros professores da
UFRN n&o se interessam a pesquisar sobre a temética? Afinal, nas classes hospitalares e
domiciliares as criancas e adolescentes estudam o curriculo comum, aprendem leitura e
escrita, matematica, arte, historia etc. Nesse sentido, acreditamos que podemos avancar,
especialmente na pos-graduagdo stricto sensu, onde outros professores poderiam
orientar trabalhos importantes para o aprofundamento e pesquisas na area.

O processo inicial de oficializacdo do AEHD no Rio Grande do Norte emerge a
partir de uma demanda judicial, quando os técnicos* do Comité Interinstitucional de
Resolucdo Administrativa de Demandas da Saude (CIRADS)*, em 2009, visita o
Hospital Infantil Varela Santiago e conhece o projeto elaborado pela professora Simone
Maria da Rocha, “Escola no Hospital”, cujo objetivo era o reconhecimento das
Secretarias da classe hospitalar implementada pela instituicdo naquele ano (ROCHA,
2014). O CIRADS, ao tomar ciéncia da demanda, propde se engajar juntamente com o
Hospital Infantil VVarela Santiago na luta pelo reconhecimento e oficializacdo da classe

hospitalar no local.

40 Institui¢des que compde o CIRADES - Procuradoria da Unido no Rio Grande do Norte (PU/RN), a
Procuradoria Geral do estado (PGE/RN), a Procuradoria Geral do municipio do Natal, a Defensoria
Pablica da Unido no Rio Grande do Norte (DPU/RN), a Secretaria de estado da Salde Publica
(SESAP/RN) e a Secretaria Municipal de Salde de Natal, que conta com o apoio técnico do Ministério da
Saude.

41 Objetivo do CIRADES - colegiado que busca efetivar politicas publicas de salde ja existentes e
promover o aperfeicoamento do Sistema Unico de Satde (SUS).
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Como acédo inicial, o CIRADS realizou reunides com a SME de Natal,
SEEC/RN e Secretaria de Saude Publica do RN (SESAP), para a implementacdo de
classes hospitalares no Sistema de Ensino do Estado, para garantir o direito a
escolarizacdo de criancas e adolescentes em tratamento de salde. As secretarias de
educacdo foram representadas pelas Professoras Maria José da Silva Costa (SME de
Natal-RN), técnica do Setor de Educacdo Especial, e Adrianna Flavia de Figueiredo
Melo Pereira Guimardes (SEEC/RN), técnica pedagogica da Subcoordenadoria de
Educacao Especial. Nas reunides, foram discutidos os aspectos legais do atendimento
educacional para as criancas e o0s adolescentes em tratamento de salde, a viabilidade de
convénios e a realizagdo do Primeiro Seminario sobre classe hospitalar no RN
(ROCHA, 2014).

As acdes de implementacdo do servico de AEHD ocorreram dentro de cada
secretaria. As técnicas tiveram que buscar embasamento legal e pedagdgico para
implementar o servico, além de dialogar com os diversos setores das secretarias, a fim
de argumentar quanto a importancia do AEHD e a responsabilidade do poder publico.
Para tanto, era necessario a assinatura de Termos de Cooperacdo Técnica, convénios
firmados entre as Secretarias e Instituicdes, hospitais e casas de apoio, que asseverassem
sobre as responsabilidades de cada parte.

Para viabilizar a implementacdo do AEHD na rede publica de ensino, as técnicas
pedagdgicas da SME-Natal/RN e SEEC/RN, professoras Maria José e Adrianna Flavia
tiveram que buscar uma rede de apoio dentro de cada secretaria e com outros Estados
que ja tinham o AEHD em funcionamento. A partilha de experiéncias contribuiu para a
estruturacdo e organizacdo do AEHD. A Professora Adrianna Flavia, a fim de
aprofundar o conhecimento sobre a temética e o funcionamento do servico em outros
estados, viajou para Sdo Paulo e Parana, referéncias no AEHD, e, a partir de entdo,
delinear as acdes para 0 NAEHD.

Atuando na SEEC, 6rgédo central da educacdo no RN, € possivel visualizar os
desafios enfrentados pelas técnicas pedagogicas para implementar o AEHD na rede,
especialmente por ser algo novo, que praticamente ndo se conhecia: acompanhar e dar
celeridade aos processos dos Termos de Cooperagdo Técnica, visto a demanda judicial
aplicada pelo CIRADS, selecionar professores para atuar nas classes hospitalares e
domiciliares, planejar formacéo, dialogar e alinhar junto aos hospitais e casas de apoio a

atuacdo docente e ocupar um lugar nas secretarias de educacao.
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Exercer a funcdo técnica pedagogica nas secretarias requer uma postura de
agente protagonista frente aos desafios permanentes impostos pelo sistema de ensino,
especialmente quando a narrativa que mais se ouve € que a prioridade € a escola. O
movimento de argumentacdo e convencimento € permanente nas secretarias, sendo
necessario, muitas vezes, despertar no outro um sentimento de empatia, partir para o
confronto de forma construtiva, ou ainda dizer - “quer dizer que o direito do estudante
saudavel vem antes do direito do estudante em situacdo de adoecimento”.
Reconhecemos os desafios da educacdo publica e suas dificuldades, mas seguimos
incansavelmente num posicionamento de agente protagonista do direito a educacao de
todos os estudantes, criangas e adolescentes, independentemente de sua condi¢do ou
situacao.

Como resultado da mobilizacdo dos diversos agentes protagonistas em prol do
AEHD, no dia 27 de outubro de 2010, em uma solenidade no Hospital Infantil Varela
Santiago, foi assinado o Termo de Cooperacao Técnica entre SME e o Hospital, ficando
assim criado oficialmente o primeiro atendimento educacional hospitalar e domiciliar no
Estado. Por encaminhamento das Secretarias de Educacédo e do CIRADES foi realizado,
nos dias 4 e 5 de novembro de 2010, o “Seminario de Classe Hospitalar no RN”, no
auditorio do Instituto Federal do RN; o evento contou com a presenca de nomes de
referéncia sobre a tematica a nivel nacional, autoridades do Ministério Publico,
Advocacia Geral da Unido, CIRADES, SESAP, SEEC/RN, SME de Natal e alguns
professores que ja atuavam na area.

Localizamos nos arquivos do NAEHD registros, documentos, lista de
convidados e certificados sobre a organizacdo do evento. O Seminério foi um marco
para a institucionalizacdo do AEHD; ficou acordado que a SEEC e SME de Natal iriam
implantar oficialmente o servico de atendimento educacional hospitalar e domiciliar por
meio de classes hospitalares e domiciliares. Dessa forma, a SEEC/RN e SME, em 2010,
assinaram os primeiros convénios para a implantacéo de classes, reconhecendo, enfim, o
direito de criancas e adolescentes em tratamento de salde, e garantindo continuidade da
escolarizacéo e incluséo desses sujeitos.

A Secretaria Municipal de Educagédo de Natal assinou, em dezembro de 2010, o
Termo de Cooperagdo Tecnica com o Hospital Walfredo Gurgel, Hospital Maria Alice
Fernandes e Hospital Santa Catarina, ficando com convénio firmado com quatro
hospitais, incluindo o Hospital Infantil Varela Santiago, que teve o convénio assinado

antes do Seminério. A SEEC/RN, no mesmo més e ano, assina o Termo de Cooperacao

155



Técnica com cinco instituicdes, a saber: Hospital Infantil Varela Santiago, Hospital
Pediatrico Maria Alice Fernandes, Hospital do Seridd, Casa de Apoio a Crianga com
Céncer Durval Paiva e Grupo de Apoio & Crianga com Cancer do RN, para iniciar as
atividades no ano letivo de 2011.

Com o passar dos anos, o servi¢o foi se fortalecendo e ocupando espaco nas
secretarias de educacdo, fazendo-se presente nas normativas e documentos publicados,
como também na ampliacéo do servigo, tanto no aumento das instituicGes conveniadas
como no quantitativo de professores. Esse movimento de ascensdo do AEHD nas
secretarias se da mediante um forte movimento de articulacdo das técnicas pedagdgicas
que estiveram e estdo na coordenacdo do servico. Na SME de Natal/RN representam o
servigo as professoras Hiltnar S. Muniz Rochael e Ilanna Marnea, tendo passado pelo
setor também as professoras Heliana Soares de Medeiros e Maria Karolina de Macédo
Silva. Na SEEC/RN, no NAEHD, estdo a frente do nucleo as professoras Andréia
Gomes da Silva, autora desta tese, e Valéria Carla Vieira Gomes de Souza, tendo
passado pelo servico as professoras Adrianna Flavia de Figueiredo Melo Pereira
Guimardes, Adriana Marcia Aguiar Saraiva, Simone Maria da Rocha e Karen Rodrigues
Shirahama Modesto.

Enquanto o servico se consolidava no RN, alguns estados passavam por
dificuldade. Era o que acontecia no Parand; em 2015, ap6s a mudanca de gestdo
estadual, o governo objetivava encerrar 0 servico. Pairava uma sensacao de inseguranca,
havia o receio de poder acontecer também no RN, pois o AEHD era uma acdo da
SEEC/RN que ndo tinha lei prdpria, como no municipio de Natal. Diante desse
contexto, buscamos, eu e a Professora Dra. Simone Maria da Rocha, a articulacéo
necessaria para a realizacdo de uma audiéncia publica em prol do estado do RN ter uma
lei que garantisse o AEHD.

Assumir o desafio de propor a criacdo de uma lei estadual foi uma agdo ousada
e, porque ndo dizer, utopica. Ndo de uma utopia inalcangével, como diz Paulo Freire
(2015), mas uma utopia calcada na esperanca do verbo esperancar. A atuacdo como
agente protagonista nos exigiu grande mobilizacdo em prol de pessoas que pudessem se
somar a causa e estar presente na Assembleia Legislativa do RN, especialmente na mesa
de trabalho. No dia 27 de maio de 2015, na Assembleia Legislativa do RN, por
mediacdo do Deputado Estadual Hermano Morais, foi realizada a audiéncia publica
intitulada: “Atendimento Educacional Hospitalar ¢ Domiciliar no RN”. Foi mais um

marco para a institucionalizacdo do atendimento educacional hospitalar e domiciliar no
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Rio Grande do Norte, trazendo para discussdo a tematica e o envolvimento dos entes
interessados, com vistas a suscitar uma Lei Estadual que respaldasse legalmente o
direito de criangas e adolescentes em tratamento de saude continuar estudando.
Participaram na plenéria estudantes, ex-estudantes e seus familiares, que recebem/eram
o AEHD no RN, professores que atuam nas classes, representantes das instituicdes
conveniadas com as secretarias, professores da UFRN e pesquisadores do GRIFARS-
UFRN-CNPq. O auditorio ficou lotado, cheio de pessoas desejosas de que seria possivel
0 RN ter uma lei que garantisse o direito a escolarizacdo de criancas e adolescentes
hospitalizados e em tratamento de saude continuo. Pronunciaram-se no pulpito a
professora Simone Rocha, defendendo a proposicdo da lei, alguns dos professores que
atuavam no AEHD, com falas contundentes sobre o impacto da educacao na vida dessas
criancas e adolescentes, o pai de uma adolescente em tratamento oncol6gico atendida
pela classe hospitalar, que relatou sobre a importancia do AEHD na vida de sua filha e o
quanto estudar Ihe fornecia forca e esperanca para cura, e Jhons e Ingrid, participantes
da nossa pesquisa de mestrado (SILVA, 2019), que narraram sobre o valor do AEHD na
infancia e como isso refletiu em suas vidas.

A mesa de trabalho foi composta pela autoridade proponente, o Deputado
Hermano Morais; o representante da SEEC/RN, Professor Joiran Medeiros (in
memorian), gestor da SUESP a época, que incentivou tal mobilizacdo para a
concretizacdo e aprovacao da lei estadual; a Promotoria da Educacédo, na pessoa do Dr.
Raimundo Caio; o Juiz Dr. Jarbas Bezerra; Dr. Francisco Livanildo da Silva, da
Advocacia Geral da Unido, integrante do CIRADES em 2009; os representantes do
Fundo das Nacdes Unidas para a Infancia (UNICEF), da Secretaria de Estado da Saude
Publica (SESAP/RN), da UFRN, da SME de Natal e de Caico.

A audiéncia publica do Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar no
RN foi um passo importante para a concretizacdo da lei estadual; aconteceu imersa pela
boniteza do compromisso social de ser professor. Cada narrativa, cada siléncio, cada
lagrima de emocdo na audiéncia permitiram a realizacdo de um evento politico e
humano. O protagonismo assumido nos fez reconhecer uma utopia possivel, pautada na
luta e prética ética, sem perder a amorosidade que conduziu nossas a¢fes. No inicio era
uma ideia, depois um sonho e hoje uma realidade, esse processo nos formou, e nos
tornou agentes protagonistas.

Apbds a audiéncia publica tomou-se como encaminhamento o agendamento de

encontros entre a Promotoria de Educacédo, o Legislativo, o Executivo (SEEC/RN) e 0
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NAEHD, para planejamento das acdes futuras para a aprovacdo da lei. Na primeira
reunido fomos desafiadas pelo Promotor de Educagéo Dr. Raimundo Caio e o Deputado
Hermano Morais a elaborar a minuta do projeto de lei sobre o AEHD. Isso nos obrigou
a analisar e estudar as legislacfes vigentes no Brasil, nos niveis nacional, estadual e
municipal, extrair delas o que poderia se adequar a nossa realidade e, a partir de ent&o,
junto a nossa expertise no AEHD, elaborar um documento que contemplasse as
necessidades legais para 0 AEHD no RN.

Escrever um projeto de lei foi desafiador e instigante, especialmente no que diz
respeito a linguagem juridica e base legal, afinal ndo somos do campo juridico.
Contudo, o conhecimento no campo da educacdo e do AEHD nos deram os subsidios
necessarios para tal. Foram algumas reunibes, encaminhamentos e ajustes. Um deles foi
que a proposicao tinha que partir do Executivo e ndo do Legislativo, o0 que nos levou a
dialogar com o Secretario de Educacdo Professor Francisco das Chagas Fernandes
(SEEC/RN), para que entéo a lei fosse uma proposta feita pelo governador do Estado.
Apesar de ser consensual a proposicdo do projeto, deparou-se com o0s percal¢os da
burocracia e tramitou por mais de trés anos, sendo aprovado em 18 de janeiro de 2018 -
Lei 10.320, que “Dispde sobre o Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar no
RN”.

A aprovacdo da Lei Estadual n° 10.320/2018 permitiu a continuidade e
ampliacdo do AEHD, cabendo ao Estado garantir a criancas e jovens impossibilitados
de irem a escola por razbes de adoecimento a continuidade de sua escolarizacdo em
classes hospitalares e domiciliares, nos municipios do estado, como parte do sistema
estadual de ensino.

No que diz respeito ao avancgo nas discussdes no campo académico do AEHD no
ensino superior e interiorizacdo da tematica no RN, destacamos o trabalho realizado por
duas pesquisadoras do GRIFARS, a Professora Dra. Simone Rocha, hoje professora da
UFERSA — Campus Caralbas, e o da Professora Dra. Roberta Ceres Oliveira da UERN
— Campus AssU, sdo acles ensino, pesquisa e projetos de extensdo. Esta em andamento
na cidade de Caratibas, desde 2019, o projeto “Educacdo também ¢ saude”, parceria
estabelecida com o Hospital Regional para implementagéo de uma classe hospitalar, e a
pesquisa de mestrado vinculada ao Programa de Pds-Graduagdo em Ensino
(POSENSINO — UERN/UFERSA/IFRN), sob a orientacdo da Professora Dra. Simone
Rocha, intitulada “O ensino nas classes hospitalares e escola comum: narrativas de

professores na perspectiva do trabalho colaborativo”, realizada pela Professora Karen
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Rodrigues Shirahama Modesto, da SEEC/RN, iniciada em 2021. Na cidade de Assu, 0
projeto de pesquisa: “Grupo reflexivo de mediacdo biografica e experiéncias de
formagéo docente em classe hospitalar no RN”, tem por objetivo contribuir na formacéo
inicial de estudantes do curso de pedagogia da UERN que participam da formacdo dos
professores do AEHD no RN (SILVERA; OLIVEIRA, 2019).

Em nosso estudo do mestrado, Silva (2019), apresentamos uma cronologia dos
acontecimentos histéricos do AEHD no RN, com objetivo de contribuir na compreensao
da trajetéria do servico e registrar a memoéria do AEHD no RN. Buscamos aqui
apresentar essa cronologia atualizada, numa sequéncia temporal e resumida, com 0s
principais acontecimentos no periodo de 1998 a 2021, com destaque para as acgdes
fomentadas pelas Instituicbes da Sociedade Civil, Poder Judiciario, Universidades e

Secretarias de Educacao.

Quadro 14 - Cronologia do fomento e implantagdo do AEHD no Rio Grande do
Norte*? (1998 -2021)

Ano Acontecimentos

1998 Casa Durval Paiva contrata uma professora e implementa o projeto “Sala de Apoio
Pedagogico”, com a finalidade de garantir a escolarizagdo de criangas e
adolescentes com cancer.

2003 Hospital de Pediatria Professor Heriberto Bezerra-HOSPED/UFRN inicia o
projeto de extensdo “Educar para Crescer”, vinculado ao setor de Psicologia, com
a colaboracdo de uma estagiaria do curso de pedagogia da UFRN.

2004 Projeto de Extensdo da UFRN no Campus Caico: “Cuidando da crianga internada
e seus acompanhantes”, realizado no Hospital do Serido.

2005 A Associagdo do Portador de Cancer de Mossoré e Regido contrata uma
professora para a realizacdo de atividades escolares com as criancgas da instituicdo.

2007 Publica-se na UFRN o primeiro TCC sobre a temética: “Atendimento Pedagdgico
no Ambiente hospitalar: a auséncia da escola no olhar dos pais e dos profissionais
de satde”, de autoria de Simone Maria da Rocha, vinculado ao Grupo
Interdisciplinar de Pesquisa, Formagdo, (Auto)biogréafica, Representaces e
Subjetividades (GRIFARS-PPGEd-UFRN-CNPq).

2008 Casa Durval Paiva assina convénio com a SECC/RN, que disponibiliza um
profissional de educacdo para a “Sala de Apoio Pedagogico”, oficializando a
“classe hospitalar” na instituicao.

2009 O Grupo de Apoio a Crianga com Cancer implanta o Setor Pedagdgico com a
contratacdo de uma pedagoga.

2009 Hospital Infantil Varela Santiago implementa a classe hospitalar com a contratacéo
de uma professora e estruturacdo de um espaco fisico no COHI (Centro de Onco-
hematologia Infantil).

2009 Comité Interinstitucional de Resolucdo Administrativa de Demandas da Salde
(CIRADES) conhece o projeto “Escola no Hospital” e propde se engajar
juntamente com o Hospital Infantil Varela Santiago na luta pelo reconhecimento e
oficializacdo da classe hospitalar, responsabilizando as Secretarias de Educacéo.

420 quadro compos a dissertagédo de mestrado da autora e atualizado nesta tese (SILVA, 2019)
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2010

Assinatura do Termo de Cooperagdo Técnica entre Secretaria Municipal de
Educacdo do Natal e Hospital Varela Santiago, criando oficialmente a primeira
classe hospitalar no Estado.

2010

Com o fomento do CIRADES, realizou-se, nos dias 4 e 5 de novembro de 2010, o
“Seminario de classe hospitalar no RN”, no qual as Secretarias de Educagao
comprometem-se em implementar o servigo nos hospitais e casas de apoio onde ha
criancas e adolescentes em situagdo de adoecimento.

2010

Secretaria Municipal de Educacdo do Natal (SME) assina convénio com o Hospital
Maria Alice Fernandes, Hospital Walfredo Gurgel e Hospital Santa Catarina.

2010

SEEC/RN - RN assina convénio com o Hospital Varela Santiago, Hospital do
Seridd (Caic0), Hospital Maria Alice Fernandes, Casa Durval Paiva, Grupo de
Apoio a Crianca com Céancer.

2012

A UFRN realiza, em parceria com as Secretarias de Educagdo, o | Seminario
Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar.

2012

O municipio de Natal, no dia 21 de agosto de 2012, promulgou a Lei n° 6.365, que
dispde sobre o “Programa de classe hospitalar”.

2012

A Secretaria Municipal de Educacdo, Cultura e Esporte de Caicd, encaminha um
professor para atuar na classe hospitalar do Hospital do Seridé.

2012

E defendido o primeiro Mestrado em Educagio no PPGEd-UFRN, vinculado ao
GRIFRAS-UFRN-CNPq, sobre a tematica: “Narrativas Infantis: O que nos contam
as criangas de suas experiéncias no hospital e na classe hospitalar”, de autoria de
Simone Maria da Rocha (ROCHA, 2012).

2013

A SEEC/RN assina convénio com a Associacdo do Portador de Céncer de
Mossoré e Regido e com o Hospital Giselda Trigueiro.

2014

E defendida a primeira Tese de Doutorado em Educag&o sobre classes hospitalares
no PPGEd-UFRN, “VIVER E SENTIR; REFLETIR E NARRAR: criangas e
professores contam suas experiéncias no hospital e na classe hospitalar”, de
Simone Maria da Rocha (ROCHA, 2014).

2014

A SEEC/RN assina convénio com o Hospital Universitario Onofre Lopes/UFRN.

2015

Aprovada a Lei Municipal de Caico n° 4.814, de 23 de setembro de 2015, que
dispde sobre o Programa de Classes Hospitalares nas unidades da Rede Municipal
de Saude.

2015

Realizagdo do “II Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar
e o Il Seminario de formacéo para professores que atuam nas classes hospitalares
do RN”.

2015

E realizada a Audiéncia publica “Atendimento Educacional Hospitalar e
Domiciliar no RN”, na Assembleia Legislativa do Rio Grande do Norte.

2016

A SME de Natal assina convénio com o Hospital Universitario Onofre
Lopes/UFRN.

2017

A SEEC/RN assina convénio com a casa de apoio, Associa¢cdo Amigos do Coracéo
da Crianga (AMICO).

2017

Realizag@o do “IIl Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar
e o Il Férum sobre Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN”.

2018

Aprovagdo da Lei Estadual n°.10.320, de 18 de janeiro de 2018, que “Dispde sobre
0 Atendimento Educacional Hospitalar ¢ Domiciliar no RN”.

2019

Realizagdo do “IV Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar
e 0 IV Forum sobre Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN

2019

Projeto de extensdo UERN - Campus AssU - “Grupo reflexivo de mediacéo
biogréfica e experiéncias de formacao docente em classe hospitalar no RN”

2019

Projeto de extensdo “Educacgdo também ¢ satide” no hospital regional de Caraubas,
realizado pela UFERSA — Campus Caraubas.

2020

Mestrado profissional em Educagdo Especial na UFRN, Programa de Pods-
graduagdo em Educacdo Especial — PPGEEsp, contemplando a tematica do
AEHD.
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2021 Inicio da pesquisa de mestrado com a teméatica do AEHD no Programa de P0s-
Graduacdo em Ensino (POSENSINO) da UFERSA.

Fonte: Silva (2019) e autora da pesquisa.

O quadro apresentado lista uma sequéncia narrativa importante da histéria e
memoria do AEHD no RN; sdo acontecimentos vividos por pessoas — agentes
protagonistas que impulsionaram a garantia do direito a educacdo de criancas e
adolescentes impossibilitados de frequentar a escola devido a sua situacdo de
adoecimento. A institucionalizacdo do AEHD emergiu por meio da mobilizacéo,
pesquisa e luta de muitos agentes desse processo. No decorrer desses anos foi possivel
estar presente e participar de muitos desses acontecimentos. Registrar nesta tese nossas
reflexdes e poder sistematizar esses episodios de alguma forma materializa a historia

vivida e legitima um lugar politico assumido em nosso Estado.

5.2 Funcionamento organizacional do AEHD no RN, atuacdo docente e formacao

dos professores do RN

O atendimento educacional hospitalar e domiciliar do RN emerge como um
servico de apoio vinculado a educacdo especial, conforme a legislacdo estadual e
municipal de Natal e Caic6. E realizado por meio de trés secretarias: Secretaria de
Estado da Educacdo, da Cultura, do Esporte e do Lazer do RN (SEEC/RN), Secretaria
Municipal de Educagédo de Natal (SME) e Secretaria Municipal de Educacdo, Cultura e
Esporte de Caicé (SMECE).

Neste subcapitulo, apresentamos o funcionamento organizacional do AEHD em
cada secretaria, o perfil formativo, atuacdo docente como uma agente protagonista da
educacdo no contexto hospitalar e o delineado da formagao continuada realizada a partir
do protagonismo do NAEHD/RN, com parcerias. Por atuar no NAEHD, nosso trabalho
apresenta, de forma mais detalhada, o servi¢o por nds conduzido, contudo fazemos um
esforco para apresentar o trabalho de igual valor realizado pela SME de Natal e SMECE
de Caico.

O servico oferecido pela SEEC/RN esta vinculado a Subcoordenadoria de
Educagdo Especial (SUESP), e é realizado por meio o Nucleo de Atendimento
Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/RN). O Ndcleo foi criado em 2010, apds
a assinatura dos convénios entre a secretaria e 0s hospitais/casas de apoio, locus de

atuacdo dos professores da rede de ensino, e tem como objetivos: 1) viabilizar o
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atendimento educacional hospitalar e domiciliar; 2) acompanhar a implementacdo do
servigo; 3) oferecer formagéo continuada aos professores; 4) realizar assessoramento e
monitoramento através do suporte pedagdgico e administrativo.

O NAEHD/RN funciona na SEEC/SUESP, é coordenado por duas técnicas
pedagdgicas, as professoras Andréia Gomes da Silva, autora desta tese e Valéria Carla
Vieira Gomes de Souza. A gestdo do Nucleo se apresenta na perspectiva democréatica
em que o didlogo é continuo. Atualmente sdo 19 (dezenove) professores, sendo 18
(dezoito) mulheres e 1 (um) homem, atuando em 8 (oito) instituicdes conveniadas. O
Nucleo ¢ uma unidade educativa pertencente a Rede Estadual de Ensino, que possui
registro no Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira
(INEP), 6rgdo vinculado ao MEC, que é responsavel pelo EDUCACENSO, base de
dados da educacéo basica nacional.

A atuacdo profissional das técnicas pedagogicas do NAEHD esté relacionada a
representacdo do servigo na rede estadual de ensino; ao acompanhamento dos recursos
financeiros para aquisicdo de material pedagogico para as classes; a distribuicdo dos
livros didaticos e literarios enviados pelo MEC; oferecer suporte e orientacdo aos
professores quanto a questbes relacionadas aos recursos humanos — licencas,
declarag®es, progressao da carreira; abrir as turmas referentes a cada classe hospitalar e
domiciliar no SIGEDUC - Sistema Integrado da Gestdo da Educacdo e solicitar
alocacdo dos professores, bem como oferecer suporte para os professores quanto ao
gerenciamento do sistema e a realizar assessoramento pedagdgico por meio de visitas
quinzenais nas instituigdes. O assessoramento tem uma perspectiva de escuta e
acompanhamento do trabalho pedagégico realizado pelos professores nas classes
hospitalares e domiciliares, que subsidiam encaminhamentos tomados pelo NAEHD e
busca ser um lastro para a realizacdo da formacdo continuada.

O NAEHD/RN possui seus professores e estudantes vinculados ao SIGEduc —
Sistema Integrado da Gestdo da Educacdo. Anteriormente eram apenas 0s professores
alocados no sistema; a partir de 2020, o SIGEduc foi configurado para a realidade do
AEHD, permitindo as professoras cadastrarem os estudantes, inserir 0s registros de cada
atendimento realizado, emitir carta de apresentacdo do servico e gerar relatorio a ser

enviado para a escola de matricula do estudante.
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Figura 02. Ficha cadastral do estudante do NAEHD/RN no SIGEDUC
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Figura 03. Continuidade ficha cadastral do estudante do NAEHD/RN no SIGEDUC
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Figura 04 - Registro dos atendimentos realizados com os estudantes do NAEHD/RN
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As informagdes que os professores inserem no SIGEduc sdo similares as que
eles ja registravam nos relatorios, antes do sistema. A ficha cadastral estd organizada em
partes: Dados do aluno — informacdes pessoais, nome, data de nascimento, responsavel,
contato; Dados clinicos — informacbes sobe o contexto do adoecimento, doenca,
tratamento; Dados académicos — informacdes escolares sobre a matricula, escola, nome
dos professores e tempo que esta afastado da escola. Apds o professor preencher a ficha
cadastral, o sistema abre uma nova aba para que sejam inseridas informacdes
complementares a respeito do estudante, quer seja sobre a vida escolar, aspectos
emocionais observados ou sobre o tratamento de saude. No item registro dos
atendimentos, os professores registram todos os atendimentos realizados com o0s
estudantes, inserem 0s objetos do conhecimento, 0s objetivos de ensino e a avaliacdo, e
como transcorreu o atendimento.

A inclusédo dos estudantes do NAEHD no SIGEduc foi, sem davida, um grande
ganho e reconhecimento do servico do AEHD. D4 visibilidade ao servico e contribui
para a consolidacéo e ampliagdo do AEHD na rede de ensino. Os professores podem
acessar os registros de todos os estudantes da mesma instituicdo, possibilitando uma
acdo educacional mais articulada, visto que algumas vezes o mesmo estudante é

atendido por professores diferentes. Além disso, possibilita o professor uma perspectiva
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de acompanhamento ao estudante, ao somar-se uma sequéncia de atendimentos,
contribuindo para a anélise dos que ja foram realizados, colaborando para a avaliacéo e
elaboracdo do relatério a ser enviado para a escola do estudante.

O trabalho organizacional e institucional do NAEHD/RN ¢é referéncia para
outros estados; eventualmente somos contactadas por secretarias de outros estados para
apresentar como funciona a nossa organizacao, isso se da devido a construcédo iniciada
em 2010 e ao compromisso e empenho das técnicas pedagdgicas que atuaram e atuam
no servigo nesses 10 anos. Fazer-se enxergar numa rede com 595 escolas e 12.688 mil*®
professores é uma tarefa dificil, mas extremamente necessaria, requer uma postura de
agente protagonista de quem esta a frente do NAEHD. O diélogo, a argumentagdo e a
ocupacdo de “espago” ¢ a estratégia por nds utilizada. Fazemo-nos presentes nas
publicacbes de normativas, nos planos de trabalhos e implementacGes de politicas
publicas educacionais da SEEC/RN, dai a importancia de estarmos respaldados pela
legislacéo vigente. Representamos todos os estudantes e professores do AEHD no 6rgéo
central e devemos fazer jus a tal.

A Secretaria Municipal de Educacdo do Natal (SME) conta com 6 (seis)
professores, que atuam nas instituicdes conveniadas, e duas técnicas pedagdgicas, as
professoras Hiltnar S. Muniz Rochael e Ilanna Marnea, que atuam no 6rgdo central do
municipio de Natal. Diferentemente do que acontece na SEEC/RN, as professoras sdo
lotadas em escolas de referéncia da rede municipal, como preconiza a Lei Municipal.
Escolas de referéncia sdo unidades educativas as quais cada classe da rede municipal
esta vinculada, bem como as docentes que realizam o servigo, cabendo a essas escolas
oferecerem suporte pedagdgico (planejamentos, materiais pedagdgicos e escolares,
livros) e administrativo (ponto, licengas, férias), juntamente com o hospital conveniado.
A SME de Natal/RN esta trabalhando para customizacdo do e-Cidade, software publico
de gestdo municipal, para que os professores e estudantes atendidos nas classes
hospitalares possam ser inseridos no sistema.

O servico esta sob a coordenacdo do Setor de Educacdo Especial da Secretaria
Municipal de Educacdo, vinculado ao Departamento de Ensino Fundamental. As
técnicas responsaveis pelo servico realizam assessoramentos, com vistas a acompanhar,
orientar e avaliar a préatica pedagdgica desenvolvida, elaborar instrumentais pedagogicos

e estabelecer contato com as escolas de referéncia. No assessoramento também séo

43 Dados do SIGEduc - https://sigeduc.rn.gov.br/sigeduc/public/transparencia/pages/ensino/professores.jsf
—em16/10/2021 -
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avaliadas as relagbes das classes hospitalares com a equipe multidisciplinar dos
hospitais e entre os professores da rede estadual, na busca de oferecer um atendimento
de exceléncia e de estabelecer parcerias nos projetos de trabalhos desenvolvidos
(SILVA, CHAGAS, 2018).

A SME de Natal e o NAEHD/RN atuam em regime da parceria e colaboragéo
mutua. Fazemos as formagGes continuadas em parceria, planejamos acdes relacionadas
ao funcionamento das classes hospitalares onde atuam juntos os professores das duas
redes, unificamos os instrumentais de atendimento educacional (relatorios descritivos da
atuacdo docente e os dados estatisticos quanto aos estudantes atendidos), realizamos
assessoramentos nas classes de forma articulada, com as mesmas orientagdes e
encaminhamentos aos docentes, respeitadas a autonomia e regulamentacéo da cada rede,
e empreendemos o Forum de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN,
evento realizado anualmente desde 2015. As parcerias sdo muito favoraveis, pois
contribuem para a construcdo de uma unidade no AEHD no RN e fortalece o servigo.

A Secretaria Municipal de Educagdo, Cultura e Esporte de Caic6 (SMECE)
dispde de 3 (trés) professores — 1 (um) homem e trés mulheres, para a atuacao na classe
hospitalar do Hospital do Seridd, os quais estdo vinculados ao setor de educacao
especial da referida secretaria. O servico foi implementado no ano de 2012, trés anos
antes da aprovacdo da lei municipal que dispde do Programa de classe hospitalar. O
professor fica lotado em escolas de referéncia onde a classe esta vinculada. (CAICO,
2015).

Quanto a organizacdo do AEHD em cada secretaria, observamos familiaridades
e diferencgas; isto se deve a disposi¢cdo de cada 6rgdo gestor e de como o servigo foi se
constituindo. Possivelmente, o que mais difere entre 0s servicos € a organizacdo da
alocacdo dos professores; enquanto na SEEC/RN o NAEHD é uma unidade educativa
especifica, na SME e SMECE, as professoras sdo vinculadas a uma escola comum.

O AEHD ¢ realizado em 9 (nove) instituicGes (hospitais e casas de apoio) no
estado do RN. Isto é possivel devido ao Termo de Cooperacdo Técnica (TCT) assinado
entre as secretarias e instituicdes, convénio que regulamenta as responsabilidades das
partes. A SEEC/RN possui convénio com 8 (oito) institui¢cbes: Hospital Infantil Varela
Santiago; Hospital Maria Alice Fernandes, Hospital Universitario Onofre Lopes;
Hospital do Seridd (Caico); Casa de Apoio a Criangca com Cancer Durval Paiva; Grupo
de Apoio a Crianga com Céancer; Associacdo de Apoio ao Portador de Cancer de

Mossoré e Regido (Mossord) e Associagdo Amigos do Coracdo da Crianga. A SME
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possui convénio com 4 (quatro) hospitais: Hospital Infantil Varela Santiago; Hospital
Maria Alice Fernandes; Hospital Universitario Onofre Lopes e Hospital Monsenhor
Walfredo Gurgel. A SMECE possui convénio com o Hospital do Seridd. Apresentamos
a seguir um quadro descritivo com o quantitativo de professoras por instituicdo e por

rede de ensino.

Quadro 15 — Demonstrativo de professores por institui¢do

Instituicdo Quantitativo de | Quantitativo | Quantitativo de
professores de professores professores
SEEC SME - Natal SMECE -
Caico
Hospital Infantil VVarela Santiago 3 2 -
Hospital Maria Alice Fernandes 2 2 -
Hospital Universitario Onofre Lopes 3 - -
Hospital Monsenhor Walfredo Gurgel - 2 -
Hospital do Serid6 2 - 3
Associacdo Amigos do Coragdo da 1 - -
Crianca
Associacdo de Apoio ao Portador de 2 - -
Cancer de Mossoro e Regido
Casa de Apoio a Crianca com Cancer 4 - -
Durval Paiva
Grupo de Apoio a Crianca com Cancer 2 - -
TOTAL POR SECRETARIA 19 06 03
TOTAL 28

Fonte: SEEC/NAEHD, SME — Natal/RN e SMECE/RN de Caic6 (2021)

O servico de atendimento educacional hospitalar e domiciliar é realizado em
nove instituicbes do estado do RN, sendo 5 (cinco) em hospitais e 4 (quatro) em casas
de apoio, com um total de 28 (vinte e oito) professores, sendo 19 (dezenove) da
SEEC/RN, 6 (seis) da SME — Natal/RN e 3 (trés) da Secretaria Municipal de Educacéo,
Cultura e Esporte de Caicé (SMECE).

O que estabelece o quantitativo de professores por instituicdo sdo os Termos de
Cooperacdo Técnica (TCT), e isto é feito a partir de um parecer técnico pedagogico das
secretarias. Atualmente, tanto a SEEC/RN quanto a SME — Natal/RN estdo com
dificuldade de suprir a necessidade total de professores estabelecidas nos termos, devido
a falta de professores nas redes para encaminhar as classes hospitalares e domiciliares.
A SEEC/RN, como forma de mitigar a situacao, esta, por meio da Subcoordenadoria de
Educacdo Especial (SUESP), elaborando um edital de sele¢do interna de professores
efetivos da rede para atuarem nas

instituicdes conveniadas. Todavia, ha o
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reconhecimento do esfor¢o que as equipes vinculadas ao AEHD, NAEHD/RN e SME
de Nata/RN, tém feito nas secretarias a fim de sanar essa situacao.

Reconhecidamente 0 AEHD necessita de expansdo no RN, quer seja no aumento
de instituicbes conveniadas e no quantitativo de professoras. Na SEEC/RN, ha dois
processos tramitando com novas institui¢fes solicitando a implementacdo do AEHD, o
Instituto do Bem, que oferece suporte a pessoas com doengas cronicas, especialmente as
que possuem indicagéo de transplante renal, e o Hospital Monsenhor Walfredo Gurgel.
A SME - Natal/RN poderia ampliar o servi¢o para as casas de apoio, instituicbes que
acolhem e oferecem o suporte psicossocial para as criancas e adolescentes em situacéo
de adoecimento, ja que a secretaria ndo possui Termo de Cooperagdo Tecnica (TCT)
com essas instituigoes.

O perfil dos estudantes atendidos no AEHD varia de acordo com as
caracteristicas das instituicbes, hospitais e casas de apoio. Podemos dividir os
estudantes em dois grandes grupos: o primeiro, criangas e adolescentes em tratamento
de doencas cronicas (cancer infanto-juvenil, sindrome nefréticas, doencas
hematoldgicas cronicas, sindromes raras, cardiopatias severas, doengas mentais graves),
que ficam muito tempo afastados da escola, podendo ficar anos sem frequentar ou se
ausentar muito devido ao tratamento e intercorréncias. O segundo grupo se refere a
hospitalizagcdo mais geral, ndo menos grave; apenas os estudantes ficam menos tempo
afastados da escola. Sdo criancas e adolescentes que necessitam de uma cirurgia, sofrem
algum tipo de acidente, apresentam doencas respiratorias e infecciosas.

Diante dessa perspectiva € possivel que um professor atenda a um estudante por
trés dias e ndo o veja mais, € 0 caso de uma internacdo para fazer uma cirurgia de
apendicite, ou acompanhe um estudante por anos, ao pensarmos num estudante com
sindrome nefrética. Em analise dos dados referentes ao ano de 2019, a SEEC/RN, por
meio do NAEHD/RN, atendeu 1.125 estudantes nas classes hospitalares e domiciliares,
sendo 208 da educacdo infantil, 822 do ensino fundamental e 95 do ensino médio; um
grande namero de criancas e adolescentes foi favorecido com o AEHD. A partir dos
dados apresentados pelo NAEHD, e somando-se as informacdes de todas as instituicoes,
hd uma estimativa de que 465 estudantes sejam atendidos por més. Contudo,
ressaltamos que esse numero sofre uma flutuacéo, visto que o atendimento educacional
fica vinculado ao tratamento de salde, internacdo, medicacdo, exames, cirurgias ou

consultas.
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Desde a implementacdo do AEHD, em 2010, até os dias de hoje (2021) é
possivel verificar um aumento no quantitativo de professores e instituicdes conveniadas

que dispdem do servico, garantindo a continuidade da escolarizagdo de mais estudantes.

Quadro 16 — Demonstrativo do quantitativo de professores do AEHD vinculados a rede
publica de ensino no RN (2010 -2021)

Ano Quantitativo de professores
2010 12
2021 28

Fonte: SEEC/NAEHD, SME — Natal/RN e SMECE/RN de Caico

Quadro 17 — Demonstrativo do quantitativo de instituicdes conveniadas com as
secretarias de educacdo para 0 AEHD (2010 — 2021)

Ano Quantitativo de instituicdes com AEHD
2010 07
2021 09

Fonte: SEEC/NAEHD, SME — Natal/RN e SMECE/RN de Caico

Passados onze anos observamos 0 aumento no quantitativo de professores e de
instituicbes que dispdem de classes hospitalares e domiciliares para a realizacdo do
AEHD. Quanto aos professores, o aumento foi mais significativo; isto se deve a
observancia das secretarias em perceber tal necessidade para comtemplar um numero
maior de criancas e adolescentes vinculados as instituicdes. Em relacéo as instituicdes o
aumento foi pequeno, de 7 (sete) para 9 (nove), que se deve, em parte, ao fato de que o
AEHD no RN foi iniciado através de uma determinacéo judicial e comegou com um
namero razoavel de institui¢fes, contemplando a maioria dos hospitais e casas de apoio
de referéncia infantil do Estado. Diferente do que acontece na maior parte dos estados e
municipios do Brasil, onde o servico de AEHD inicia com apenas uma institui¢ao e,
gradativamente, vai ampliando o servigo. Além disso, algumas instituicdes possuem
convénio com mais de uma secretaria; € o caso, por exemplo, do Hospital do Seridd em
Caico, que possui Termo de Cooperacdo Técnica assinado com a SEEC/RN e a
SMECE/RN de Caico.
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O grupo de professores que atuam no AEHD possui formagdo em cursos de
pedagogia e licenciaturas, conforme recomenda o MEC (BRASIL, 2002).
Apresentamos a seguir dois quadros com demonstrativo da formacdo inicial e pds-
graduada dos docentes do AEHD, a partir dos dados obtidos no Curso de formacéo

continuada realizada em 2019.

Quadro 18 - Formagao inicial dos professores do AEHD

Graduagdo — formacdo inicial Quantidade de professores
Pedagogia 26
Ciéncias Sociais 01
Fisica 01

Fonte: SEEC/NAEHD, SME — Natal/RN e SMECE/RN de Caicd (2021)

Quadro 19 — Formacéo pds-graduada dos professores do AEHD

Pés-graduacdo Campo de formacéo Quantitativo
Especializacdo (Lato Sensu) Psicopedagogia 13
Educacéo especial, Libras e 03

Atendimento Educacional
Especializado (AEE)

Gestéo e coordenacéo 03
escolar; Supervisdo escolar;
Gestéo e Organizacdo escolar.

Educacdo infantil 02
Educacdo ambiental 01
Psicologia da aprendizagem 01
Lingua Portuguesa e 01

Matematica numa
Abordagem Transdisciplinar

Tecnologia da Educacéo 01
Midias na Educacdo 01
Educacéo de Jovens e 01

Adultos com énfase no
Sistema Prisional

Pedagogia hospitalar 01
Mestrado Académico (Stricto Educacéo 03
Sensu) Antropologia Social 01
Educacéo Especial 01 (em andamento)
Doutorado (Stricto Sensu) Educacéo 02 (em andamento)

Fonte: SEEC/NAEHD, SME — Natal/RN e SMECE/RN de Caicd

E importante destacar que do grupo de 28 (vinte e oito) professores que atuam

nas classes hospitalares e domiciliares do RN todos possuem graduacdo, sendo que trés
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possuem outra graduacdo, historia, letras/libras e pedagogia. A totalidade dos
professores possui pds-graduacdo lato sensu em areas distintas, com predominancia em
psicopedagogia, 13 (treze), e apenas 1(um) em pedagogia hospitalar, que se trata de uma
especializacdo na éarea. Identificamos ainda que 3 (trés) professores fizeram
especializacdo no campo da educacéo especial e 3 (trés) em gestdo. Quanto a formacéo
pos-graduada Stricto Sensu, 4 (quatro) sdo mestres, 1 (um) esta cursando o mestrado e 2
(dois) estdo cursando o doutorado em educacdo. E importante ressaltar que os
professores com pds-graduacdo Stricto Sensu também possuem cursos de poés-
graduacéo Lato Sensu.

A partir dos dados obtidos quanto a formacdo graduada e poés-graduada dos
professores que atuam no AEHD, podemos observar a dedicagdo e busca incessante
deles por formacdo continuada, mesmo que em parte ndo seja diretamente no campo do
AEHD. Essa formacao soma-se a participacdo na formacao oferecida institucionalmente
pelas secretarias de educacdo, que ao longo dos anos vém se reinventando, buscando
fundamentos e metodologias formativas em que a experiéncia, saber docente e entre
docentes, seja o centro da formacao, tal qual esta pesquisa-acdo-formacao.

O grupo de professores que atuam nas classes hospitalares e domiciliares do RN
é bem experiente. Do total de 28 (vinte e oito), 6 (seis) estdo no servico desde o inicio,
2011, e 14 (catorze) estdo atuando a mais de 6 (seis) anos, o0 que possibilita um processo
de acompanhamento formativo desses professores. Durante esses anos de atuacdo na
gestdo do NAEHD, observamos o desenvolvimento e aprendizado do grupo de
professores, a busca por formacgdes em outros espacos e a participacdo e apresentacao de
trabalnos em eventos académicos. Além disso, muitos sdo convidados por
Universidades para apresentarem suas experiéncias sobre o trabalho realizado no
atendimento educacional hospitalar e domiciliar.

O professor que atua no AEHD é o agente protagonista da educacgdo, ele é
permanentemente colocado frente a desafios, seja em relacdo a condicdo de
adoecimento do estudante, seja nos diversos locus de atuacdo docente, exigindo dele
uma grande capacidade de adaptacdo, sensibilidade e tomada de decisdo. O exercicio da
atividade docente que acontece em varios espacgos do hospital e da casa de apoio, onde o
professor, a partir do seu planejamento, decide o curriculo e a metodologia mais
adequada para os estudantes. Apresentamos no quadro a seguir uma breve descri¢do

desses espacos.
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Quadro 20 — Descri¢édo dos espagos de atuacdo docente no AEHD

Espaco de
atuacdo docente

Descricao

Classe hospitalar

Uma sala de aula dentro do hospital, com mesas, cadeiras, armarios,
quadro branco, televisdo, livros, computador, brinquedos e jogos, para
qual o professor convida os estudantes internados para a realizacdo de
atividades educativas. Nesse ambiente é possivel a realizacdo de atividades
coletivas e individuais, que, em geral, se caracteriza como uma turma
multisseriada. E um espaco rico de aprendizado e interaco social.

Atendimento
educacional nos
leitos e
isolamentos

O atendimento se caracteriza por ser individualizado. A crianga e 0
adolescente estdo impossibilitados de ir a classe por situacdo de repouso
po6s-operatdrio, limitacdo fisica, uso de medicacdo, orientacdo de equipe
médica ou ainda o ndo desejo do estudante em ir para a classe. O
atendimento no leito e isolamento requer do professor cuidados quanto as
restricbes orientadas pela equipe médica. O isolamento pode ser
recomendado tanto para proteger o estudante isolado, quanto para evitar a
transmissdo de micro-organismos para outras pessoas.

Atendimento
educacional na
UTI (Unidade de
Terapia
Intensiva)

O atendimento é realizado individualmente apds autorizagdo da equipe de
salde, requerendo do professor saber informagdes prévias da condigdo
fisica, emocional e social do estudante, para entdo planejar a atividade
educativa e a adaptacdo de material, caso necessario. A atividade pode ser
realizada em conjunto com a equipe multidisciplinar, psicologo, terapeuta
ocupacional ou fisioterapeuta. Em geral as atividades tém um tempo curto
de duracdo devido ao comprometimento da sadde do estudante.

Atendimento
educacional na
brinquedoteca

Em alguns hospitais e casas de apoio o AEHD ¢é realizado em
brinquedotecas. As classes hospitalares e domiciliares e as brinquedotecas
apresentam finalidades que se complementam, ambas buscam garantir o
desenvolvimento e aprendizagem dos estudantes. O atendimento
educacional é realizado individual e em grupo a partir do planejamento do
professor. Em geral os estudantes realizam suas atividades educacionais e
em seguida brincam.

Atendimento
educacional no
hospital-dia e

ambulatério

Hospital-dia € um servi¢o de internacdo parcial, na qual os estudantes
ficam em poltronas, onde sdo administrados os medicamentos por meio de
acesso venoso. O atendimento em geral é individual.

Ambulatério se caracteriza por ser um espago de acompanhamento do
tratamento de salde, local em que as criangas e adolescentes vao para
consultas médicas ou receber atendimento com a equipe multiprofissional.
O atendimento educacional acontece algumas vezes na sala de espera,
individual ou em grupo.

Atendimento
educacional
domiciliar

O atendimento educacional domiciliar pode ser de dois tipos: (1) nas casas
de apoio, em classes domiciliares ou em isolamentos de transplantes de
medula 6ssea (TMO) - Na classe domiciliar as atividades educacionais sdo
similares as das classes hospitalares, podem ser individuais ou em grupo,
caracterizam-se por turmas multisseriadas. As classes dispdem de mesas,
cadeiras, computador, quadro branco, livros, jogos e brinquedos. O
atendimento em isolamento é individual e requer muitos cuidados do
docente quanto a vulnerabilidade imunolégica do estudante que realizou
TMO. (2) no domicilio do estudante - O atendimento domiciliar na
residéncia do estudante em geral acontece quando ele vem de um periodo
de hospitalizacdo e ndo tem condi¢do de salde para retornar a escola.
Nesses casos recomenda-se que a escola viabilize o atendimento
educacional por meio do professor da sala de aula, se possivel, ou por
meio do professor do atendimento educacional especializado.
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Fonte: Elaborado pela autora com base no trabalho de Silva e Chagas (2018) e dados do
NAEHD-SUESP-SEEC/RN, 20109.

Diante das possibilidades quanto ao locus de atuacdo profissional docente,
reafirmamos os desafios da pratica educacional nesses contextos. O professor ndo deve
perder de vista sua intencionalidade pedagdgica ao propor uma atividade educativa para
a crianca e para o adolescente em situacdo de adoecimento, cabendo a ele escutar e
sentir o estudante, e a partir disso realizar o seu planejamento. Dessa forma, as
Secretarias de Educacdo, por compreenderem a necessidade formativa dos professores
que atuam no AEHD e a responsabilidade assumida nos Termos de Cooperagéo
Técnica, realizam cursos de formag&o continuada desde a implementacéo do servico.

A partir de uma analise documental no acervo do NAEHD/RN, apresentamos
um resgate histérico das formaces realizadas pelo Nucleo nos anos de 2011 a 2019.
Ressaltamos o protagonismo assumido pelo NAEHD a respeito da formacdo dos
professores que atuam nas classes hospitalares e domiciliares, especialmente no inicio
da implementacdo do servico. Tudo era novo para os professores que vinham das
escolas, para as instituicdes que acolhiam os professores para a atua¢do docente, para 0s
técnicos pedagdgicos das secretarias e para 0s estudantes.

A primeira formagdo realizada em 2011 abordou tematicas iniciais sobre o
atendimento educacional hospitalar e domiciliar. A formagdo, apesar de ser uma
proposicdo do NAEHD, contou com a participacdo dos professores e técnicos
pedagdgicos da SME de Natal/RN, alguns representantes técnicos das instituicdes, além
dos professores da SEEC/RN. Era um grupo de professores e técnicos pedagogicos que
ndo tinham experiéncia na area. Foi uma formacdo de 60 horas, cujos encontros
ocorreram no auditério da SEEC e em algumas instituicdes. O objetivo foi inserir o
professor no ambiente hospitalar, tendo em vista a sua integracdo, além da sua pratica
pedagogica.

No ano de 2012 foi realizada a Il Formagdo Continuada para os professores do
AEHD, Estado e Municipio de Natal, com tematicas sugeridas pelos professores na
avaliacdo do ano anterior. O NAEHD atuou como colaborador do | Seminério Regional
sobre Atendimento Educacional Hospitalar promovido pela UFRN, e os professores das
classes participaram do evento. O seminario compds a carga horaria formativa dos
professores, somando-se a mais sete encontros realizados na SEEC/RN, totalizando 44h

formativas.
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A 11l Formagdo Continuada para os professores que atuam no AEHD, realizada
em 2013, teve uma carga horaria de 80h. Foi organizada em trés eixos: (1) grupo de
estudo, no qual os professores apresentavam estudos e seminarios a partir do livro
“Atendimento Escolar no Ambiente Hospitalar”, da Professora Eneida Simdes Fonseca;
(2) o grupo vivencial, espaco de reflexdo com encontros mediados pela psicéloga Anna
Valeska Procopio, a fim de proporcionar escuta sensivel as demandas emocionais dos
professores e (3) grupo geral, com encontros com os profissionais que atuavam na
educacdo especial, cuja abordagem era por meio de palestras e tematicas relacionadas a
inclusdo, com a realizacdo da Subcoordenadoria de Educacdo Especial (SUESP),
destinado também para os coordenadores pedagdgicos contratados pelas Instituicdes.

Destacamos as contribuicdes da Professora Dra. Simone Rocha nas formagdes
dos professores do AEHD, no periodo em que atuava como docente no NAEHD. Rocha
(2014) diz que, a partir de 2013, ao assumir a responsabilidade dos processos
formativos dos professores do AEHD, se inspira na no¢do de experiéncia em formacéo
de Passeggi (2011), quando passou a buscar uma abordagem formativa na qual os
professores fossem ouvidos e participassem de forma mais ativa de sua formacao.

No ano de 2014, realizamos a IV Formacdo Continuada para professores que
atuam nas classes hospitalares e domiciliares do RN; foi vinculada a VI Jornada
Pedagdgica de Educacdo Especial, realizada pela SUESP, com objetivo de promover
uma maior integracdo entre os servicos de Educacdo Especial. O grupo vivencial
continuou acontecendo e sendo mediado por uma psicologa do Centro de Educacgdo
Especial da SEEC/RN. Os encontros foram realizados na SEEC/SUESP e contabilizou
uma carga horaria de 40h. Realizamos também o “I Forum de Atendimento Educacional
e o Brincar em Saude: Planejando e Avaliando”; o evento foi realizado no auditorio da
SEEC/RN e fomentado pela gestdo do Hospital Giselda Trigueiro, tinha como objetivo
favorecer a discussao e reflexdo sobre como avaliar e planejar as a¢Oes realizadas pelo
atendimento educacional a criangas e adolescentes em tratamento de satde no RN.

Dando continuidade ao processo formativo, em 2015, realizamos a V Formacao
continuada para professores do AEHD. Neste ano, iniciamos uma parceria com a SME
de Natal/RN, a fim de realizarmos a formag&o em conjunto e com o intuito de ampliar a
integracdo entre as Redes de ensino. Foi um ano dedicado a estudos e discussdes
dialogadas para a elaboracdo de um documento norteador sobre as classes hospitalares e
domiciliares do RN, construido numa perspectiva colaborativa com todos os professores

do servico. Essa acdo contou com a mediacdo da Professora Dra. Simone Rocha. A
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formagéo aconteceu no Centro Municipal de Educacdo em Natal (CEMURE), com uma
carga horéria de 40h. Ainda em 2015 foi realizado pela UFRN, em parceria com a
SEEC/RN, o Il Seminéario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar. Além
disso, viabilizamos para os professores do NAEHD/RN a participacdo na agdo de
formacdo continuada do Pacto Nacional pela Alfabetizacdo na Idade Certa (PNAIC),
oferecida pelo Ministério da Educacdo (MEC), o que oportunizou a propagacdo do
AEHD na rede estadual de ensino. Finalmente, realizamos o | Forum sobre
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN, espaco formal destinado a
fala do professor, cujo objetivo fundamental era o compartilhamento das experiéncias
docentes. Dai a continuidade na proposta de cuidado e escuta ao professor com
encontros vivenciais.

No ano de 2016 nossas formacgdes passaram a ser um curso de extensdo
certificado pela UFRN, vinculado ao Programa de Formacao Continuada do Centro de
Educacdo (PROFOCO/CE). A UFRN veio somar a parceria ja existente entre SEEC/RN
e SME — Natal/RN, na realizacdo da formacéo dos professores do AEHD. Os encontros
formativos foram realizados no Centro Municipal de Educacdo em Natal (CEMURE),
nos quais intercalamos as tematicas educacionais do AEHD e o grupo vivencial,
conduzidos pela psicdloga da SME de Natal/RN, Suedna Maria Varela de Lima, com
uma carga horaria total de 60h. Os professores deram continuidade a formacgdo do
PNAIC oferecida pelo MEC. Ao término do curso realizamos o Il Forum sobre
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN, na perspectiva de manter
aberto o espacgo para as experiéncias e praticas educativas realizadas pelos professores
das classes hospitalares e domiciliares. Os professores também participaram dos
encontros online do “Grupo de Pesquisa Educagdo inclusiva: formacdo de educadores,
praticas e avaliagdo de estudantes em tratamento de satide”, coordenado pela professora
Dra. Adriana Garcia, da UFSCar.

Demos continuidade na parceria entre a SEEC/RN, SME — Natal/RN e UFRN
em 2017, para realizacdo da VIl Formacdo Continuada para Professores que atuam nas
classes hospitalares e domiciliares do RN. O curso foi realizado no CEMURE, com
carga horaria de 60h. Além do curso de formagéo, realizamos dois eventos, um no més
de junho, o “I Encontro Potiguar de Educa¢do em Contexto Hospitalar”’, e outro em
novembro o “III Semindrio Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e o I1I
Férum sobre Atendimento Educacional Hospitalar ¢ Domiciliar do RN”. Em dialogos

com a UFRN, acordamos que no ano que houver o Seminario Regional 0 nosso Forum
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de AEHD serad realizado de forma integrada ao seminario. Além disso demos
continuidade ao grupo vivencial.

No ano de 2018 realizamos o VIII Curso de Formagdo Continuada para
Professores que atuam nas classes hospitalares e domiciliares do RN, mantendo a
parceria entre a SEEC, SME — Natal/RN e UFRN, intercalando encontros formativos e
grupo vivencial. Em maio, por proposi¢do do MEC, realizamos o “Forum de discussdo
e construgdo para Politicas Publicas do AEHD”. Tal acdo foi proposta para a realiza¢do
de um levantamento realizado pelo MEC, sobre o AEHD no Brasil, buscando dialogar
com estados que possuem trabalhos de referéncia. A formacdo foi realizada no
CEMURE, com carga horéria de 60h. Concluimos o ano com a realizagao do “IV
Forum sobre Atendimento Educacional Hospitalar ¢ Domiciliar do RN”, cujo objetivo
foi o compartilhamento das experiéncias pedagogicas dos professores que atuam no
AEHD.

Em 2019, realizamos o 1X Curso de Formacdo Continuada para Professores que
atuam nas classes hospitalares e domiciliares do RN, sendo este o contexto de nossa
pesquisa. O curso fundamentou-se na pesquisa-acao-formacao, com objetivo de mediar
0s processos formativos e aproximar os didlogos entre educacdo/saude e escola/hospital,
possibilitando aos professores refletir e produzir teorias sobre o préprio modo de ser e
de fazer educacdo em contexto hospitalar, mediante as narrativas autobiograficas, numa
perspectiva critica e reflexiva. A SEEC/RN e SME-Natal/RN realizaram em parceria
com o Programa de Formacdo Continuada do Centro de Educacdo da UFRN
(PROFOCO/UFRN), com o GRIFARS, com a Universidade Estadual do Rio Grande do
Norte (UERN) e a Universidade Federal Rural do Semi-Arido (UFERSA), a IX
Formacdo Continuada para Professores e Coordenadores que atuam nas Classes
Hospitalares e Domiciliares do RN, curso de extensdo vinculado a UFRN, com carga
horéria de 80h e certificagdo emitida pela PROEX/UFRN. A culminéancia do curso se
deu na realizagdo do “IV Seminario Regional sobre Atendimento Educacional
Hospitalar e o V Forum sobre AEHD do RN, nos quais os professores apresentaram,
no formato de comunicacdo oral, um texto narrativo autobiogréafico, construido ao longo
da formacao.

Ao analisarmos os documentos sobre as formacdes realizadas entre os anos de

2011 e 2019, fizemos um lavamento sobre as tematicas abordadas a cada ano.
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Quadro 21 - Quadro com as tematicas abordadas na formacéo do AEHD

Ano Tematicas

2011 OrientagOes técnicas e pedagdgicas para 0 AEHD; Apresentacdo do servico de
AEHD da SME, do Hospital Varela Santiago, do Hospital do Seridd; Adaptacédo
curricular; Projeto Pedagdgico no AEHD; Brincar na classe hospitalar; Luto e
perda no AEHD; Oncologia infanto juvenil; Inclusdo do estudante com
deficiéncia; Seguranca no ambiente hospitalar.

2012 AEHD e humanizacéo; Jogos e brincadeiras no contexto hospitalar; Atendimento
educacional multisseriado na classe hospitalar e domiciliar (CHD); Morte na
CHD; Desenho facilitador da escuta pedagdgica;

2013 Estudos e seminario a partir do livro “Atendimento Escolar no Ambiente
Hospitalar” (FONSECA, 2008); Educagao especial na perspectiva inclusiva.

2014 Educacdo especial na perspectiva inclusiva; pratica pedagdgica no AEHD; o
lugar do brincar no contexto hospitalar; luto e perda.

2015 Estudos sobre elaboracdo de Projeto Politico Pedagodgico; Curriculo; Plano
pedagdgico; Processo de alfabetizacdo, por meio do PNAIC.

2016 Planejamento e curriculo; desenvolvimento infantil; Educacdo inclusiva;
seguranca no ambiente hospitalar; perda e luto; tecnologia assistiva.

2017 Cuidado em saude; Aspectos das doengas infectocontagiosas; Efeitos do

tratamento oncoldgico infantil e aprendizagem; psicopedagogia € o AEHD;
Educacdo especial na perspectiva inclusiva; Brincar e artes plasticas no AEHD;
turma multisseriada — curriculo e planejamento.

2018 Estudos sobre linguagem oral e escrita; letramento; artes plasticas no AEHD.

2019 Narrativas, experiéncias e saberes docentes em contexto hospitalar; AEHD,
salde e doenca; hospital e escola; Memorias e formacdo docente: escritas de si e
0 encontro com o outro; Experiéncias docentes (com) partilhadas.

Fonte: Dados da SEEC/NAEHD e autora.

Ressaltamos que as formacdes foram planejadas de forma colaborativa,
considerando sempre as necessidades apresentadas pelos docentes. Foram temaéticas
variadas, que contemplaram os aspectos educativos do ensino no AEHD como parte
integrante da educacdo especial e da saude, especialmente na abordagem sobre doenca,
cuidado e autocuidado no contexto hospitalar, buscando a permanente articulacdo entre
educacdo e saude. As formagOes sdo de responsabilidade das secretarias de educagdo
conforme preconiza a legislagdo, e realizadas em servico, conforme previsto na Lei do
Piso do Magistério n°® 11.738/2008, que determina 1/3 da carga horéaria destinada para
planejamento, avaliacdo e formacéo.

Destacamos a realizagdo do grupo vivencial implementado em 2013 pelo
NAEHD e a continuidade nos anos seguintes, até o ano de 2018. O grupo vivencial
surgiu a partir da necessidade de oferecer aos professores um espaco de cuidado e
reflexdo, por meio de uma escuta sensivel mediada por uma psicéloga, para que fossem
ouvidos numa abordagem terapéutica, especialmente no que se refere a como lidar com

a dor, sofrimento, perdas, eminéncia de morte e morte. Com o passar dos anos, fomos
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diminuindo a quantidade de encontros, isto se deu apds dialogos com os professores e
analise das avaliacOes realizadas ao final de cada ano formativo. Alguns relataram
sobre o desconforto em expor suas emogdes e impressdes no coletivo. Entretanto, como
estratégia de manter um espaco aberto para os professorem falarem sobre suas
experiéncias e emogdes, buscamos uma formacdo dialégica e horizontal com espaco
para a escuta, numa abordagem pedagdgica.

Consideramos que os professores que atuam no AEHD no estado do RN vém, ao
longo dos ultimos anos, participando de uma formacdo consistente, permanente e
planejada, a partir das necessidades apresentadas por eles. As formacbes foram
realizadas com a colaboracdo de profissionais das secretarias de educacdo, das
instituicdes conveniadas, das universidades e especialmente pelos proprios professores
que de forma generosa compartilham seus saberes.

Os professores, ao iniciarem no AEHD, vém para 0 servico com seus saberes
académicos, profissionais e de vida. Exercer a docéncia no contexto hospitalar, ensinar
criangas e adolescentes numa condicdo vulneravel requer do professor uma formacéo
que considere essas especificidades. Para atuar nas classes hospitalares e domiciliares é
necessario ter vinculo publico com as secretarias de educacdo, mas, essencialmente, é
importante que se tenha o desejo de atuar nesse contexto. Para isso, realizamos uma
entrevista escrita com o professor interessado, € uma entrevista dialogada, atraves da
qual apresentamos o servico e solicitamos que o professor va conhecer uma classe
hospitalar e domiciliar para conversar com algum dos professores, para depois
dialogarmos novamente e saber das impressoes e disponibilidade do professor em atuar
no NAEHD. Em seguida, o professor preenche uma ficha de identificagdo com dados
pessoais e académicos, assina um termo de compromisso e é encaminhado para a
instituicdo conveniada.

Quando um novo professor é encaminhado para um hospital ou casa de apoio
solicitamos a um professor mais experiente, que ja atua na classe, que o acolha e faca a
mediacdo para que ele possa realizar o trabalho docente. Aos poucos o novo professor
vai se reconhecendo nesse espaco, aprendendo a lidar com questdes que em geral ndo
fazem parte de sua formagéo inicial. Sdo demandas relacionadas ao adoecimento e
hospitalizacdo na infancia, a atuacdo em equipe multiprofissional, a relacdo com a
familia, a possibilidade de perda e morte, e a necessidade de escutar e agir a partir da
escuta do seu estudante. Para isso, 0 apoio do assessoramento pedagdgico das

secretarias de educacdo, a formacdo continuada e o didlogo entre os pares contribuem
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para o processo de adaptacdo. O professor passa a se reconhecer como responsavel ndo
apenas pelo aprendizado do estudante, mas também por sua formacao integral.

Atuar na gestdo do NAEHD e ter exercido a docéncia nesse contexto, oportuniza
um olhar mais préximo do trabalho docente realizado pelos professores nas classes
hospitalares e domiciliares do RN. Escrever sobre o AEHD no RN é reconhecer os
avancgos e crescimento que esse servico alcangou, construido por um coletivo de pessoas
— agentes protagonistas da educacédo, professores, que lutaram e lutam por uma politica
publica de garantia do direito a educacdo a todas as criancas e adolescentes em
situacdo de adoecimento e hospitalizacdo. Atualmente, temos uma rede forte, mas que
necessita avancgar, como toda a educagéo no pais.

Buscamos neste capitulo da tese apresentar resultados relevantes quanto a
analise documental e, mais que isso, evidenciar 0s agentes protagonistas desse processo
historico, politico e social do atendimento educacional hospitalar e domiciliar no RN,
por meio do qual trouxemos nossas reflexdes pautadas na pesquisa-agdo-formacéo e na

experiéncia vivida.

5.3 As normativas legais do AEHD no RN e dos estados do nordeste brasileiro

Com a finalidade de apresentar a base legal sobre o atendimento educacional
hospitalar e domiciliar no estado do Rio Grande do Norte, propomos revelar também a
fundamentacdo legal desse servico nos outros 8 (oito) estados da Regido Nordeste do
Brasil. Tomamos como base a analise da documentacdo legal que respalda o AEHD
nesses estados; para isso, dispomos de documentos e informacdes apresentadas nos sites
oficiais das Secretarias de Educacédo e dos Conselhos Estaduais (CEE) e Municipais de
Educacdo (CME). Localizamos leis, decretos, portarias, resolucdes e instrucdes sobre o
atendimento educacional hospitalar e domiciliar de todos os estados nordestinos.
Algumas reflexdes tecidas neste item da tese compuseram parte de um artigo publicado
no IV Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e o V Forum
sobre Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN, em 2019.

Os estados e municipios, por meio dos conselhos e secretarias de educagé&o,
deliberam suas normativas pautadas na legislacdo vigente e possuem autonomia para

ampliar e organizar seu sistema de ensino sem contradizer a legislagdo nacional. Dessa
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forma, observamos que os documentos estaduais e municipais analisados fundamentam-
se na base legal nacional.

Iniciamos com o estado de Alagoas, onde os sites oficiais das secretarias de
estado e do municipio de Maceié ndo apresentam nenhuma referéncia ao AEHD. O
unico documento identificado foi a Resolucdo n® 01/2016, do Conselho Municipal de
Educacdo de Maceid, que garante o “atendimento educacional especializado a
estudantes matriculados em escolas da rede publica que esteja em tratamento hospitalar
e domiciliar”. A Resolucdo ampara-se legalmente na Resolugdo n° 02/2001 do
CNE/CEB, que dispGe sobre as Diretrizes Nacionais para a Educacdo Especial na
Educacdo Bésica.

O estado da Bahia publicou, por meio da Resolugdo n°® 14/2014, do Conselho
Estadual de Educacdo, no Art. 5°, o atendimento educacional em ambiente hospitalar e
domiciliar. A Secretaria de Estado da Educacéo publicou, no ano de 2017, o documento
“Diretrizes da Educagdo Inclusiva no Estado da Bahia: pessoas com deficiéncias,
transtornos globais do desenvolvimento e altas habilidades/superdotagao”, que
apresenta as diretrizes da Educacdo Especial proposta pelo Estado, tendo como base a
legislacdo nacional e a Politica Nacional de Educacdo Especial na Perspectiva da
Educacdo Inclusiva (2008). As diretrizes do estado apresentam o AEHD no item
“InstituicOes especializadas”, no qual a classe hospitalar e o ambiente domiciliar sdo
espacos alternativos para o atendimento educacional. No site da Secretaria de Estado da
Educacao é apresentado o Servico de Atendimento a Rede em Ambiéncias Hospitalares
e Domiciliares (SARAHDO), que realiza o AEHD em 7 (sete) institui¢fes, hospitais e
casas de apoio, além do atendimento domiciliar.

No ambito do municipio de Salvador, localizamos a Resolucdo n° 038/2013, do
Conselho Municipal de Educacdo, que estabelece normas para a Educacdo Especial, na
qual, ao referir-se ao Atendimento Educacional Especializado (AEE), faz mencdo a
classe hospitalar e ao atendimento domiciliar. Localizamos no site oficial da Secretaria
Municipal de Educacdo de Salvador a Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irméa
Dulce, cujo objetivo ¢ “garantir o vinculo dos alunos-pacientes com a escola”; a
secretaria realiza atendimento em 17 (dezessete) institui¢Oes, entre hospitais e casas de
apoio.

No estado do Ceard, nos sites oficiais das secretarias de educacdo, nao
identificamos o AEHD. Entretanto, o estado possui a Resolugdo n°® 456/2016, do

Conselho Estadual de Educacdo, que fixa normas para a Educacdo Especial. A
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resolucdo assegura, no Art. 11, o AEE fora do espaco escolar, de forma itinerante, em
ambiente hospitalar e domiciliar. O Conselho Municipal de Educacdo de Fortaleza, por
meio da Resolucdo n° 10/2013, estabelece normas para a Educacdo Especial, no Art. 12,
paragrafo 3°, quando se refere ao AEE em ambiente hospitalar e domiciliar, tal qual a
Resolucdo Estadual. Localizamos no site da Camara Municipal de Fortaleza, em
tramitacdo, o Projeto de Lei n°® 057/2013, que propde a instituicdo do “Programa de
Atendimento Pedagogico Domiciliar, com vistas a implementar o AEHD na cidade de
Fortaleza.

No Maranhdéo, localizamos a Resolugdo n°® 291/2002, que estabelece normas para
a educacdo especial, fazendo referéncia, no Art. 22, sobre a necessidade dos sistemas de
ensino estabelecer parcerias com a salde, a fim de organizar classes hospitalares e
atendimento domiciliar, para os estudantes impossibilitados de frequentar a escola, por
estar em tratamento de salde, no hospital, ambulatério ou em permanéncia prolongada
em domicilio. Na esfera municipal de Séo Luis, foi instituido o dia do educando
hospitalizado, por meio da Lei Municipal n° 6.058/2016. A Resolugéo n° 53/2016 do
Conselho Municipal da Crianca e do Adolescente de Sdo Luis/MA dispde sobre a
protecdo e garantia dos direitos a aprendizagem escolar e tratamento de satde. Nos sites
oficiais das secretarias estadual e municipal de Sdo Luis ndo localizamos informaces
sobre o AEHD no Estado.

No estado da Paraiba, também ndo localizamos a realizacdo do AEHD por meio
dos sites das secretarias. A Educacdo Especial do estado estd vinculada a Fundacédo
Centro Integrado de Apoio ao Portador de Deficiéncia (FUNAD). No que tange a
legislacdo, o Conselho Estadual de Educacéo, por meio da Resolugéo 284/2016, no Art.
43, refere-se ao atendimento extraescolar, em que os sistemas de educacdo e salde
devem organizar o AEE para os alunos impossibilitados de frequentar a escola em razéo
de tratamento de satde. No paragrafo 1°, a resolugdo afirma: “as classes hospitalares e o
atendimento domiciliar devem dar continuidade ao processo de desenvolvimento e
aprendizagem [...] e desenvolver um curriculo flexibilizado com criancas, jovens e
adultos ndo matriculados no sistema educacional local, facilitando seu posterior acesso a
escola regular”. Quanto ao municipio de Jodo Pessoa, ndao localizamos normativas para
a educacao especial.

No estado de Pernambuco localizamos o servico de AEHD, realizado por meio
da Secretaria Municipal de Educagdo de Recife. A Unica classe hospitalar no estado

iniciou suas atividades no ano de 2015, no Centro de Onco-Hematologia Pediatrica do
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Hospital Universitario Oswaldo Cruz. No mesmo ano, 0 municipio de Recife criou a
classe hospitalar como uma modalidade de ensino, por meio do Decreto n° 28.622/2015.
Em seguida, publicou a Instrugdo Normativa n° 10/2015, deliberando sobre o
atendimento educacional em classe hospitalar e as atribuicdes do professor, cabendo a
secretaria de educacdo garantir aos estudantes em tratamento de saude oportunidades de
escolarizacdo. Em nivel estadual n&o localizamos informacdes.

As recomendacg0es legais para 0 AEHD no Estado do Piaui so regidas por meio
da Resolucdo 146/2017, do Conselho Estadual de Educacédo, que recomenda o AEE de
forma itinerante em ambiente hospitalar e domiciliar, para dar continuidade no
desenvolvimento a aprendizagem dos estudantes matriculados e impossibilitados de
frequentar a escola. A Assembleia Legislativa do Estado do Piaui aprovou, no ano de
2011, o Projeto “Escola Hospitalar”, n® 46, que dispde sobre o AEE em unidades
hospitalares; entretanto, o projeto ainda ndo foi sancionado pelo governo do estado
(SOUZA, 2019). O site** da Secretaria de Estado da Educacdo do Piaui (SEDUC), no
item noticias, assevera sobre a cooperacdo entre a secretaria e 0 Hospital Sao Marcos,
para implementacdo da Educacdo Hospitalar em outubro de 2019. No mesmo ano fomos
convidadas para partilhar a experiéncia do Ndacleo de Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/SEEC-RN); realizamos dialogos proficuos e
contribuimos para a formagdo dos professores que iam iniciar as atividades
educacionais no Hospital Sdo Marcos.

No estado de Sergipe, também ndo localizamos nos sites oficiais das secretarias
de educacdo a realizacdo do servico de AEHD. Entretanto, a Resolucdo n° 07/2014, do
Conselho Estadual de Educacéo, faz mencdo a essa modalidade de ensino no Art. 22,
que registra que a educacdo pode ocorrer fora do espaco proprio, em ambiente
hospitalar e domiciliar. Na Camara Municipal de Aracaju esta tramitando o Projeto de
Lei n° 101/2018, que propde a criagdo do ‘“Programa Pedagogia Hospitalar
Humanizada”.

Expomos a seguir, de forma sintética, a base legal de cada estado do Nordeste
brasileiro, com excecdo o Rio Grande do Norte, que apresentaremos de forma mais

detalhada posteriormente.

4 https://www.pi.gov.br/noticias/piaui-firma-cooperacao-em-educacao-hospitalar-nesta-terca-feira-22/

182


https://www.pi.gov.br/noticias/piaui-firma-cooperacao-em-educacao-hospitalar-nesta-terca-feira-22/

Quadro 22 — Base legal do AEHD nos estados do Nordeste

Estados

Base Legal do AEHD

Alagoas

Resolu¢do n° 01/2016, do CME de Macei6. Garante o “atendimento
educacional especializado a estudantes matriculados em escolas da rede
publica que esteja em tratamento hospitalar e domiciliar”.

Bahia

Resolucdo n° 14/2014 - CEE, Art. 5°, apresenta o atendimento educacional
em ambiente hospitalar e domiciliar. A Secretaria de Estado da Educacdo
publicou, no ano de 2017, o documento: “Diretrizes da Educagdo Inclusiva
no Estado da Bahia: pessoas com deficiéncias, transtornos globais do
desenvolvimento e altas habilidades/superdotagdo”.

Resolucdo n° 38/2013 — CME, que dispde sobre 0 AEE.

Ceara

Resolugédo n° 456/2016, do CEE, que fixa normas para a Educacéo Especial.
O CME de Fortaleza, Resolugdo n° 10/2013, estabelece normas para a
Educacéo Especial.

Céamara Municipal de Fortaleza, o Projeto de Lei n°® 057/2013 propbe o
“Programa de Atendimento Pedagdgico Domiciliar”.

Maranh&o

Resolugdo n° 291/2002 do CEE, estabelece normas para a Educagdo
Especial.

Lei do Municipio de S&o Luis, n® 6.058/2016, institui o dia municipal do
educando hospitalizado;

Resolucdo n° 53/2016 do Conselho Municipal da Crianca e do Adolescente
de S8o Luis/MA, dispde sobre a protecdo e garantia dos direitos a
aprendizagem escolar e tratamento de salde no municipio de S&o Luis.

Paraiba

O CEE disp0e sobre a Resolugcéo n° 284/2016, em que, no Art. 43, refere-se
ao atendimento extraescolar nos sistemas de educacao e salde.

Pernambuco

Municipio de Recife - Decreto n° 28.622/2015.
Instrucdo Normativa n° 10/2015, deliberando sobre o atendimento
educacional em classe hospitalar e as atribui¢cdes do professor.

Piaui

Resolucdo n° 146/2017, do CEE, recomenda o AEE de forma itinerante em
ambiente hospitalar e domiciliar.

Sergipe

Resolucdo n° 07/2014, do CEE - atendimento educacional em ambiente
hospitalar e domiciliar.

Cémara Municipal de Aracaju- Tramitacdo do Projeto de Lei n° 101/2018
propde a criacdo do “Programa Pedagogia Hospitalar Humanizada”.

Rio Grande do
Norte

Lei 6.365/2012, do municipio do Natal, cria o Programa de Classe
Hospitalar; Lei n° 4.814/2015, do municipio de Caicd, dispde sobre a
implantacdo do Programa Classe Hospitalar; Lei - RN n° 10.049/2016 -
Plano Estadual de Educacéo; Lei n° 6.603/2016 - Plano Municipal de
Educacdo Municipio de Natal; Resolucdo n° 03/2016, do Conselho Estadual
de Educacdo do RN Normas para o Atendimento Educacional Especializado
na Educacdo Bésica; Lei — RN n° 10.320/2018 - Disp0e sobre o Programa de
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar no Estado do RN;
Documento Curricular do RN/2018; Portaria — SEI/RN n° 356/2019; Dispde
sobre as normas de avaliacdo e aprendizagem dos estudantes da rede
estadual de ensino.

Fonte: Quadro elaborado pela autora (2019)

Diante da legislacdo apresentada, observamos que todos os estados do nordeste

possuem normativas que regulamentam o atendimento educacional hospitalar e

domiciliar. Essas normativas séo respaldadas pelos Conselhos Estaduais de Educacéo,
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por meio de suas resolugdes, especialmente as que normatizam o Atendimento
Educacional Especializado (AEE) ou a educacdo especial, que estdo fundamentadas nas
Diretrizes Nacionais para a Educacdo Especial - Resolucdo n® 2/2001, e na Politica
Nacional de Educacédo Especial na Perspectiva Inclusiva - PNEE de 2008. Ressaltamos
a importancia dos Conselhos Estaduais e Municipais de Educacao, érgdos colegiados de
participacao e controle social das politicas de educacdo, presentes em todos 0s estados e
na maioria dos municipios do pais. A existéncia dos conselhos esta prevista na
Constituicdo Federal de 1988, na Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional
(LDB) n°9394/96 e no Plano Nacional de Educacéo (PNE).

Nos sites oficiais das secretarias de educacdo ndo localizamos informacdes sobre
0 AEHD nos estados de Alagoas, Ceard, Maranhdo, Paraiba e Sergipe. Isto ndo significa
dizer que ndo haja atendimento educacional, pois os sites podem estar desatualizados. O
servico pode estar sendo realizado pelos proprios hospitais, com a contratacdo de
professores, ou por Universidades, por meio de projetos de extensdo. Dos estados acima
apresentados destacamos Bahia, Piaui, Maranhdo e Pernambuco, que apresentam a
institucionalizacdo do AEHD por meio das secretarias de educacao.

Quanto ao AEHD no Estado do Rio Grande do Norte, l6cus que compde esta
pesquisa, apresentamos a sustentacdo legal e normativa do servigo de apoio da educacao
especial. O AEHD é realizado institucionalmente no Estado desde o ano de 2010,
quando as secretarias estadual e municipal de educacdo de Natal implementaram as
classes hospitalares e domiciliares. Desde entdo, vem-se construindo um arcabouco
legal, que busca garantir e regulamentar o atendimento educacional hospitalar e
domiciliar para os estudantes da educacgdo basica impossibilitados de frequentar a escola
em virtude da situacdo de adoecimento. Esse servi¢o se faz presente nas publicacdes,
documentos oficiais, leis, resolucdes, portarias ou normativas que contemplem a
educacdo basica no estado do RN, especialmente as publicacdes vinculadas a educacéao
especial. Isso é importante, pois fortalece a institucionalizacdo do servigo e integra o
AEHD nas politicas educacionais do estado.

A primeira lei do Estado do Rio Grande do Norte sobre o atendimento
educacional hospitalar e domiciliar foi a Lei n® 6.365/2012, do municipio do Natal, de
21 de agosto de 2012, que em seu Art. 1° viabiliza a instalagdo da classe hospitalar nas
dependéncias fisicas dos hospitais, garantindo os profissionais da educacdo que irdo

atuar nas classes:
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Art. 1° - Fica criado no Municipio de Natal o Programa Classe
Hospitalar, com o objetivo de instalar nas dependéncias fisicas de
hospitais o0 servico de atendimento educacional, coordenado e definido
pela Secretaria Municipal de Educagéo.

8§ 1°— O profissional que atuara no atendimento educacional hospitalar
deverd ser do quadro permanente do Magistério Pablico Municipal de
Natal e sera capacitado para trabalhar nas classes hospitalares.

§ 2° - O profissional permanecerd lotado nos estabelecimentos de
ensino onde a classe hospitalar estara vinculada, mantendo seus
vencimentos e sua condicdo de docente, acrescido das mesmas
vantagens do profissional de salde atuando em ambiente hospitalar
(NATAL, 2012, s/p).

No ano seguinte, em 2015, o municipio de Caico aprova, por meio da Lei n°
4.814/2015, a implantacdo do Programa Classe Hospitalar nas unidades da Rede
Municipal de Saude, para instalar nas dependéncias fisicas de hospitais 0 servico de

atendimento educacional. No Art. 2° ficam explicitados os objetivos fundamentais:

I - implantar o Programa e Atendimento Educacional Hospitalar ao
educando do Municipio, que se encontre impossibilitado de frequentar
a escola em virtude de situacdo de internamento hospitalar e sob
outras formas de tratamento de salde, permitindo-lhe a continuidade
do seu processo de escolarizagdo, a inser¢do ou a reinser¢do em seu
ambiente escolar;

Il - criar e manter classe hospitalar com intervencdo pedagogico-
educacional por parte da Secretaria Municipal de Educacdo, no intuito
de proporcionar um adequado desenvolvimento psiquico e cognitivo
da crianca e do adolescente, matriculados na Rede Municipal de
Ensino, que estejam em tratamento prolongado de saude.

Apbs as duas leis municipais, Natal e Caico, o Estado do RN contempla o
AEHD no Plano Estadual de Educacdo (PEE), Lei n° 10.049/2016, que assegura a
garantia da continuidade do atendimento educacional hospitalar e domiciliar. Na
oportunidade, participamos, por meio do Nucleo de Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar (NAEHD), de algumas discussdes na SEEC/RN, para a
elaboracdo do PEE, especialmente na meta 4 (quatro), sugerindo estratégias que
contemplassem o atendimento ao estudante em situacdo de adoecimento, ficando
assegurado o professor para a realizagdo do servico de  AEHD, bem como as acdes
realizadas pelo NAEHD para implementacdo e monitoramento do servico, cabendo ao

PEE, por meio da meta 4 (quatro), estratégias 1 (um) e 12(doze):
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Assegurar, nas redes escolares estadual e municipal, os servicos de
apoio pedagdgico especializado, com a oferta dos professores do
atendimento educacional especializado, professores itinerantes,
professores para o atendimento educacional hospitalar e domiciliar,
profissionais de apoio ou auxiliares, tradutores e intérpretes de Libras
[...] Orientar e monitorar a implementacdo do atendimento
educacional hospitalar e domiciliar, em regime de colaboragdo com a
Unido e os municipios, em acdes intersetoriais com instituicdes de
salde parceiras, a fim de assegurar o direito a educacgéo aos escolares
que estdo hospitalizados ou em domicilio para tratamento de salde.
(R10 GRANDE DO NORTE, 2016, p. 9, grifos da autora).

Posteriormente, o municipio de Natal aprova o Plano Municipal de Educacao
(PME), Lei n° 6.603/2016, ficando também garantido o atendimento educacional
hospitalar, por meio das classes hospitalares e atendimento educacional domiciliar na
rede municipal de ensino, por meio da meta 4 (quatro), estratégias 4.14 e 4.20, a saber:

[...] assegurar equipe multidisciplinar de professores habilitados para
atender toda demanda dos educandos da educacdo especial
matriculados nas escolas publicas do Municipio, das classes
hospitalares, atendimento educacional domiciliar [...] garantir
atendimento educacional hospitalar e domiciliar aos educandos
matriculados nas unidades de ensino, provendo articulagdes com
instituicdes de saude. (RIO GRANDE DO NORTE, 2016, p. 7, grifos
da autora).

Apesar de ndo estar posto no Plano Nacional de Educacdo (PNE), Lei n°
13.005/2014, o AEHD nem os estudantes em situacdo de adoecimento ou
hospitalizados, 0 RN e o municipio de Natal contemplaram, em seus planos especificos,
o direito desses estudantes. Isso se deve a institucionalizacdo do AEHD no Estado desde
2011 e a compreensao das secretarias e gestores em incluir o servigo nos planos.

No ano de 2016, o Conselho Estadual de Educacdo publica uma nova resolucéo
que dispde sobre o Atendimento Educacional Especializado (AEE) - Resolugdo do n°
03/2016, mantendo as mesmas recomendacdes das antigas Resolugdes n® 02/2014 e n°

01/2003 sobre o AEE em ambiente hospitalar e domiciliar, a resolugdo n° 03 apresenta:

Art. 12. Em caso de Atendimento Educacional Especializado, em
ambiente hospitalar ou domiciliar, ser4 ofertada aos alunos, pelo
respectivo sistema de ensino, a Educacdo Especial de forma
complementar ou suplementar.

§ 1° O Sistema de Ensino, em parceria com o Sistema de Salde,
deverd organizar o Atendimento Educacional Especializado para 0s
alunos impossibilitados de frequentar as aulas, em face de tratamento
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de saude que implique em internacdo hospitalar ou permanéncia
prolongada em domicilio.

§ 2° O atendimento escolar em hospitais, clinicas ou domicilios deve
ser oferecido de forma planejada e com acompanhamento pedagdgico
dos técnicos do 6rgdo da Educacdo Especial, de modo a possibilitar ao
educando o reingresso a escola, sem prejuizo do seu processo de
aprendizagem.

§ 3° Compete ao professor que atende a alunos de que trata o
paragrafo anterior apresentar a escola relatério das atividades
desenvolvidas, registro do periodo de atendimento e o resultado da
aprendizagem a ser descrita na ficha individual do aluno.
(CEE/CEE/RN, n° 03/2016, s/p).

Atualmente, estamos na Subcoordenadoria de Educacdo Especial
(SUESP/SEEC) discutindo e apresentando uma proposta para a elaboracdo de uma nova
resolucdo que contemple melhor as especificidades do AEHD na educacdo especial.
Nesse sentido, buscamos cada vez mais garantir a continuidade do AEHD na rede
estadual de ensino.

Desde o0 ano de 2018, o RN possui uma lei propria que dispde sobre o Programa
de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar. Essa lei foi fruto de uma
audiéncia publica realizada no ano de 2015 e do trabalho de mobilizacdo de varios
atores implicados nesse processo, professores, estudantes, familiares, pesquisadores e
apoiadores da causa. Mais adiante aprofundaremos o assunto. Sem duvida, a aprovacgédo
da Lei — RN n° 10.320/2018 foi um ganho para a educagéo no RN.

Art. 1° Fica criado, no ambito do Estado do Rio Grande do Norte, o
Programa de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar, cujo
objetivo € assegurar, em carater complementar, o direito a educagéo
de criancas e adolescentes matriculados na Rede Estadual de Ensino
que estejam afastados das classes regulares em virtude de tratamento
de saude continuado. (RIO GRANDE DO NORTE, 2018, s/p)

Ficam garantidos na Lei que o servico deverd ser realizado por professores
integrantes do quadro permanente do magistério da SEEC/RN e que o atendimento
educacional podera ser realizado em hospitais, casas de apoio e no domicilio do

estudante, tendo como objetivos fundamentais:

| - garantir ao educando da Rede Estadual de Ensino que se encontre
impossibilitado de frequentar a escola em virtude de situacdo de
internamento hospitalar ou sob outras formas de tratamento de saude a
continuidade do seu processo de escolarizagéo;
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Il - criacdo e manutencdo da classe hospitalar com intervencao
pedagdgica, no intuito de proporcionar um adequado desenvolvimento
psiquico e cognitivo do educando. (RIO GRANDE DO NORTE,
2018, s/p)

A lei também assegura a equivaléncia do atendimento educacional hospitalar e
domiciliar as classes comuns do ensino regular, no que se refere aos componentes
curriculares a serem apresentados aos estudantes. Garante ao professor insalubridade e
recomenda a SEEC/RN viabilizar suporte de material e recursos para funcionamento
das classes hospitalares e domiciliares. A aprovacdo da lei ndo esgota a busca pela
universalizacdo do atendimento educacional hospitalar e domiciliar no RN. A
continuidade da escolarizacdo do estudante em tratamento de saide é o principal
objetivo do servi¢co, ndo importando o tempo de tratamento ou internacdo; todos os
estudantes tém o direito de continuar seu processo de escolarizacdo, quer seja na escola,
em casa ou no hospital.

Nessa perspectiva, as Instituicbes da sociedade civil (hospitais e casas de apoio)
conveniadas com as secretarias e o poder publico, conforme preconiza a Lei Estadual,
através das secretarias de educacdo, buscam garantir o direito a escolarizagdo do
estudante em situacdo de adoecimento, possibilitando o processo de inclusao escolar e a
continuidade do aprendizado, apoiando o seu retorno a escola.

Ainda em 2018, foi publicada a Portaria n® 1220/2018-SEEC/GS, que atualiza a
classificacdo das Escolas Estaduais segundo o porte, considerando a quantidade de
estudantes vinculadas no CENSO/INEP no ano de 2017. O Nucelo de Atendimento
Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/RN) de acordo com a portaria esta
classificado no porte V, em que, de acordo com a Portaria n® 114/2018, recomenda a
organizagdo guanto aos recursos humanos gque atuam na unidade de ensino.

E relevante destacar que a nossa atuacdo profissional na coordenacdo do
NAEHD dentro da SEEC, 6rgdo central que rege a educacao na rede estadual de ensino,
possibilita a inser¢cdo, ou ao menos provoca reflexbes sobre o ensino em classes
hospitalares e domiciliares como sendo uma premissa assumida pela Secretaria. Nesse
sentido, em 2018, fomos desafiadas a fazer presente o AEHD no “Documento
Curricular do Estado do Rio Grande do Norte para a Educagdo Infantil e o Ensino

Fundamental®®”; tal documento refere-se as diretrizes curriculares para o Estado, que

45 http://www.adcon.rn.gov.br/ACERVO/seec/DOC/DOC000000000190629.PDF
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estd em consonancia com a Base Nacional Comum Curricular (BNCC), documento
normativo aprovado pelo Conselho Nacional de Educacédo (CNE).

O Documento Curricular do RN foi elaborado em regime de colaboragéo, o qual
envolveu articuladores de varios segmentos das redes estadual, municipal e privada,
bem como os Conselhos Estadual e Municipal de Educagdo. Atuamos como
colaboradoras da escrita desse documento, no que diz respeito & educacdo especial, e
especialmente sobre o atendimento educacional hospitalar e domiciliar, sendo possivel
contemplar as especificidades do servico. O Documento Curricular apresenta, na
introducao, as orientacdes basicas em relacdo as modalidades; no item 7.2, na Educacao
Especial, é garantido o atendimento educacional hospitalar e domiciliar aos estudantes
em tratamento de satde continuo. O documento faz um resgate das normativas e aparato

legal a nivel Federal e Estadual e da outras recomendacoes:

Para assegurar o direito de aprendizagem de todos os estudantes é
importante considerar: a flexibilizagdo/adaptacdo na forma e no tempo
dos objetos do conhecimento apresentados na BNCC, conforme as
especificidades dos estudantes publico-alvo da Educagdo Especial,
incluindo os educandos em tratamento de salde continuo, a
articulacdo da escola com o atendimento educacional hospitalar e
domiciliar (AEHD) em classes hospitalares/domiciliares, no caso de
estudantes em tratamento de salde continuo. (RIO GRANDE DO
NORTE, 2018, s/p).

Atualmente (2021), encontra-se para consulta publica o Documento Referencial
Curricular®® do ensino médio potiguar, similar ao citado acima. No capitulo
introdutério, no item da educacdo especial, o documento faz referéncia as
especificidades dos estudantes em tratamento de salde continuo e hospitalizado.
Quando citamos esses documentos compreendemos que todos eles se destinam ao
estudante em tratamento de salde, apenas fazemos destaques ao que se refere
especificamente ao AEHD.

Em 2019, na revisdo e substituicdo a antiga portaria (n° 1878/2016) sobre as
normas de avaliacdo e aprendizagem dos estudantes da rede estadual de ensino,
pudemos fazer contribuicdes no que se refere aos estudantes em tratamento de salude ou
hospitalizado. A Portaria — SEI/RN n° 356/2019 assevera que:

46 http://www.adcon.rn.gov.br/ACERVO/seec/DOC/DOC000000000256427.PDF
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Art. 27. Considerar-se-a como estudante com necessidades
educacionais especiais, também, aquele atendido em classe hospitalar
ou domiciliar, sendo observadas as condi¢gbes impostas pelo
tratamento/adoecimento.

Paragrafo Unico. Cabe ao professor da classe hospitalar ou domiciliar,
articulado com a escola onde o estudante estiver matriculado, realizar,
além do acompanhamento educacional, a avaliagdo da aprendizagem,
que poderé ser flexibilizada na forma e no tempo (RIO GRANDE DO
NORTE, 2019, s/p)

A portaria regulamenta aspectos importantes do atendimento educacional
hospitalar e domiciliar pois, avalia a necessidade educativa do estudante, considerando
sua condicéo singular, que implica no processo avaliativo do atendimento educacional
realizado pelo professor da classe e da escola na qual ele estd matriculado. A partir do
relatorio enviado pelo professor do AEHD, a escola ira deliberar sobre a situacao
educacional do estudante.

Esta tramitando internamente na SEEC uma normativa especifica sobre o AEHD
para a implementagdo e funcionamento do Programa de Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar do RN. Elaboramos o documento a partir das acfes ja existentes
no servico e da necessidade de orientacGes e esclarecimentos para toda a rede de ensino.
A normativa foi apreciada e contou com a contribui¢do dos técnicos da SUESP e dos
professores do NAEHD, por entendermos a importancia de um documento construido
na coletividade.

A base legal e normativa especifica no RN sobre o AEHD comecou em 2012 e
continua em movimento, o que é previsivel, visto a necessidade permanente de
atualizacbes para 0 servico. Apresentamos um quadro das normativas vigentes no

Estado, em ordem cronoldgica e por rede de ensino.

Quadro 23 — Base legal e normativa do AEHD em vigéncia no RN

Ano Base legal e Documento Responsavel
normativa
2012 Lei 6.365/2012 Disp0e sobre a implantacéo do Municipio de Natal

Programa Classe Hospitalar nas
Unidades da Rede Municipal de
Saude

2015 Lei n° 4.814/2015 Disp0e sobre a implantacéo do Municipio de Caico
Programa Classe Hospitalar nas
unidades da Rede Municipal de

Saude
2016 Lei n° 10.049/2016 Plano Estadual de Educacéo Estado do RN
2016 Lei n° 6.603/2016 Plano Municipal de Educacdo Municipio de Natal
2016 Resolucdo n° Fixa normas para o Atendimento SEEC/Conselho
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03/2016, Educacional Especializado na Estadual de

Educacéo Basica, modalidade de Educacdo do RN
Educacdo Especial
2018 Lei — RN n° Dispde sobre o Programa de Estado do RN
10.320/2018 Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar
2018 Documento Curricular do Estado SEEC

do Rio Grande do Norte para a
Educacéo Infantil e o Ensino

Fundamental
2019 Portaria — SEI/RN n° Dispde sobre as normas de SEEC
356/2019 avaliacdo e aprendizagem dos
estudantes da rede estadual de
ensino

Fonte: Elaborado pela autora.

Reconhecemos que o estado do RN possui uma vasta base legal e normativa para
0 AEHD, tendo leis proprias e integrando documentos e legislacdo que se referem a
educacdo como um todo, especialmente a educacdo especial. Tudo isso sO foi possivel
mediante uma postura que exigia de nds acdo e luta, mobilizacdo e agentividade, para se
fazer presente. A documentacdo normativa especifica da SEEC é numerosa, estando o
AEHD presente de forma transversal em muitas publicacdes. Destacamos que ter nos
documentos oficiais do RN o atendimento educacional hospitalar e domiciliar, citado e
recomendado, fazendo parte das politicas publicas da educacdo do Estado é uma
conquista.

Acessar as fontes documentais de outros estados do nordeste, mesmo com o
recurso da internet, se constitui como um trabalho complexo e sinuoso. Quanto aos
documentos do estado do RN tinhamos as fontes em maos, especialmente por contribuir
na escrita de algumas delas e atuar na secretaria de educagdo. Propomos dar destaque ao
trabalho realizado no RN, por considerar os grandes avancos alcancados e o lastro legal
e normativo que temos.

Dispor de uma base legal e normativa ndo é garantia de ter o atendimento
educacional hospitalar e domiciliar, 0 necessario é que 0 servico seja pauta nas

secretarias e possa ser assumido por todos os estados da federacao.
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6 ANALISES RESUMOS EXPANDIDOS: APRENDIZAGENS
AUTOBIOGRAFICAS DA EXPERIENCIA REFLETIDA

Neste capitulo, atentamos para as analises dos resumos expandidos - escritas de
si produzidos pelas professoras do atendimento educacional hospitalar e domiciliar,
participantes deste estudo. Buscamos desvelar, das narrativas escritas, as aprendizagens
autobiograficas constituidas a partir do curso de formacdo continuada realizado
institucionalmente, I6cus deste estudo, e ao longo da vida. Ao narrar por escrito, as
professoras assumem o papel de autora e pesquisadora de sua experiéncia, tomam
consciéncia de si e de suas aprendizagens e formam-se no processo de biografizacéo.

A pesquisa (auto) biografica em educacdo tem como principio ético o fato de
que as narrativas sdo importantes primeiro para quem as narra, pois se constituem um
processo de reflexdo da experiéncia vivida. A pessoa, ao narrar, pode transformar os
saberes empiricos em conhecimento e autoconhecimento, pesquisando a propria vida.
Nesse direcionamento é que nossa pesquisa-acdo-formacéo reconhece e legitima a
narrativa da experiéncia como objeto de investigacéo.

A partir de uma concepcdo de que a pessoa que forma € a pessoa que acompanha
quem se forma, alinhamos nossas agdes como formadora-pesquisadora, com a nogéo de
acompanhamento defendida por Passeggi (2010), que assevera sobre a mediacao
biografica como modelo de acompanhamento na pesquisa (auto) biografica. A
mediacdo biogréafica é uma

[...] atividade pratica, que pode ser exercida pelo formador, nas mais
diversas areas do conhecimento (salude, educacdo, gerontologia,
psicologia, sociologia clinica etc.), com propésito de provocar
mudancas desejaveis para a pessoa em formacdo e desejada pelo
sujeito. A mediacdo biogréfica ndo significa ingeréncia ou
interferéncia. Por ser formativa, a intencédo de formar(se) é guiada pelo
coinvestimento do formador e de quem se forma. Ela se define,

sobremaneira, pela nocdo de cuidado e de respeito mutuo.
(PASSEGGI, 2021, p.117).

A nocdo de mediacdo biografica norteou nossas acfes formativas com as
professoras do AEHD, cujo respeito, autonomia e singularidade dessas profissionais séo
importantes para a conducdo do processo formativo. A mediacéo biografica emerge da
escuta atenta e sensivel do que as professoras dizem, cabendo a nos formadores avancar

na formacao.
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As professoras do AEHD participantes do curso de formacao continuada e deste
estudo foram convidadas a escreverem um resumo expandido, para ser apresentado e
publicado nos anais*’ do IV Seminario Regional sobre Atendimento Educacional
Hospitalar e V Férum sobre Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN.
Tal proposicdo foi feita no inicio do curso, e elas tiveram o acompanhamento das
formadoras, bem como as orientagdes sobre 0s modos de escrita autobiografica, na qual
se preservam 0s aspectos subjetivos, individuais e experienciais da pessoa que narra e
mantém os moldes de uma publicacdo académica, de acordo com as normas de
submissdo de trabalhos do evento®®,

Para a realizacdo das analises deste capitulo elencamos 07 (sete) resumos
expandidos, alguns escritos individualmente e outros em coautoria. Isto se deve as
normas do evento e a organizacao das professoras para a escrita do resumo expandido,
em que elas tinham autonomia para tomada de decisdo. A fim de manter a autoria das
professoras utilizamos seus nomes nas analises dos resumos expandidos, bem como os
das coautoras, visto que se trata de uma publicacdo de dominio publico, de acesso livre,
em que elas trazem as narrativas da experiéncia no AEHD como eixo central do
trabalho. Nédo utilizamos os pseud6énimos elencados nas narrativas orais, em que as
professoras participaram da entrevista episddica, pois iria denunciar a identidade das
professoras rompendo um compromisso ético firmado com elas. Dessa forma utilizamos
as normativas da ABNT para citacGes diretas e indiretas, bem como as referéncias.

Durante a formacdo, as professoras foram estimuladas, desde o inicio, a
escolherem uma tematica de seu interesse e que desejavam aprofundar suas reflexdes e
aprendizados. Nesse processo de acompanhamento formativo, os didlogos aconteciam
nos encontros do grupo — na formacdo, nos assessoramentos realizados nas classes
hospitalares e domiciliares e por meio de telefonemas e mensagens, durante todo o ano
de 2019. Estavamos sempre a disposicao para contribuir no processo de formacéo.

E importante destacar a relacio de afeto e respeito construida mutuamente entre
a pesquisadora-formadora e as professoras-autoras no curso de formacao e ao longo da
atividade profissional de todas. Tal relagdo contribuiu para o desenvolvimento da

pesquisa-acdo-formacédo, em que a busca constante por uma relagdo de horizontalidade e

47 https://repositorio.ufrn.br/bitstream/123456789/32858/1/Anais-1V-SAEH_final 25 _06_2021.pdf
48Resumo expandido contendo entre 6 (seis) e 12 (doze) mil caracteres (com espacos), incluindo
referéncias. O texto deve apresentar titulo, resumo (contendo até 150 palavras e de trés a cinco palavras-
chave), introducéo, desenvolvimento, concluséo e referéncias, com escrita individual ou com até 3 (trés)
autores. Referéncias conforme as normas da ABNT.
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empatia se fez presente, ocasionando um sentimento de confianca e autoconfianca para
a realizacéo do trabalho.

A partir da escolha da experiéncia e tematica elencada pelas professoras, iamos
aprofundando os didlogos, formais e informais, propondo leituras de textos que
poderiam conversar com a tematica escolhida por elas e que pudessem contribuir para a
escrita do trabalho. Além disso, faziamos a leitura dos textos narrativos em construcao,
por solicitacdo das professoras-autoras, a fim de contribuir na escrita de cada uma. A
cada encontro as professoras demonstravam interesse sobre a abordagem
(auto)biografica como fundamento da formacdo e também inquietacdes sobre o que
poderia vir.

Realizamos as andlises dos resumos expandidos, objetivando extrair as
aprendizagens autobiograficas desenvolvidas pelas professoras do AEHD, cujas
narrativas foram dispositivos de reflexdo-acdo e formacdo. As analises surgiram da
criacdo de critérios e estratégias interpretativas e meta-interpretativas das narrativas da
experiéncia (PASSEGGI et al., 2017) por nés elaborados, articulados com a experiéncia
da pesquisadora-formadora, também professora, que acompanhou as professoras do
AEHD. Empreendemos a andlise tematica apresentada por Jovchelovitch e Bauer
(2002), que sugerem um processo gradativo de reducdo do texto, em um modelo de
adensamento gradual das narrativas, nas quais realizamos um processo interpretativo.

Dessa forma, apresentamos as analises dos resumos expandidos a partir dos
temas encontrados, que organizados neste capitulo em dois grandes eixos:
Aprendizagens autobiogréficas sobre morte, perdas, luto e finitude no AEHD e
Aprendizagens autobiogréaficas sobre o saber-fazer da préatica docente no AEHD. Neste
ultimo eixo optamos por fazer a analise e interpretacdo das narrativas por resumo
expandido, dessa forma destacamos a tematica que a professora pesquisou sobre seu

saber-fazer docente.

6.1 Aprendizagens autobiograficas sobre morte, perdas, luto e finitude no AEHD

A temaética da morte, perdas, luto e finitude é recorrente para quem atua na
classe hospitalar e domiciliar, ndo hd como negar ou ocultar essa realidade.
Possivelmente um dos aprendizados mais dificeis para os professores que atuam no

contexto hospitalar — Como lidar com o luto, as perdas e a morte de um estudante?
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Como organizar os sentimentos diante da dor e ¢bito? N&o ha receita, mas o fato € que
se faz necessério falar sobre. Falar, escutar e aprender sobre morte, perdas, luto e
finitude e os sentimentos interligados com a tematica emergem em nds que atuamos no
AEHD. Morte, perda, luto e possibilidade de finitude estdo absolutamente interligados,
de certo modo estdo associados a morte, especialmente quando nos referimos a pré-
morte, morte e pds-morte; dessa forma, ndo os dissociamos para a realizagdo das
analises.

Apesar de ser um assunto presente nas formacoes realizadas pelo Nucleo de
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar (NAEHD/SEEC-RN), especialmente
por ser uma demanda apresentada pelas professoras, parece inesgotavel. Emerge mesmo
quando a tematica da formacdo ndo é essa; surge espontaneamente pela necessidade que
as professoras tém em narrar as experiéncias relacionadas a morte das criangas e
adolescentes para quem ddo aula. Entretanto, algumas professoras demonstram néo
apreciar a tematica, afirmam néo gostar. A experiéncia com a morte é particular e Unica;
apesar do foco estar relacionado aos estudantes do AEHD, inevitavelmente cada um se
toca de uma forma diferente.

Ao acompanhar as professoras durante sua formacdo, nas visitas as classes
hospitalares e domiciliares para a realizacdo dos assessoramentos, nas conversas
informais e por também ter vivenciado essa experiéncia, podemos atestar que essa é
uma tematica recorrente, e por isto buscamos a compreensao do porqué disso acontecer,
somos fisgadas por esse questionamento quase que diariamente. Alves (2016) diz que a
expectativa do 6bito nos impede de visualizar a crianca e 0 adolescente no curso da vida
para além e apesar da doenca; isto se deve a nossa visdo adultocéntrica, através da qual
crianca € vista como um vir a ser, dai vemos a impossibilidade de ela concretizar todas
as etapas da vida.

Dos 7 (sete) textos narrativos autobiograficos escritos pelas professoras que
participaram deste estudo, 3 (trés) abordaram a tematica da morte. Elas decidiram
pesquisar sobre suas experiéncias acerca da morte e a possibilidade de finitude de seus
estudantes, para refletir e aprender com elas. Todas atuam como docentes de criancas e
adolescentes em tratamento oncoldgico. Atuar neste contexto é estar em permanente
“suspencao”; a incerteza da cura e a possibilidade de morte ronda a todos, criangas e
adolescentes com céncer, os familiares e amigos, os profissionais de saude e as

professoras.
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O céancer infantojuvenil representa a primeira causa de morte no Brasil, sendo
8% do total de 6bitos por doenca entre criangas e adolescentes na idade entre de 1 a 19
anos. Contudo, com o0s avan¢os no tratamento, cerca de 80% das criancas e
adolescentes acometidos da doenca podem ser curados, se tiverem o diagndstico
precoce e o0 tratamento em centros especializados (INCA, 2021). O céncer
infantojuvenil é considerado uma doenca cronica por ser de longa duragdo; envolve
mudancas no estilo de vida e requer um processo de tratamento continuo, podendo levar
ou ndo a cura (BRASIL, 2014).

O adoecimento oncoldgico pode ocasionar uma ameaga a existéncia humana,
pois esta associado a estigmas e incertezas, podendo ocasionar rupturas no modo de
existir da crianga e do adolescente, obrigando-os a uma nova reorganizagéo da vida. O
tratamento de salde ocasiona mudancas na rotina de vida da crianca e adolescente e
impbe um longo tempo de afastamento da escola, além das alteracbes no corpo e das
recorrentes internagcdes. Uma nova vida se organiza, a crianga e o adolescente aprendem
a (con)viver com o adoecimento, passam a frequentar regularmente hospitais e clinicas,
e sdo orientados quanto aos cuidados com a higiene, alimentacao e salde. Passam a se
relacionar — brincar, jogar, conversar e estudar - com outras criangas e adolescentes em
adoecimento (SILVA, 2019).

Nesse novo contexto para a crianga e o adolescente em adoecimento, surge o
professor no hospital, que se apresenta como um ser inesperado, que acompanha o
estudante durante o tratamento de salde — para cura ou para morte. As professoras
acolhem essas criangas e adolescentes assustados com o diagndstico, veem a
transformacédo no seu corpo, sentem a alteragdo no comportamento, compartilham suas
conquistas e insucessos no tratamento, seguram a sua mao, abrem portas e janelas para
fora do hospital, apresentam-lhes a possibilidade de continuidade de vida — enquanto
houver vida - e de aprendizado por meio da educacdo. Essa profissional surge como um
“chamado a vida em meio ao caos que se estabelece em suas existéncias” (COSTA,
PASSEGGI, ROCHA, 2020, p. 45). A professora é o elo externo ao adoecimento, 0
mediador que auxilia a crianca e o adolescente no seu desenvolvimento e aprendizagem,
na construcdo de si, contribuindo no processo de interacdo social entre os pares, 0s
profissionais de satde e a familia, sendo também a conex&o entre a educagéo e a saude.

Essa professora também necessita aprender a (con)viver com 0 €ensino no
hospital, a dar aulas para criancas e adolescentes em adoecimento, considerando todas

as especificidades vivenciadas por eles nesse contexto. A tematica da morte, perda, luto
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e finitude no atendimento educacional em classes hospitalares e domiciliares esta
associada ao cotidiano de muitas professoras, exigindo delas reflexdes e estudo
inerentes a tematica. As formacGes realizadas buscam discutir e dialogar sobre o tema,
propondo mediacdes e rodas de conversas realizadas por psicélogos, onde ha um espaco
de escuta e partilha. Esta pesquisa-acao-formacéo se abre como um espago formativo
para as professoras participantes do estudo, cujas narrativas da experiéncia sao um lugar
de formacdo. Elas escolheram a tematica que desejavam pesquisar, a partir da
experiéncia vivida, e materializam o conhecimento na narrativa refletida.

Seria dificil ndo suscitar aqui as experiéncias vivenciadas em dezoito (2004-
2022) anos de docéncia em classes hospitalares e domiciliares diante da morte, perdas,
luto e possibilidade de finitude. E possivel lembrar o primeiro contato com a
possibilidade de finitude, quando ao entrar no hospital e perguntar para uma colega mais
experiente: “se ele me perguntar se vai morrer o que eu digo?”, e ela tdo sabiamente
respondeu: “sim, todos vamos!”. Naquele instante foi possivel apreender que a morte
faz parte da natureza humana. E como se nunca tivesse tido a percepcdo dessa
possibilidade. Com o passar de alguns anos vieram muitas mortes, e cada uma delas me
atravessaram de uma forma diferente. O foco ndo era na morte, mas nas criancas que
ficavam, que estavam ali e precisavam de uma professora que lhes apoiasse e Ihes
abrissem possibilidades de vida, quer seja ensinando, brincando, conversando ou lhes
segurando a mao nos momentos dificeis.

Dar aula para criancas e adolescentes com cancer nos faz uma pessoa mais
sensivel ao que realmente importa na vida e na educacdo. Ndo é fécil entrar na
enfermaria sabendo que a crianca estd em cuidados paliativos*®, planejar uma aula,
propor uma atividade; nesse sentido, é fundamental ouvir a crianca e o que ela tem a
dizer sobre o que deseja. Certa vez, ao entrar na enfermaria para ver uma estudante que
estava bem debilitada, sem movimentar as pernas e com a visao comprometida, ouvi ela
dizer: “Tia, vocé trouxe minha tarefa?”, parecia inacreditavel esse questionamento, a
avo havia contado que ela estava sem falar nada ha dois dias. Atender a necessidade
dela foi 0 mais importante. No dia seguinte ela veio a ébito.

Cada professor encontra dentro de si uma estratégia singular, um modo de lidar

com a morte, com as perdas, com o luto e a possibilidade de finitude dos estudantes;

49 INCA - https://www.inca.gov.br/tratamento/cuidados-paliativos-pediatricos - os cuidados paliativos
pediatricos envolvem a equipe multiprofissional e ddo suporte fisico (controle de sintomas) emocional,
espiritual e social a crianca, atendendo também as necessidades da familia.
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ndo se minimiza a dor e o sofrimento docente, vive-se 0 sentimento. Os pares,
professoras e professores que vivenciam no contexto hospitalar tais sentimentos, séo
possivelmente quem melhor compreende e acolhe o que sentimos. As narrativas das
professoras que participam deste estudo provocam encontros com nossas experiéncias e
empatia em cada palavra.

No resumo expandido da professora Amaral (2019) fica explicita a tomada de
consciéncia ao reconhecimento do exercicio reflexivo provocado pelo ato de narrar. No
decorrer do texto, a professora-autora apresenta como lidava com a morte, a perda e o
luto na classe hospitalar no inicio da carreira profissional, “tentava a0 maximo nao
falar sobre o ocorrido, pois, dessa forma, pensava que o sofrimento seria menor [...]”
(AMARAL, 2019). Ela buscou uma temética que lhe provocava inquietacdo e
sofrimento; ficou silenciada por muito tempo, como se fugir e negar minimizasse sua
dor.

A morte ainda € vista por muitos como um tabu, apesar de fazer parte do
desenvolvimento humano. A postura da professora Amaral (2019) ndo é rara. Para
Kovécs (2010), em geral as pessoas utilizam-se da estratégia de ocultar o assunto como
uma defesa ilusoria, pois meche com o indesejado. As professoras que atuam no AEHD
sdo profissionais de educacdo que atuam no contexto da salde; experienciam situacoes
similares aos profissionais da area, respeitando o fazer de cada um. Para Alves (2016),
os profissionais que trabalham em hospital enfrentam situaces criticas ao longo da
atuacdo profissional, podendo ser bastante sofrido o convivio com criancas e
adolescente em adoecimento cronico. Kovacs (2010) assevera que os profissionais que
atuam no contexto hospitalar tém

[...] contato com o sofrimento nas suas diversas dimensdes, vive
conflitos sobre como se posicionar frente a dor, que nem
sempre consegue aliviar. Precisa elaborar perdas de pacientes, o
gue é mais penoso quando morrem agueles com quem
estabeleceu vinculos mais intensos. Este convivio com dor,
perda e morte traz ao profissional a vivéncia de seus processos
internos, sua fragilidade, vulnerabilidade, medos e incertezas,
gue nem sempre tem autorizacio para compartilhar. (KOVACS,
2010, p.425).

A partir das narrativas da experiéncia e 0s estudos provocados para a escrita do
resumo expandido, Amaral (2019) constr6i uma nova forma de lidar com a dor e
sofrimento ocasionados pela morte. A escrita narrativa a levou a reflexdo e a tomada de

consciéncia sobre o vivido, através da qual ela reconhece a necessidade de “falar da
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minha dor, precisava colocar para fora o que estava sentindo e pensando a respeito
dessas perdas” (AMARAL, 2019). A autoria do resumo expandido gera em Amaral
(2019) o reconhecimento e necessidade de um movimento de mudanca em si e em sua
atitude diante da morte.

Isso se evidencia quando ela afirma: “antes de ler sobre esse tema, eu acreditava
que aceitava as perdas dos alunos que tive”, mas “na verdade era uma negacéo, fuga,
uma forma de me distanciar da realidade” (LIDIA, 2019). A leitura de referéncias e
textos sobre a tematica partilhados na formacéo e a escrita de si sobre as experiéncias
gerou em Lidia autoconhecimento e construcdo de aprendizados. Para Amaral (2019),
“a dor também precisa ser vivida e nio negada. E preciso viver o sofrimento. Ver a
morte como parte da vida”. Ela assume uma nova postura diante da morte ¢ entende que
ndo é mais possivel calar sobre ela.

A professora-autora reconhece o poder formativo da escrita das narrativas da
experiéncia e busca nela seu processo de aprendizagem autobiogréfica. Constatamos o
processo de autoria de Amaral (2019), através do qual ela se torna pesquisadora de sua
experiéncia, forma-se e se transforma. As narrativas escritas exigem da pessoa que
escreve uma capacidade autorreflexiva que acessam diferentes referenciais
experienciais, requerendo da pessoa que narra a ligacdo com os conhecimentos internos
de cada um (JOSSO, 2010).

A professora Souza (2019) se pronuncia sobre os aspectos formativos da escrita
do resumo expandido. Para ela, “esse exercicio de pensar, dizer e escrever sobre si
apresenta diferentes dimensdes. Pois, ao pensar dou significacdo ao passado e, ao dizer,
reflito sobre o passado e ao escrever ressignifico o mesmo”. A tematica da morte,
escolhida por ela, a faz rememorar experiéncias positivas e negativas, com as quais ela
experiencia o processo de reflexividade autobiogréfica, dando sentido ao vivido e se
formando enquanto docente.

No decorrer do seu resumo expandido, Souza (2019) conta sobre o impacto em
dar aula no hospital, cujo estigma do cancer infantojuvenil, associado ao senso comum,
a iminéncia de morte e as perdas enfrentadas pelas criangas atravessam o fazer docente.
Para Souza (2019), as perdas vividas pelas criangas estdo associadas a “perda da magia
de ser crianca, ao afastamento dos amigos e familiares, as incapacitagbes, sejam
temporérias, durante o tratamento, ou definitivas, através de possiveis paralisias ou
mutilacOes”. Para a professora ¢ como se a imposicdo do adoecimento impedisse a

crianga de ser crianca, ocasionando limitagdes sociais e fisicas. Tal referéncia nos
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remete ao olhar da criangca como paciente, numa perspectiva biomedica e
intervencionista da pessoa em tratamento de saude.

Em contrapartida, a professora, diante desse novo fazer no hospital, percebe que
a crianca busca estratégias para conviver com o adoecimento e hospitalizacdo. Ela
“aprende a ressignificar o olhar para si [...] encontra animo e forga para ressignificar sua
nova condigdo” (SOUZA, 2019). E nesse olhar e escuta atenta para a crianca que a
professora se reconhece no hospital como docente e encontra na crianga 0 seu saber
pedagdgico. E nesse movimento de reconhecimento da crianca como agente e
estudante, e da professora como docente que emerge a educacao no hospital.

Souza (2019) narra sua experiéncia na perspectiva do acompanhamento ao
estudante em tratamento oncoldgico, desde a sua chegada para o tratamento até sua

partida na morte, contribuindo para a sua compreensao do processo como um todo.

Vivenciar o primeiro dia de sua chegada com o olhar assustado diante
de tantas criangas j& com o aspecto que a doenca traz, participar do
momento do corte e perda do cabelo e com ele a perda da identidade
sdo momentos dificeis, mas que estdo no dia a dia de nossa pratica.
Acompanhar esses momentos de esperancas, desesperangas, alegrias e
tristezas e ter a certeza de que o fim chegara é algo angustiante
(SOUZA, 2019).

O acompanhamento educacional da professora ao estudante em tratamento
oncologico estd muito além da continuidade da escolarizacdo, atividade fim do AEHD.
No inicio do tratamento oncoldgico sdo muitas mudancas na vida da crianga. Imp&e-se
uma nova rotina, hospitalizacbes, medicamentos, exames, a familia insegura,
distanciamento da sua casa, da escola e dos amigos. O que bem representa esse olhar
assustado ao qual a professora Souza (2019) se refere. Ela demonstra estar atenta para
observar como a crianga se comporta no hospital, fica alerta a tudo, inclusive ao que nédo
é dito pelo estudante, suas expressdes, 0S pequenos gestos, tem consciéncia que essa
postura é importante para a criancga e para a realizacao do seu fazer pedagdgico.

A relacdo que se estabelece entre professora e estudante € essencialmente
humana, pautada no acolhimento, empatia e cuidado; acompanhar é simplesmente estar
junto. A professora Souza (2019) acompanha o estudante em momentos intimos e
dificeis para ambos. Para ela, a perda do cabelo ¢é algo tdo doloroso que relaciona a
perda da identidade da prdpria crianga, como se naquele momento morresse a crianca

saldavel e se constituisse uma nova crianga, a crianga doente.
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Ela acompanha a transformacdo fisica e emocional imposta pelo tratamento,
colocando- se junto ao estudante e superando o préprio sofrimento, pois entende que é
mais dificil para ele do que para ela. Souza (2019) reconhece que todo esse movimento
de acompanhamento faz parte do exercicio da sua atividade docente no hospital.
Partilha com o estudante a ansia e a ambivaléncia dos sentimentos de esperanca,
desesperanca, alegria e tristeza ocasionadas pelo tratamento; tem a convicgdo da
finitude que Ihe ocasiona tristeza e afli¢éo.

A dor do outro evoca na professora um sentimento de superacao e resiliéncia
diante do seu sofrimento e o sofrimento do outro, e a0 mesmo tempo uma frustagéo pela
incapacidade de fazer algo, apenas segurar sua mao. O atendimento educacional é
também um servigo de apoio, de escuta, de acolhimento a dor desses estudantes, Alves
(2016) defende que além de contribuir para a formacdo escolar é uma tecnologia de
cuidado.

Souza (2019) constréi em suas narrativas das experiéncias sentido e
aprendizagens sobre a experiéncia vivida, reconhece que construiu uma ‘“praxis
reflexiva” de como lida com a morte, perdas, luto e finitude dos estudantes para quem
leciona, apresentando uma postura horizontal, sensivel e humana diante deles, aprendeu
com eles sobre como enfrentar a dor e o sofrimento. Ela assume o papel de protagonista
de sua pesquisa e de sua pratica, afirmando: encontro no “processo de escrita narrativa a
possibilidade de ter contato com a minha singularidade e, olhando para dentro de mim,
comeco a questionar minhas ideias, meus conceitos, meus valores, de quem eu sou e de
como me constitui até aqui” (SOUZA, 2019). A professora-autora toma consciéncia de
que ela é sujeito da sua formacdo e transformacdo, extraindo das experiéncias 0s
conhecimentos e saberes auto(trans)formadores.

E na reflexdo de si que se constitui o sujeito autobiografico. As professoras
assumem-se autoras de sua prética, refletem sobre elas e constroem novas préticas. As
professoras Dantas e Silva (2019) atuam juntas como docentes de estudantes
adolescentes matriculados no ensino meédio, partilham desafios similares, por isso
optaram em escrever o texto narrativo autobiografico em coautoria. Elas reconhecem
que é uma fase de alteragdes fisicas e ide formagado de ideias e pensamentos”.

Para Santrock (2014), a adolescéncia se inicia entre 10 e 13 anos e termina por
volta dos 19 anos — tal qual a Organizacdo Mundial de Satude (OMS) — ele defende que
essa definicdo ndo pode ser determinada apenas pela idade, mas também por influéncias

socio-histdricas. Outra referéncia quanto a faixa que se compreende a adolescéncia € o
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Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), que sinaliza a idade entre 12 e 18 anos. E
um periodo de transicdo entre a infancia e a idade adulta que engloba mudancas
bioldgicas, cognitivas e socioemocionais, passando pelo desenvolvimento das fungdes
sexuais, dos processos de pensamentos abstratos até a independéncia.

As professoras, no resumo expandido, se indagam quanto a complexidade de
ensinar aos “adolescentes que diante de tantos dilemas estd em processo de
adoecimento, enfrentando o cancer, torna-se ainda mais desafiador, sobretudo, porque
possuem consciéncia sobre o que a doenca representa e de uma possivel finitude em
decorréncia dela” (DANTAS E SILVA, 2019). Para elas, essa fase da vida esta
associada as contradi¢des relacionadas a transicdo do mundo infantil ao adulto, ao
desejo de descobertas e a inseguranca diante do desconhecido. Entretanto, esse
adolescente ndo estd exclusivamente vivendo a adolescéncia, ele se vé diante de uma
grave doenca — o cancer, e precisa (con)viver com o adolescer e o adoecer, que esta
associado ao medo, a inseguranca, a incerteza de seu futuro e a possibilidade de morte.

Para as professoras, os adolescentes percebem o adoecimento diferente das
criancas, eles tém uma compressao mais ampla do tratamento e das implicacdes em suas
vidas. N&o é raro ter adolescentes que se tornam conhecedores e investigadores de sua
propria doenca, do tratamento e das consequéncias em seu corpo. Tornam-se expert,
avisam quando estdo aptos a terem aula, leem os exames laboratoriais que indicam
imunidade pos-quimioterapia e até a melhor veia na qual a enfermeira podera inserir o
cateter para ser medicado. Desenvolvem um aprendizado especifico ocasionado por
meio da experiéncia com a doenga, encontrando estratégias para (con)viver com ela
(PERINA, 2003).

O adoecimento oncolégico e a adolescéncia sdo vistos pelas professoras como
um desafio a ser superado pelos estudantes, pois nesse contexto hd uma ameaca
eminente na vida deles. Para elas, um grande desafio € mobilizar o estudante que esta
imerso no contexto do adoecimento a continuar o seu processo de escolarizagdo: “eles
guestionam sobre a importancia de estudar, quando ndo tem a certeza de que seus
esforgos valerdo a pena, considerando a realidade sobre o nimero de mortes de jovens
por causa do cancer” (DANTAS E SILVA, 2019). No excerto acima, elas se veem
diante do questionamento dos estudantes e no dilema - O que ensinar? Como motivar o
estudante em tratamento oncoldgico para continuar estudando?

As narrativas afirmam que elas desenvolveram um aprendizado especifico para

lidar com o adolescente em tratamento de salde, construiram estratégias e um fazer
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pedagdgico que contribuem para 0 acompanhamento do estudante com cancer: “a nossa
metodologia de trabalho inicia ao conhecermos nossos alunos, seus objetivos, seus
desejos e sonhos [...] a visdo do aluno quanto aos desafios vividos neste momento e suas
perspectivas de futuro”. As professoras se posicionam com uma postura de acolhimento,
empatia e horizontalidade perante os estudantes, colocando-se ao lado dele para
conhecer e cativar. Desempenham uma escuta sensivel, a fim de planejar como agir com
esse aluno. Elas reconhecem que quanto mais sabem quem é esse estudante mais
poderdo contribuir para seu desenvolvimento integral. Pois as a¢des educativas ndo se
sobrepdem & vida humana e ao contexto no qual se vive; eles sdo adolescentes que tém
em si interesses, aspiracdes e planos futuros.

O adolescer e o0 adoecer coabitam a mesma pessoa, jovens que tém aspiracdes e
sonhos, desejos e entusiasmos. O corpo passa por mudangas ocasionadas pela fase da
vida e pelo adoecimento, estando associado ao cuidado terapéutico do tratamento. Os
adolescentes vivem a efervescéncia da idade com paqueras, namoros, descobertas, a
construcdo da identidade e a busca pela autonomia, concomitante ao adoecimento. A
escola faz parte da vida do adolescente, é & que ele se descobre enquanto jovem e se
reconhece nas relagdes com os pares, forma-se e faz projecdes para o futuro. Quando se
estar em adoecimento, € no hospital que esse adolescente se constitui adolescente, o
I6cus é outro, e os sentimentos sdo permeados pelas incertezas da doenca.

As professoras estdo atentas as especificidades da docéncia no contexto
hospitalar. Elas estimulam os estudantes a “compreender que podem aprender e
continuar se desenvolvendo fora da escola”, passam animo, mesmo sabendo dos
percalcos e possibilidade de insucesso do tratamento. Colocam-se a disposicdo do
estudante, reconhecendo que seu papel é para além do ensino, e isto s6 é possivel por
meio da escuta; elas reconhecem que essa ¢ a melhor estratégia de ensino, “o
adolescente precisa ser ouvido [...] cabe ao professor ter sensibilidade de ouvi-lo e
dialogar”. E uma escuta que percebe o dito e o nfo dito, que acolhe e se disponibiliza a
fala do outro, ao gesto do outro e as diferengas do outro (FREIRE, 1996).

A possibilidade de morte paira de forma e intensidade diferentes no pensamento
da crianca, do adolescente, seus familiares, profissionais de saude e dos professores que
atuam no contexto hospitalar, ronda a todos, e cada um se afeta de um jeito; as vezes se
fala, as vezes se cala, as vezes chora, grita ou se esconde. Morais e Andrade (2013)

apresentam uma relacdo utilizada na psico-oncologia sobre o mito de Damocles, que
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tinha uma espada sobre sua cabeca, e a qualquer momento ela poderia cair. E como se
cada um tivesse uma espada sobre sua cabeca, e a qualquer momento chegar ao fim.

As professoras Dantas e Silva (2019), em suas narrativas, defendem uma
“educagdo para o agora”. De uma forma geral, a educacédo é vista como um devir, algo
que se aprende na infancia e adolescéncia que € importante para o futuro. Mas como
propor para os estudantes em tratamento oncolégico um futuro que ndo se sabe se vira?
As professoras encontraram no seu fazer pedagdgico caminhos para ajuda-las a
minimizar essa inquietacdo, buscam o agora a partir da escuta que faz aos estudantes.
Para elas, “o conhecimento para o agora precisa ser algo tao significativo que ndo os
impeca de sonhar e projetar seu futuro, mesmo que ele aconteca no presente”. Ha uma
busca das professoras em propor aos estudantes atividades significativas e que fagam
sentido para eles, que gerem aprendizados para 0 agora e reverberem na sua vida —
enquanto vida houver — curta ou longa. Em suas narrativas, sentimos uma tentativa de
alargamento do presente, como se o futuro fosse o0 presente, o agora.

Pode causar estranhamento para alguns pensar e planejar uma aula para um
estudante em tratamento oncoldgico, especialmente para 0os que estdo em cuidados
paliativos. Para tanto, buscamos referéncias em estudos da Tanatologia, campo das
Ciéncias Sociais que investiga sobre a morte e o morrer. Féarber (2015, p. 268) afirma
que ¢ possivel encontrar na Tanatologia “instrumentos € manejos para sua atuacdo em
situacOes-limite, de confronto e risco de morte e, especialmente, na administracdo de
cuidados paliativos™. Para a Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 1996) os cuidados
paliativos tém como objetivo o alivio do sofrimento fisico, psicossocial e espiritual da
pessoa e da familia.

Atuar no contexto hospitalar nos coloca frente a dor e ao sofrimento do outro. As
professoras sdo profissionais da educagdo que atuam no contexto de salde, tém acesso
aos prontuarios dos pacientes, dialogam com a equipe multidisciplinar, sabem o estagio
e prognostico do tratamento. A equipe médica e algumas vezes os familiares dizem
quando a crianca ou adolescente entra em cuidado paliativo — é como se a espada fosse
cair a qualguer momento. Mas o que o professor pode oferecer e realizar junto a
crianca e ao adolescente nessa condi¢do? Tudo! Contanto que deseje e tenha condicgdes
fisicas e emocionais para tal. E assim que as professoras fazem, ficam tristes, choram,
mas entendem que o estudante precisa dela, que nesse momento ela pode oferecer e
realizar uma atividade significativa a partir do interesse dele ou ficar ao seu lado, se

assim puder.
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Crianca acometida de cancer, em estdgio terminal, pode ficar
incapacitada de desenvolver atividades, tornando-se totalmente
dependente, mas essa condicdo nao é regra; mesmo estando com suas
funcBes comprometidas, o paciente infantil apresenta forte resiliéncia.
[...] Até o paciente mais debilitado e sem condigdo de participar de
qualquer outra atividade pode ouvir histérias e recrid-las a partir de
seu momento existencial. (FARBER, 2015, p.270)

E importante dar continuidade & rotina da crianca e do adolescente nessa
condi¢do, mantendo o dialogo com a equipe médica e a familia, propondo atividades
que favoregcam o seu bem-estar, quer sejam jogos, brincadeiras, contacGes de histérias
ou atividades escolares, para que eles ndo se sintam abandonados. As atividades
propostas podem ser um catalisador para os sentimentos vivenciados nesse momento,
um espaco de fala e de escuta no qual as professoras acolhem a voz da crianca e do
adolescente. Souza (2019) assevera que muitas vezes durante a realizacdo das atividades
educacionais as criangas e adolescentes abordaram a tematica da morte: “eu precisei ter
uma escuta ativa, permitindo que eles expressassem as emocoes através da fala, dos
desenhos, do olhar, e quando foi preciso... o siléncio, seja deles ou meu”. A professora
reconhece a importancia dela em vivenciar o tema da morte com o estudante durante a
prética docente, essa acdo pedagogica contribui na elaboracdo de sentido para ambos.
Estar a disposicdo do outro nesse momento contribui para que o professor ressignifique
sua préatica docente diante da crianca e do adolescente em cuidados paliativos. Para a
professora Souza (2019), “podemos dar um novo significado ao nosso trabalho, apesar e
para além da perda”. Nesse exercicio reflexivo, em dar sentido as experiéncias vividas,
as professoras encontram seu lugar docente no hospital.

A morte, perdas, luto e finitude na classe hospitalar e domiciliar permeia a
pratica educativa docente nesse contexto. O professor tem formacéo nessa area? Sabe
lidar com a possibilidade de morte do estudante? Ao longo dos anos atuando nesse
contexto, reconhecemos o esforco das secretarias de abordarem a tematica; contudo,
ainda é necessario avancar e propor agdes formativas e dialogadas para quem deseja
aprofundar reflexdes sobre a area. Nem todos os profissionais estdo prontos ou tém
formacé&o para lidar com a temética da morte e a possibilidade de finitude. Alves (2016,
p. 79) diz que ndo ha um preparo especifico para os profissionais de satde que atuam no

hospital, “o0 comportamento visto como adequado emerge ao longo do tempo, a medida
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que os profissionais vao introduzindo cddigos de conduta para fazer frente aos temas
como morte”.

Nesse sentido, a professora Maria Julia Kovécs (2005, p. 494) propde Educacéo
para morte, estudos sobre morte e morrer para professores da educacdo basica e
profissionais de saude, tal a relevancia da tematica para a autora, que reforca que “a
morte faz parte do cotidiano, tornando-se companheira de trabalho”.

Kovécs (2005) alerta sobre os riscos do luto mal elaborado, silenciado devido
aos receios de se falar sobre a morte. 1sso pode ocasionar adoecimento nos profissionais
que atuam com criangas e adolescentes em grave adoecimento, fazendo-se necessario
Educar para a morte, com o intuito de “preparar” os profissionais para lidar com ela. A
professora Amaral (2019) sinaliza nesse sentido afirmando que “Um cenario ideal seria
gue houvesse momentos dirigidos por um profissional de psicologia com as professoras,
para poder extravasar as emocoes [..] € encontrar um caminho para aceitacdo da perda,
luto ou de cuidados paliativos de algum aluno”; lidar com tantas emogdes e sentimentos
exige das professoras uma postura de enfrentamento e resiliéncia.

Formar-se sobre a morte e para ela € um movimento que deve partir da pessoa,
nem todos tém desejo e disponibilidade de estudar sobre a tematica, pois durante os
estudos é possivel que venha a tona experiéncias vividas e eventuais situacbes de dor e
sofrimento, recordagdes de experiéncias nem sempre positivas. Féarber (2015) sugere
que se abordem o0s seguintes topicos: sensibilizacdo quanto a aproximacdo da morte e
possiblidade de finitude em todas as idades; apresentacdo de algumas abordagens
tedricas sobre a morte; aprendizagens que busquem o sentido individual e coletivo da
morte e exercicio de uma praxis reflexiva sobre o lidar com a morte, para que cada um
constitua seu proprio conhecimento.

Uma importante referéncia nos estudos sobre a morte e morrer é a Dra. Elisabeth
Kubler-Ross, psiquiatra, uma das pioneiras nesse campo. Ela subverte a Idgica centrada
na visdo biomédica da salde, na publicagdo do livro Sobre a Morte e 0 Morrer: O que
os doentes terminais tém para ensinar a médicos, enfermeiras, religiosos e aos seus
proprios parentes, através do qual se aprende com as pessoas que estdo em
adoecimento, cuja experiéncia tem muito a ensinar. E um livro que ajuda a compreender
esses processos de morte e morrer, fazendo um resgate histérico, mas, acima disso,
apresenta narrativas, historias de pessoas que estdo nessa travessia.

Kubler-Ross (1985) defende 5 (cinco) estagios pelos quais a pessoa ha

eminéncia da morte passa: 1) estagio da negacéo — é uma defesa temporaria de aceitacao
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do improvavel para a pessoa; 2) estagio da raiva - emerge uma revolta, incompreensédo
e até inveja da vida que foi interrompida; 3 ) estagio da barganha — em que a pessoa adia
uma situacdo do tratamento, uma negociagdo que inclui a promessa da pessoa doente; 4)
estagio da depressdo — quando a pessoa esta na fase final da vida e ndo consegue mais
negar, a raiva da espaco para o sentimento de perda; 5) estagio da aceitacdo — € quando
a pessoa sente que nao ha mais o que fazer, viver é mais dificil que morrer. Esses
estagios ndo sdo rigidos, nem acontecem de forma linear, eles se misturam e se
acumulam, contribuindo na compreensao desse processo de morrer.

As professoras-autoras, pesquisadoras de sua pratica nesta pesquisa-acao-
formacdo, narram por escrito sobre a teméatica da morte, perdas, luto e finitude. Por
meio de suas narrativas buscam encontrar sentido no exercicio da atividade docente no
contexto hospitalar, no qual criangas e adolescentes estdo em grave adoecimento. Elas
produzem conhecimento por meio da experiéncia refletida, assumindo o protagonismo e
responsabilidade para a construgdo dos seus aprendizados e saberes, reconhecendo-se
capaz de autoformar-se. E na juncdo do sujeito empirico (a professora que vive a
experiéncia no chdo do hospital) com o sujeito epistémico (a professora que busca
conhecimento cientifico) que surge o sujeito autobiografico (a professora que reflete
sobre a experiéncia vivida e produz (auto) conhecimento a partir da experiéncia
refletida) (PASSEGGI, 2016).

A poténcia da pesquisa-acdo-formacdo se evidencia quando se reconhece a
legitimidade da pessoa refletir sobre seu fazer, numa abordagem emancipatoria. As
professoras produziram, em suas narrativas, aprendizados e saberes experienciais de

como lidar com a morte e possibilidade de finitude na infancia e na adolescéncia.

6.2 Aprendizagens autobiogréaficas: o saber-fazer da préatica docente no AEHD

Neste subitem, analisamos o segundo eixo deste capitulo da pesquisa, no qual
temos como fonte empirica 04 (quatro) resumos expandidos — narrativas da experiéncia
realizadas pelas professoras participantes deste estudo. Focalizamos nas aprendizagens
autobiograficas construidas pelas professoras, a partir das reflexdes do saber-fazer da
pratica docente no atendimento educacional hospitalar e domiciliar (AEHD). Alguns
trabalhos foram escritos individualmente e outros em coautoria, conforme as normativas

do evento. Os trabalhos apresentados possuem tematicas distintas, pois cada uma das
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professoras participantes da pesquisa-acdo-formacédo escolheu os assuntos nos quais
desejava pesquisar e aprofundar seus conhecimentos, pautando-se na experiéncia da
pratica desenvolvida nas classes hospitalares e domiciliares.

As professoras apresentaram quatro trabalhos com tematicas de experiéncias que
Ihes tocaram, que Ihes passaram e que lhes aconteceram de forma significativa, que
despertaram o desejo de produzir conhecimento e gerar aprendizagens. Dessa forma,
organizamos as anélises a partir das tematicas de pesquisa das proprias professoras. Os
resumos expandidos sdo trabalhos académicos, através dos quais as professoras narram
e refletem sobre as experiéncias, dao sentido a essas narrativas por meio do processo de
reflexividade autobiografica e geram aprendizagens autobiograficas alicercadas na
pratica de um saber-fazer no AEHD. Nossa pesquisa-acao-formacdo assume uma
postura emancipatoria, em que as professoras produzem conhecimento a partir da
pratica refletida, constituida no seu saber-fazer no chdo do hospital, cujas narrativas sao
a mediacdo do conhecimento de si. Esses resumos expandidos foram escritos pelas
professoras na estrutura de um artigo, contendo o titulo, um resumo do trabalho com até
150 palavras, introducdo, desenvolvimento, conclusdo e referéncias. Nesse sentido,
optamos por apresentar, na integra, os resumos dos trabalhos, sinalizando o titulo e a
autoria. Em seguida, fizemos uma analise interpretativa a partir do trabalho completo,
do qual buscamos extrair, do saber-fazer da préatica docente no AEHD, as aprendizagens
autobiograficas construidas pelas professoras, em gque organizamos este subcapitulo em

quatro subitens da tese.

6.2.1 Escuta como pratica docente

Relato de experiéncia: a leitura e escrita no ambiente hospitalar

O presente relato de experiéncia versa sobre o processo de construcao
de um livro baseado na leitura do texto base o Caracol Viajante, de
Sonia Junqueira, desenvolvido no ambiente hospitalar, com criancas
dos anos iniciais. Tem como objetivo estimular a leitura através do
acesso a historias de diversos géneros textuais, principalmente a
expressa em livros infantis e infantojuvenis, possibilitando as criangas
criarem suas proprias historias, proporcionando interacbes com as
demais criancas e desenvolvendo a escrita do sistema alfabético. No
decorrer, relatamos como se iniciou todo o processo de construgéo e
desenvolvimento do livro “Os super-herois do hospital”, bem como o
prazer e felicidade das criangas em produzir algo t&o significativo e
singular, além de estimular a leitura e a escrita. Em suma, ndo é sobre
fazer histéria, mas sim proporcionar meios para que a crianga
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desenvolva seu potencial cognitivo, sendo autora da prépria historia
(CAVALCANTE, 2020, p.81).

A professora Cavalcante (2020) apresenta um trabalho desenvolvido com
criangas da oncologia pediétrica, cujo foco é desenvolver a leitura e a escrita a partir da
literatura infantojuvenil, além de torna-las autoras das proprias historias. Isso foi
possivel devido a escuta atenta da professora, quando as criancas do hospital
apresentaram interesse em construir a propria historia, tendo como referéncia a historia
literaria de Sonia Junqueira, o Caracol Viajante. Tal posicionamento demonstra a
capacidade interpretativa da professora sobre o que as criangas dizem, gerando o
direcionamento para sua pratica docente, além da postura horizontal e de respeito a voz
das criancas, que nao dizem literalmente que querem fazer um livro, que querem ser
autoras de uma historia, elas véo sutilmente dando pistas e sinais. E como se a crianca
apontasse o caminho, e a professora a acompanhasse pela estrada, deixando-se levar
pela narrativa da crianca.

A prética da professora Cavalcante (2020) pauta-se no saber-fazer; é amparada
por uma estratégia docente de estimular as criangas a fazerem interpretacbes e
estabelecerem relagcBes com suas historias, além de considerar a narrativa da crianga um
guia para a realizacdo das atividades pedagdgicas. A atividade com o livro ndo era
apenas de leitura, mas de reflexdo sobre a leitura; as criancas foram convidadas a pensar
e a fazerem um paralelo entre a casa do caracol e o hospital como sua casa temporaria.

Faz parte da préatica docente no AEHD ouvir a crianca, e junto com ela construir
propostas de atividades que propiciem o protagonismo infantil. A leitura como atividade
educacional é uma pratica corriqueira no hospital, especialmente por ser uma forma
ludica de dialogo e aproximacdo com as criancas, quando estdo indispostas, tristes ou
com dor. E muitas vezes por meio da leitura que o professor consegue chegar junto da
crianga, e a partir de entdo estabelecer vinculos e fortalecer lacos de afeto e confianga.
Durante a leitura de uma historia, o professor consegue acessar na crianca dimensdes
que estéo recolhidas devido ao processo de adoecimento.

As narrativas da professora Cavalcante (2020) demonstram seu olhar vigilante a
crianca e o reconhecimento dela como sujeito capaz de narrar e produzir conhecimento.
Isso se evidencia quando ela se reconhece como “professor mediador”

(CAVALCANTE, 2020, p. 82) e conduz as atividades para a garantia do protagonismo

209



da crianca, possibilitando, na realizagdo da atividade educativa, um lugar de fala,
reflexdo e escuta de si. Oportuniza a crianga a compreenséo e interpretacdes do mundo
que a cerca, compreendendo, neste caso, que o hospital também é sua casa. Uma
atividade “aparentemente sem expectativas” (CAVALCANTE, 2020, p.83), como diz a
professora, vai se engrandecendo a partir do desejo e empenho da professora e das
criangas. E por meio da leitura e escrita que a crianca vai estabelecendo relacdes e
construindo sentidos sobre a historia lida (O caracol viajante), por meio da historia
criada (Os super-her6is do hospital) e sobre sua propria histéria. E por meio da
linguagem que a crianca produz sentido e projeta suas experiéncias.

A professora Cavalcante (2020), ao narrar suas experiéncias, conta com a busca
de estratégias do saber-fazer com as criancas, de ouvi-las e de ressignificar sua pratica,
pois a atividade docente no AEHD esta sujeita a dinamica do hospital, exigindo uma
“rotina flexivel para melhor adequacao das atividades pedagdgicas” (CAVALCANTE,
2020, p. 82). A escrita de si aciona na professora a compreensao do seu papel de agente
da educacao no hospital, onde ndo é possivel uma postura passiva diante dos desafios
de dar aula nesse contexto. A agentividade docente se materializa na publicacéo do livro
“Os super-herdis no hospital” °°; a realizacdo da professora esta na realizacdo das
criancas, que ficam felizes com a autoria do livro.

Nas narrativas da experiéncia, Cavalcante (2020) afirma: “penso e repenso nas
praticas, as vezes gqueremos algo inovador e grandioso, mas na maioria das vezes 0
simples se torna grande e valioso, que s6 nos damos conta quando conseguimos
enxergar o pequeno”. Neste excerto, a professora demonstra sua capacidade reflexiva
em valorizar o que é feito nas pequenas coisas, no simples e no que é importante para o
outro. Reconhece que nem todas as atividades de leitura no hospital vdo gerar a
publicacdo de um livro, mas que pode e deve ser uma pratica que permita a reflexdo da
crianca, que ela seja ouvida, que seja um espago para subjetivar suas experiéncias
mediante o processo de hospitalizacéo.

As escritas de si apresentadas no resumo expandido pela professora possibilitam
o registro reflexivo de sua atividade docente, através da qual produz aprendizagens
autobiograficas para compor seu capital autobiografico. As narrativas resultam na
tomada de consciéncia do saber-fazer da experiéncia da pratica docente no AEHD, em

que a professora assume a pratica como lugar de escuta da crianga, numa perspectiva de

%0 https://hospitalvarelasantiago.org.br/novidade/criancas-hospitalizadas-no-varela-santiago-lancam-livro-
em-aniversario-da-classe-hospitalar/
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transformacdo de paciente para agente de sua subjetividade, no processo de
hospitalizacdo, no qual a conducdo da pratica docente apresenta-se numa dimensdo

humana para além dos aspectos técnicos do ensino.

6.2.2 Préatica docente pautada na afetividade

A afetividade na relacdo professor e aluno em classe hospitalar:
atuacéo, desafios e avangos.

O presente trabalho tem como objetivo compartilhar minhas
experiéncias como professora de classe hospitalar, desde o inicio da
carreira até os dias atuais. A coleta dos dados se deu atraves do resgate
das minhas memorias, registros pessoais, relatérios e momentos
vividos. Trata-se de uma pesquisa que tem como suporte
metodolégico a abordagem qualitativa, em que uso o método
autobiografico, apoiado em Passeggi, 2015. Objetivou-se também
investigar a relevancia dos lagos afetivos na relacdo professor/aluno e
na responsabilidade social do docente em repensar sobre sua prética,
sendo ele agente principal desse processo. Segue-se o0 estudo
mostrando a importancia de uma boa relacdo entre professor e aluno,
concluindo-se que se aprende melhor quando ha sentimentos
envolvidos (NOGUEIRA, 2020, p. 96).

A professora Nogueira (2020), inspirada pelos escritos da Passeggi, nos quais
fundamentamos esta pesquisa-acdo-formacéo, narra sua experiéncia docente a respeito
da relacdo afetiva entre professor e estudante, fazendo um resgate das memorias; conta
como foi o inicio da atuacdo docente na classe hospitalar e como esta hoje, elencando os
desafios e avancos de sua pratica docente. As narrativas da experiéncia possibilita
Nogueira (2020) dar forma ao vivido, que, ao narrar, se constitui uma hermenéutica das
experiéncias vividas, tornando-a agente da sua formacdo, produtora de suas
aprendizagens autobiograficas.

Nogueira (2020) apresenta no resumo expandido as dificuldades enfrentadas no
inicio da atividade docente na classe hospitalar e como conseguiu superar e se
reconhecer professora no hospital. Para ela, isso s6 foi possivel quando se deu conta do
“poder da afetividade na construgdo da relagdo professor-aluno e no processo de ensino
aprendizagem” (NOGUEIRA, 2020, p. 96). A professora apresenta a afetividade no
sentido da compreensdo do que e como a crianga vive, suas emogdes e sentimentos, e
como lidar com ela e consigo mesma no contexto da hospitalizacdo. Neste caso, a

professora Nogueira (2020) atua na ala de queimados de um hospital geral, onde a sua
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atividade docente ¢ atravessada pela dor e a desfiguragédo das criangas com ataduras no
corpo.

As queimaduras sdo resultado de acidentes e sdo consideradas um problema de
salde publica, podendo ser categorizadas por graus, sendo de superficial a profunda. No
ano de 2019, no Brasil®!, 21.023 criancas com idade de zero a 14 (catorze) anos foram
hospitalizadas vitimas de queimaduras, e, em 2018, 200 criancas dessa faixa etaria
morreram por esse motivo. A queimadura pode ser avassaladora na vida da crianca, e
muitas vezes, a depender do grau, deixa sequelas permanentes. Além disso, o tratamento
é longo e dolorido, requerendo longos periodos de hospitalizacdo, podendo deixar
traumas fisicos e psicoldgicos por toda a vida.

A professora Nogueira narra a sua chegada ao hospital, seu olhar para a crianga,
as inquietacdes e limitacdo enquanto professora para dar aula nos leitos da pediatria de
queimados: “encontrei criancas desfiguradas, com ataduras por todo o corpo [...]
fragilizadas, em estado aflitivo” (NOGUEIRA, 2020, p. 96). Sair de uma escola comum
e ir dar aulas no hospital causa no professor um grande desassossego, uma crise
profissional e existencial, o que se aprendeu para ser professor precisa ser
(re)construido. Exige uma acdo reflexiva da acdo de ensinar. Em sua narrativa, a
professora fala da sua preocupagdo em “repassar conteudos sem envolvimento com as
criangas” (NOGUEIRA, 2020, p.94), como se fosse possivel estar com alguém, dar
aula, sem se afetar, sem se envolver e se entregar a atividade educativa.

Ao chegar ao hospital para dar aula, o professor tende a transpor o saber-fazer na
sala de aula comum para um saber-fazer pedagdgico no hospital. Traz consigo seu
saber-fazer da experiéncia docente, construido ao longo da vida para o novo desafio.
Realiza seu plano de aula agarrado em contetdos escolares e numa postura muitas vezes
vertical, ainda que racionalmente compreenda o contexto em que estd inserido.
Contudo, na rotina de dar aula no hospital vai, aos poucos, buscando outras estratégias e
possibilidades de ensino. O professor que pensa certo, como diz Paulo Freire, encontra
0s caminhos para fazer certo; isto sO é possivel com a consciéncia do inacabamento.

Nogueira (2020) conta em suas narrativas da experiéncia 0 momento dessa
virada, quando ela se reconhece como uma professora do AEHD que pensa certo, que
“para ter sucesso como educadora precisa de estratégias de conquista [...] e empatia”

(NOGUEIRA, 2020, p. 95). As estrategias de conquista que a professora aponta estao

51 https://criancasequra.org.br/aprenda-a-prevenir/como-prevenir-gueimadura/
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relacionadas a atividades ludicas, historias, pinturas, musicas, jogos, tudo que, de
alguma forma, pudesse seduzir a crianga e favorecer a aproximagéo inicial, despertando
o interesse pelo estudar no hospital. A postura de empatia diante das criangas oportuniza
uma relacdo que busca compreender todos os aspectos de vida da crianca, que sO é
possivel concretizar mediante a escuta.

Além disso, a professora integra o projeto “Trabalhando sentimentos e emogdes
em classe hospitalar”; a acdo ¢ desenvolvida com outros profissionais do hospital, a fim
de ser um espaco no qual as criancas podem falar o que sentem durante o processo de
hospitalizacdo. A pratica docente do saber-fazer ndo é pautada numa conduta
terapéutica, o objetivo é pedagdgico, de escutar e acolher o que € dito. A implementacao
do projeto demonstra a agdo protagonista da professora diante da necessidade da crianca
hospitalizada ter um espaco de fala com a mediacdo docente, por meio de recursos
pedagdgicos. Os professores que atuam em hospital trazem consigo um olhar atento a
crianga, uma sensibilidade que move e se move para a crianga. Na escola, com salas de
aulas cheias nem sempre € possivel olhar para a crian¢a em sua inteireza, a rotina da
escola sucumbe muitas vezes a acdo docente humana e sensivel. No hospital, o
professor esta a disposicao da crianca, e logo percebe que nédo é apenas ensino, conteddo
e aulas, a crianga necessita ser compreendida como um sujeito integral, biopsicossocial,
em que os aspectos do adoecimento e da hospitalizacdo ndo podem ser negados.

As escritas de si, apresentadas no resumo expandido, possibilitou a professora
Nogueira (2020) o encontro dessa virada de (re)significacdo de sua pratica docente, em
que assevera a afetividade como um grande marco para essa (trans)formacéo. As
experiéncias refletidas a formaram, e sua capacidade reflexiva possibilitou a tomada de
consciéncia dessa formacdo. Nogueira (2020, p. 97) diz que: “ao rememorar minhas
experiéncias profissionais possibilitaram enxergar 0 meu amadurecimento profissional e
humano, a0 mesmo tempo a consciéncia de que sou um Ser inacabado”. Nesse sentido,
destacamos a poténcia da pesquisa-acdo-formacdo como dispositivo de formagéo
humana e emancipatoria, desencadeando o processo de aprendizagem autobiografica da
pratica do saber-fazer docente no contexto hospitalar.

Nogueira (2020), ao narrar, interpreta suas narrativas da experiéncia,
compreende a historicidade de suas aprendizagens, edifica conhecimento e gera
aprendizagens autobiograficas, tornando-se pesquisadora de sua propria pratica. Ela

constréi uma pratica docente pautada na afetividade, empatia, escuta e sensibilidade
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com a crianca em adoecimento; ou seja, supera 0os moldes tradicionais da escola para

uma educacao hospitalar horizontal de afeto e escuta.

6.2.3 Dialogicidade entre educacdo e saude para pratica docente

A prética que se faz em dialogo: sobre educagdo em contexto
hospitalar e formas outras de ser escola

Neste trabalho, temos por objetivo apresentar reflexdes resultantes de
experiéncias vivenciadas e partilhadas no “chdo da classe hospitalar”
de um hospital geral em Natal/RN. Essas experiéncias, que nos
convidam a construcdo do ser escola no hospital como espaco de
integracdo entre educacdo e salde, serdo postas em didlogo com
autores e leis que fundamentam e asseguram o atendimento
educacional em contexto hospitalar. As discusses tecidas buscam
contribuir com as reflexdes em torno da educagdo em contexto
hospitalar, defendendo que acBes pedagdgicas que envolvam o0s
multiplos profissionais voltados ao cuidado da crianga enferma, além
de possibilitar uma maior integracdo entre os envolvidos (professores,
estudantes, familia, equipe de salde e assisténcia social), colocam a
classe hospitalar como lugar privilegiado de encontro entre educagéo e
salde. (RODRIGUES, PASSEGGI, ALVES, 2020, p.127).

O resumo apresentado na integra compde as narrativas da experiéncia das
professoras Rodrigues, Passeggi e Alves (2020). Alves e Rodrigues sdo professoras do
AEHD e participaram do curso de formagdo realizado institucionalmente pelas
secretarias de educagdo, em 2019, sendo Rodrigues orientanda de doutorado de
Passeggi no PPGEd/UFRN. Ressaltamos que Passeggi é profunda conhecedora da area,
realiza pesquisas no campo do AEHD desde 2008, forma-se por meio das pesquisas que
realiza com seus orientandos e deu contribui¢des na escrita do resumo expandido, fonte
empirica de nosso estudo, como coautora do trabalho.

O resumo expandido foi escrito em conjunto pelas professoras numa dimenséo
heteroformativa, na acdo de formarem-se juntas na pesquisa-acdo-formacao, na classe
hospitalar e entre si. As professoras, por meio das narrativas, constroem sentidos e
aprendizagens autobiogréaficas pautadas nas narrativas refletidas coletivamente,
buscando estabelecer relacdo com o capital autobiografico. O trabalho escrito pelas
professoras funda-se na necessidade de uma préatica pautada no didlogo com a equipe
multiprofissional que atua no hospital, na busca pelo cuidado integral e bem-estar das

criancas em adoecimento.
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A atuacdo da equipe multiprofissional em saide vem sendo discutida desde os
anos de 1950, tendo como marco a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), nos anos
2000 e, posteriormente, em 2010; contudo, hd uma variacdo quanto aos termos
utilizados: multidisciplinar, interdisciplinar, transdisciplinar ou multiprofissional e
interprofissional (PEDUZZI et al, 2020). Para Peduzzi (2020, p. 02), os prefixos
adotados caracterizam a “integracdo e coordenacao das disciplinas ou profissdes [...] no
ambito das areas de conhecimento ou disciplinas e das praticas profissionais”, em que o
trabalho se constitui de forma coletiva e exige a articulacdo dos diversos profissionais.
No contexto da classe hospitalar, as professoras Rodrigues, Passeggi e Alves (2020)
buscam o didlogo com a equipe multiprofissional, com vistas a se reconhecerem
professoras no hospital, visto os riscos de trazer a escola tradicional arraigada na
formacdo inicial para a escola no hospital. Elas assumem uma postura critica diante da
prépria formacao inicial e das formas tradicionais da escola comum.

As professoras recorrem as experiéncias vividas na classe hospitalar, para
buscarem estratégias de “constru¢do do ser escola no hospital como espaco de
integracdo e saude” (RODRIGUES, PASSEGGI, ALVES, 2020, p. 128). Elas se
reconhecem como escola no hospital, ndo apenas professoras. Isso faz muito sentido,
especialmente para a crianga, quando se diz que é professora. Ela olha e vé toda a
representacdo da escola na professora, estudo, amigos, brincadeiras, recreio, a ida para a
escola, o material escolar, a professora e a merenda. Mas essa escola no hospital ndo é
igual a escola comum, e as professoras reconhecem que € necessario construir uma
forma diferente de ser escola no hospital, por isso buscam o didlogo com a saude.

N&o h& como ser escola no hospital sem aproximacao com a satde, sem dialogar
e compreender o funcionamento, rotinas e hierarquias do hospital, sem saber sobre os
processos de hospitalizacdo da crianca, tanto no aspecto funcional do tratamento como
as medicacOes, procedimentos exames, e especialmente sobre 0s aspectos subjetivos do
adoecimento para a crianca. Isso ajuda o professor a pensar as possibilidades de
atividades para realizar com as criancas e interferem diretamente na pratica docente; 0s
professores vao construindo um saber-fazer especifico de ser escola no hospital.

As professoras apresentam no resumo expandido as formas do saber-fazer da
pratica docente no hospital, buscam refletir tanto sobre os aspectos conceituais como
experienciais para a integracdo entre educacdo e saude, e trazem os multiplos
profissionais para a integracdo nas acOes pedagogicas. Trazem do seu capital

autobiografico elementos para promover a integragdo de multiprofissionais na acao
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educativa, cujo objetivo é “promover uma aprendizagem significativa que considere as
especificidades dos educandos [...] aproximando os contedos com as experiéncias e
necessidades dos estudantes” (RODRIGUES, PASSEGGI, ALVES, 2020, p.129).

Como prética docente, elas realizam didlogos em rodas de conversas entre as
criancas e os multiplos profissionais; as professoras apresentam os conteudos, 0s
profissionais os saberes disciplinares de sua area de formacdo e os estudantes as
experiéncias que tém sobre o assunto. As professoras aproveitam o potencial
multidisciplinar e os saberes de cada profissional, para favorecer o aprendizado e
estreitamento de lagos entre todos: os estudantes, as professoras, os profissionais e
responsaveis (familiares); dessa forma, todos convergem o olhar para o
desenvolvimento integral da crianga.

As professoras dirigem seu saber-fazer da pratica docente na interseccdo entre
educacdo e saude, no dialogo e convencimento, para a promocdo do aprendizado dos
estudantes, buscando a estratégia de envolver os profissionais do hospital, a fim de
extrair os saberes disciplinares de cada area, tornando-os também agentes da educacao
no hospital. Além disso, é uma forma de contribuir na construcdo da identidade do ser
escola no hospital, favorecendo as relagbes entre educacdo e salde, onde a acgdo
educativa e o cuidado da saude tém objetivo comum: o bem-estar da crianca.

As narrativas da experiéncia apresentadas no resumo expandido evidenciam o
saber-fazer da pratica docente no AEHD, as aprendizagens autobiograficas construidas
pelas professoras, em que narram e produzem conhecimento por meio da pratica
refletida. Elas reconhecem a necessidade de uma escola no hospital diferente da escola
comum, tornando-se necessaria a integracdo entre os multiprofissionais na acao
educativa, como forma de construir a identidade dessa escola no hospital. A préatica
docente no AEHD tem como aliada outros agentes educativos com foco no
desenvolvimento das criancas, em que cada um, educacdo e salde, possui sua

intencionalidade.

6.2.4 Reflexdo critica da pratica docente

Formagdo continuada: ressignificando a pratica pedagdgica em
contextos hospitalares.

A funcéo do professor é ampla para atender as diversas demandas da
sociedade, uma delas é a sua atuacdo nas Classes Hospitalares. Neste
resumo, procuramos ampliar a reflexdo a respeito da formacéo desses
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professores em contextos hospitalares, objetivando apresentar a
importdncia e a contribuicdo da formacdo continuada para a
ressignificacdo do fazer pedagdgico. Mediante encontros formativos
periddicos no ano de 2019, buscamos, através de discussoes, relatos,
troca de experiéncias, leitura de textos dirigidos e de contribuicBes
vindas de palestrantes convidados, refletir sobre nossa trajetoria
profissional, como também trazer um novo olhar & nossa prética,
alicercadas as contribuicdes de Passeggi (2016) e Larrosa (2002). Essa
formacdo continuada propicia aos professores uma perspectiva de
aquisicdo de conhecimentos especifica da profissao, além de ser um
processo de aperfeicoamento relevante que possibilita a transformacéo
das préticas docentes. (GALVAO, MEDEIROS, ROCHA, 2020, p.
111).

O trabalho apresentado foi feito em coautoria entre as professoras Galvéo,
Medeiros e Rocha (2020), professoras do AEHD que narram suas experiéncias por meio
do resumo expandido construido de forma coletiva e colaborativa. Para nossa andlise,
tomamos como referéncia Passeggi, Nascimento e Rodrigues (2018), quando
apresentam a nocdo de narrativas coletivas, nas quais a escrita representa varias vozes e
experiéncias numa unica narrativa. Para realizacdo da escrita das narrativas das
experiéncias, as professoras encontraram pontos de convergéncia para uma narrativa
coletiva que contemplassem experiéncias singulares e plurais vividas por cada uma no
contexto hospitalar.

As professoras apresentam um trabalho reflexivo sobre a formacéo realizada
nesta pesquisa-acdao-formacéo; asseveram o olhar para o percurso profissional e a
(re)significacdo da pratica desencadeada a partir da acdo reflexiva provocada pelos
dispositivos de formacdo. O saber-fazer da pratica docente é construido a partir da
reflexdo das experiéncias vividas; dessa forma, as narrativas € 0 meio que gera a
aprendizagem autobiografica. As professoras, por meio da linguagem, organizam
reflexivamente suas experiéncias atribuindo sentido a elas.

Galvé@o, Medeiros e Rocha (2020) revelam a necessidade de compreender a
complexidade de dar aula no hospital, buscando na acdo de refletir sobre a préatica
docente a forma de encontrar essa compreensdo. Nao € apenas refletir sobre a pratica;
para elas, € necessario ter uma reflexdo critica. Elas buscam nesse dialogo entre pratica
e reflexdo critica a construcdo de conhecimento, superando uma curiosidade ingénua
para uma curiosidade epistémica; saem da reflexdo para a reflexdo critica que gera
transformac&o. Freire (1996) se refere a curiosidade como uma inquietacéo indagadora.

Neste sentido, as professoras se sentem mobilizadas a buscar um saber-fazer da préatica
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docente pautada na reflexdo critica. Elas contam como foi o curso de formacéo, do quéo
significativos foram os encontros, especialmente quando foram convidadas a refletir
sobre suas trajetdrias profissionais, gerando nelas a compreensdo da sua historicidade
pessoal e profissional. Ao narrar, elas vao exercitando um processo de tomada de
consciéncia que gera o conhecimento de si, sendo produtoras de um saber-fazer pautado
na prética e desenvolvendo aprendizagens autobiogréficas.

As professoras rememoram por meio de suas narrativas 0 momento quando
foram convidadas a dar aula no hospital. A primeira impressao € que iriam dar aula
como na escola, mudaria apenas o lugar, o hospital. A narrativa coletiva representa uma
unidade, uma vivéncia comum a todas, em que contam sobre as dificuldades enfrentadas
nesse inicio: “ao depararmo-nos com o aluno enfermo, com suas restricbes e
fragilidades emocionais” (GALVAO, MEDEIROS E ROCHA, 2020, p.113). Sair de
uma escola e ir dar aula no hospital pode ser estressante e angustiante para o professor,
se ele ndo tiver apoio. H& um contraditério entre a escola e o hospital; na escola, as
criangas estdo correndo, brincando, rindo com os amigos, em suas salas de aula ou no
recreio; no hospital, elas estdo nos leitos, passando por procedimentos, com dor e
chorando. O professor foi formado para estar na escola, por isso sente esse impacto
frente ao estudante em adoecimento.

Galvéo, Medeiros e Rocha (2020, p. 112) dizem ser “uma necessidade se demitir
da rotina do contexto da escola”; para elas, o professor necessita encontrar uma nova
rotina no hospital. A mudanca da escola para o hospital gera uma desorganizacao para o
professor, como se ele ndo soubesse mais o que fazer. Sair de uma escola e ir dar aula
no hospital requer do professor a capacidade de reinvencao de si, em que o aprendido na
formacédo inicial parece ndo ser suficiente. Todos precisam aprender, o professor a dar
aula no hospital e o estudante a aprender no hospital.

A acdo educativa no contexto hospitalar requer do professor dois grandes
movimentos: o primeiro, é o0 encontro com sua identidade docente no hospital, quem
sou, 0 que faco e como faco, sendo necessario reconhecer-se professor no hospital em
todas as dimensdes. O segundo movimento diz respeito a necessidade de
(re)significacdo da pratica educativa, que deve contemplar a afetividade, alegria,
capacidade cientifica e 0 dominio técnico a servigco do outro, como inspira Paulo Freire
(1996).

As professoras asseveram por meio das narrativas da experiéncia que a formacéo

possibilitou o reconhecimento de uma préatica especifica para dar aula no hospital, isso

218



so foi possivel devido a acéo reflexiva e critica e a (re)significacdo permanente da
propria pratica. Elas narram por escrito o proprio processo de conhecimento, e por meio
do processo de reflexividade autobiogréfica geram aprendizados autobiogréficos
pautados no saber-fazer da pratica no AEHD.

Cada resumo expandido escrito pelas professoras do AEHD é a expressao de
suas aprendizagens autobiograficas. Ao narrar, elas olham para si, revisitam as
memorias e as experiéncias dos seus percursos profissionais e pessoais, e (re)significam
suas praticas docentes por meio da narrativa escrita, como um ato formativo e
autoformativo. Elas realizam a travessia do saber do senso comum para um saber
epistémico por meio da reflexdo, tornando-se autoras de seus conhecimentos, capazes
de produzir ciéncia a partir de suas experiéncias e da capacidade critica reflexiva. Dessa
forma, elaboramos um quadro sintese das aprendizagens autobiograficas que extraimos

por meio das andlises dos trabalhos.

Quadro 24 - Sintese das aprendizagens autobiogréficas - o saber-fazer da pratica

docente no AEHD
Titulo do resumo expandido Aprendizagens autobiogréaficas
e autoria
Relato de experiéncia: a v A prética docente como lugar de escuta da crianga nas
leitura e escrita no ambiente dimensBes da educacdo e da saude, em que a acdo
hospitalar (CAVALCANTE, docente é_realizada a pa(tir da narrativa (_ja_ crianca;
2020). v Reconhemment_o da crianga como sujeito capaz de
narrar e produzir conhecimento;

v Préatica docente que possibilita a reflexdo da crianca
para a compressao de suas experiéncias e do processo
de hospitalizagéo e adoecimento;

v’ Leitura e escrita como pratica que permite a crianca
construir sentidos sobre a historia lida com a prépria
historia;

A afetividade na relacéo v’ Prética docente pautada na sensibilidade, escuta e

professor e aluno em classe afetividade; _ o ) »

hospitalar: atuacdo, desafios v Reconhemmentq d_a importancia da acdo pedagogica

e avancos (NOGUEIRA, . com outros~prof|SS|_ona|s do hospl_ta_l, _ .
Compreensdo da crianga como sujeito integral;

2020). v' Prética docente no hospital ndo é a mesma da escola;

v Exigéncia de uma pratica reflexiva que possibilite a
(re)significacdo da acdo de ensinar;

A prética que se faz em v" O AEHD como Ilugar de integracdo entre 0s
dialogo: sobre educacdo em profissionais da educacdo e salde, como agentes da
contexto hospitalar e formas y educagao na agao educativa; o

ours ce ser esoin| ¥ PR dllogaa o os sbers i do
(RODRIGUES, PASSEGGI, estudantes, na contribuicdo da construcéo da identidade
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ALVES, 2020). da escola no hospital e no fortalecimento dos vinculos
entre crianca, professores e profissionais;

v Reconhecimento da pratica docente do AEHD diferente
da prética docente na escola comum;

v Pratica docente com objetivo comum na educacdo e
salde, na busca pelo desenvolvimento, cuidado e bem-
estar das criancas em adoecimento.

Formacao continuada: v’ Prética docente pautada na acdo de refletir sobre a
ressignificando a pratica prépria  pratica, exigindo 0 movimento de
pedagégica em  contextos (re)significagao perma_men_te; _

hospitalares (GALVAO v' Compreensdo das variaveis de dar aula no hospital e a

necessidade da reflexdo critica docente;

MEDEIROS, ROCHA, v’ Percepcdo da reflexdo critica como um ato formativo;
2020). v Reconhecimento da escola no hospital como um espaco
gue exige o distanciamento da préatica na escola;

Fonte: Elaborado pela autora a partir das analises dos resumos expandidos publicados nos Anais
do IV Seminario Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e VV Férum sobre
Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar do RN.

A autonomia das professoras em escolher seus temas de pesquisa associando as
experiéncias docentes oportunizou a analise das suas narrativas escritas e 0s
aprendizados autobiogréaficos produzidos por elas. Realizamos as analises por resumo
expandido como opcdo metodoldgica; pois, dessa forma, julgamos preservar as
singularidades do saber-fazer das narrativas da experiéncia. Contudo, reconhecemos
algumas unidades nas narrativas das professoras que dialogam entre si e que se fazem
presentes nas suas aprendizagens autobiograficas, com destaque: escuta ao que diz a
crianca como acdo indispensavel para a realizacdo da pratica docente; o
reconhecimento da crianga como sujeito integral; a dialogicidade entre educacéo e
saude; a préatica docente especifica para o AEHD; e a capacidade docente de reflexdo
critica da prépria pratica.

Podemos dizer que as aprendizagens autobiogréaficas produzidas pelas
professoras foram constituidas nas dimens6es autoformativa - quando as professoras se
assumem agentes de sua formacdo; heteroformativa - quando elas se formam com o
outro, seus pares, profissionais da salde e estudantes; e na dimensdo ecoformativa -
guando elas se formam no meio em que estdo, no chdo do hospital. Nossa pesquisa-
acdo-formacédo inscreve-se no paradigma reflexivo e emancipatério, cujas professoras
se formam a partir das suas experiéncias e se emancipam na producdo de conhecimento,

de uma ciéncia que atende a subjetividade humana.
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7 ANALISES DAS ENTREVISTAS: A PESQUISA-ACAO-FORMACAO

Neste capitulo, apresentamos as analises das narrativas orais das professoras do
AEHD, participantes desta pesquisa-acdo-formacdo, obtidas por meio da entrevista
episodica de Flick (2008; 2009). A pesquisa-acao-formacdo assume destaque no campo
da pesquisa e da formacédo docente, como dispositivo que oportuniza a pesquisadores e
participantes de pesquisas narrarem suas experiéncias, refletirem sobre elas e formar-se.
Concebemos que as narrativas sdo a materializacdo da experiéncia refletida, e que a
pessoa que narra traz consigo as marcas historicas e subjetivas da experiéncia vivida.

Nesse sentido, as professoras do AEHD foram incentivadas a contar, por meio
da entrevista episodica, a experiéncia formativa da pesquisa-acdo-formacdo, 0s
encontros, o grupo reflexivo, a mediagdo dos formadores, a escrita dos resumos
expandidos e aprendizados suscitados a partir da formagdo. Tomamos como corpus para
analise as narrativas orais e, a partir de um processo de interpretacdo e meta-
interpretacdo dos dados (PASSEGGI et al., 2017) buscamos extrair as aprendizagens
autobiograficas desenvolvidas pelas professoras no curso de formagao continuada.

Em nosso estudo, a fim de realizar a analise das narrativas orais das professoras
do AEHD, assumimos uma postura ética e horizontal diante do que nos foi dito. Nesse
intuito, é necessario um exercicio de interpretacdo da interpretacdo feita pelas
professoras em suas narrativas, um trabalho de meta-interpretagdo (PASSEGGI et al.,
2017). Utilizamos como procedimento interpretativo a anélise tematica das narrativas
da experiéncia (JOVCHELOVITCH; BAUER, 2002); concentramo-nos num processo
de compreensdo hermenéutica das narrativas das professoras, criando critérios de
categorizacao tematica e agrupando as narrativas por temas.

Apbs os procedimentos de analises, elencamos dois eixos tematicos: (1)
aprendizagem autobiografica: formar-se a partir da experiéncia narrada e (2)
aprendizagem autobiografica da préatica docente no AEHD. Esses eixos sao resultados
das analises por no6s empreendidas, e cada um gerou categorias que denominamos
dimensdes. Para ilustrar, apresentamos os quadros a seguir, que sinalizam de forma
sintética as aprendizagens autobiograficas identificadas nas narrativas da experiéncia

das professoras do AEHD em cada eixo.
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Quadro 25 — Sintese eixo 1 - Aprendizagem autobiografica: formar-se a partir da

experiéncia narrada

Dimensoes

Professoras

Eliana | Fabiana

Lidia

Luana | Maria

Shirley | Luiza

Vera

Dimensao
autoformativa e
heteroformativa

Dimensdo
emancipatdria

Dimensao acao,
reflexdo e
(re)significacdo

Dimenséo
autopoiética

Fonte: Elaborado pela pesquisadora a partir das analises das narrativas orais das professoras do

AEHD.

Quadro 26 — Sintese eixo 2 - Aprendizagem autobiografica da pratica docente no

AEHD

Dimensoes

Professoras

Dimensao do

cuidado no AEHD

Dimenséo afetiva
com o estudante em
situacao de
adoecimento

Dimenséo do
curriculo escolar no
AEHD — sensivel,
interdisciplinar e
flexivel

Eliana | Fabiana | Lidia | Luana

Maria

Shirley | Luiza

Vera

Fonte: Elaborado pela pesquisadora a partir das analises das narrativas orais das professoras do

AEHD.
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Os quadros apresentam as dimensdes das aprendizagens autobiograficas por
eixo tematico, identificada nas narrativas da experiéncia das professoras participantes
deste estudo. As partes coloridas e em branco referem-se aos elementos recorrentes e
ndo recorrentes que encontramos no corpus da pesquisa, através das quais buscamos
destacar as particularidades e subjetividades das narrativas das professoras. Souza
(2014, p.44) assevera sobre a necessidade do pesquisador realizar uma leitura analitica e
interpretagdo tematica, com o objetivo de “reconstituir o conjunto das narrativas, no que
se refere a representacdo e agrupamento, através das unidades tematicas de andlise, a
fim de apreender sutilezas, o indizivel, as subjetividades, as diferencas e as
regularidades historicas”.

Nesse sentido, agrupamos as narrativas das professoras em eixos e dimensoes, a
fim de categorizar e sistematizar nossa pesquisa, na qual consideramos a totalidade das
narrativas da experiéncia, exigindo de nds uma postura ética e respeitosa, em que 0
humano é o centro da pesquisa. Utilizamos excertos da experiéncia narrada e
fragmentos orais das professoras, considerando o todo do que nos foi dito no processo
experiencial da formacdo. Assim, organizamos este capitulo em dois subcapitulos, de

acordo com os eixos tematicos apresentados na pesquisa.

7.1 Aprendizagem autobiogréafica: formar-se a partir da experiéncia narrada

Assumimos como premissa a poténcia formativa da experiéncia narrada, em que
a pesquisa-acdo-formacao é o dispositivo que contribui na formacdo da pessoa que
narra e produz conhecimento sobre e com a pessoa em formacdo. Ao narrar, as
professoras que participam deste estudo refletem sobre suas experiéncias vividas, dao-
Ihes sentido e geram aprendizagens autobiograficas. Defendemos que as professoras se
formam a partir da experiéncia narrada e tomam consciéncia desse processo formativo
em quatro dimensdes: autoformativa e heteroformativa; emancipatoria; acdo, reflexdo e
(re)significacdo e autopoiética. Estas dimensGes ndo podem ser vistas separadamente;
estdo absolutamente interligadas e compdem a aprendizagem autobiogréafica constituida
pelas professoras do AEHD no curso de formagédo continuada e ao longo da vida em
todos os aspectos da vida.
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7.1.1 Dimensao autoformativa e heteroformativa

Para apresentar a dimensdo autoformativa e heteroformativa presente nas
narrativas das professoras do AEHD apoiamo-nos em Pineau (2014), quando ele revela
que a autoformacdo se desenvolve a partir da heteroformacdo e da ecoformacdo. O
autor defende a interligacdo desses trés conceitos, em que a autoformagdo é a
capacidade da pessoa de forma-se a partir de suas experiéncias, num processo de
autonomizacao, cujo cerne da formacdo é a subjetividade humana; a heteroformacéo
estd associada a aptiddo humana de formar-se na relacdo com o outro e a ecoformacéo
na relagdo com o meio.

As professoras do AEHD que participam do nosso estudo revelam em suas
narrativas as dimensdes autoformativa e heteroformativa, quando se formam a partir da
experiéncia narrada. Contam sobre a tomada de decisdo de formar-se, quer seja na
participacdo dos cursos oferecidos pelas secretarias de educacdo ou em outros espacos.
H& o reconhecimento da urgéncia em ter uma formacdo especifica para atuar no
contexto hospitalar, que considere as especificidades do perfil do estudante em situacédo
de adoecimento e as varidveis do ensino no hospital, demanda que elas dizem ser
ausente na formacao inicial.

A autoformacdo é uma dimensdo da formacdo em que a pessoa reconhece seu
poder de formacdo, toma consciéncia de sua capacidade autoformativa e decide formar-
se numa perspectiva de libertacdo dos moldes tradicionais de se formar. A professora
Fabiana (2020) diz que “a formagao ajudou a pensar fora da caixinha”, que a pesquisa-
acao-formacédo distancia-se do modelo escolar de formar adultos, em caixas, num
modelo bancério, focado num conhecimento externo a pessoa que esta se formando.
Fabiana (2020) faz uma critica ao modelo escolar de formacédo que participa em outra
esfera profissional, dizendo: “Tem formacdo que aborda um determinado tema, vem o
formador e d& a palestra, no final tem cinco minutos para perguntas. Ai tem duas
perguntas e dez ou quinze professores que queriam perguntar e ndo tem tempo”. A
professora ndo nega a importancia do tema da formagéo, mas se posiciona contraria aos
moldes que sdo impostos.

Os dispositivos de mediacdo biografica utilizados na pesquisa-acdo-formacéo
propiciam a reflexdo das experiéncias que acompanham a existéncia humana, exigindo

da pessoa que se forma um “esfor¢o pessoal de exemplificacdo de uma dada trajetoria
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de vida, obriga a uma grande implicacdo e contribui na tomada de consciéncia
individual e coletiva” (NOVOA, 2014, p.154).

A professora Maria (2020) afirma: “a formagdo nos remeteu a se olhar no
espelho, a pensar e a se investigar, o que faco e o que posso melhorar, [...] essa
abordagem possibilitou ver as nossas experiéncias ¢ o que eu aprendo a cada dia”. Ao
narrar, a professora Maria se reconhece como investigadora de suas experiéncias, busca
em sua trajetoria elementos para refletir e projeta sua acdo docente numa perspectiva de
recriacdo do passado e prospec¢do do futuro, assumindo-se responsavel por seu proprio
processo formativo. A reflexdo provocada pela e na formacdo impde um exercicio
cognitivo de autoanalise, que acessa a memoria e problematiza as experiéncias vividas,
repercutindo compreensdes e gerando aprendizagem autobiogréfica.

A pesquisa-acdo-formacdo € centrada na capacidade autoformativa das
professoras e no reconhecimento delas de que a formacdo € uma acdo individual e
coletiva empreendida por meio da compreensdo de si; elas séo sujeitos do seu processo
de formagéo.

A professora Lidia (2020) fala da “importancia de narrar como processo de
autoconhecimento”, de descobrir em si o conhecimento docente a partir das
experiéncias. A constatagdo da capacidade autoformativa assume uma dimenséo
protagonista do aprendizado autobiografico construido a partir das experiéncias
refletidas; as professoras assumem-se como produtoras de conhecimento, como diz a
professora Shirley (2020): “formamos nossas concepg¢des por meio da autorreflexdo”.
Nesse movimento autorreflexivo, as professoras compreendem seus pensamentos, ideias
e concepcoes, possibilitando ressignificar o vivido.

A autoformacdo e a heteroformacdo sdo conceitos interligados e
complementares para a formacdo docente. Isto se evidencia na narrativa da professora
Shirley, quando conta sobre a experiéncia da formagdo com o grupo reflexivo de
mediacéo biografica (PASSEGGI, 2011).

Entramos num processo de avaliagdo e analise do nosso fazer
individual. Quando comparo o meu fazer individual com o da outra
professora que trabalha em outra instituicdo, mas no mesmo contexto
gue o meu, em realidade diferente, conseguimos perceber a
diversidade das praticas, aprendemos nessa diversidade e na troca de
experiéncia. [...] Essa autorreflexdo individual e em grupo é muito
importante, o que uma professora diz vai agregando na outra.
(SHIRLEY, 2020).
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A professora reconhece que no grupo reflexivo ha um movimento individual e
coletivo de reflexdo da pratica docente, na qual ela submerge num processo de
investigagdo da propria préatica, reconhecendo a pluralidade das praticas de todos os
professores. Ao narrar, as professoras expressam suas praticas, contam como lidam com
a atuacdo docente no contexto hospitalar, com os desafios e conquistas, frustracdes e
realizacOes; elas se reconhecem nos saberes e experiéncias uma das outras, formando
um coletivo forte e afetuoso. As reflexbes suscitadas sobre a experiéncia vivida
permitem as professoras “experienciar questdes de ordem afetiva, cognitiva,
sociocultural, que vao além do carater puramente tedrico e metodolégico” (PASSEGGI,
2011, p. 150).

O grupo reflexivo € uma prética de formacgdo através do qual a pessoa que
participa se forma a partir da narrativa do outro e das relacbes que estabelece com as
préprias experiéncias, nas dimensdes auto e heteroformativa. As professoras do AEHD
partilham suas experiéncias de forma dialogada e horizontal, e, nesse momento,
realizamos a mediacéo, a fim de favorecer a narrativa e a compreenséo de si, pautando-
nos nos principios éticos da Carta da ASIHIVIF-RBE, como recomenda Passeggi
(2011). Assumir o grupo reflexivo como préatica de formacdo é também reconhecer o
valor dos aspectos subjetivos da formacéo e a capacidade reflexiva das professoras, em
que elas se formam individual e coletivamente. Para Passeggi (2011), o grupo reflexivo
se apresenta como espago-tempo que gera aprendizagem, que parte da vida, de um saber
da experiéncia vivida, e retorna para si mesmo como estimulo e forca para
(trans)formacdes e aprendizagens autobiogréficas.

As professoras participantes da pesquisa-acdo-formacdo reconhecem seu
pertencimento ao mesmo grupo social, com um projeto comum de ensino a criangas e
adolescentes em situacdo de adoecimento, partilhando experiéncias da préatica docente
no AEHD. Elas assumem uma disposicdo para formar-se numa dimensao
heteroformativa, com o outro, entre pares, professores que também atuam no AEHD
numa perspectiva de troca de saberes; com outros profissionais, na perspectiva de
saberes diferentes e complementares; e com as criangas e adolescentes que estdo em
situacdo de adoecimento, considerando os saberes sobre o (con)viver com o
adoecimento. Maria (2020) diz que por meio das “discussdes vamos aprendendo.
Pensamos, ‘eu fazia isso, ndo era para fazer, mas fulana faz e da certo’”. A professora
ressalta o aprendizado extraido da experiéncia de ouvir o outro, e por meio da

reflexividade autobiografica, gerando seu proprio aprendizado autobiografico.
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A professora Luana (2020) narra sobre a relacdo profissional com outros
profissionais do hospital; para ela, a dimensdo heteroformativa se evidencia como “uma
soma de saberes”. Ela assume uma postura horizontal e dialégica diante dos demais
profissionais, em que um saber complementa outro; ndo had um saber maior. Nessa
perspectiva, ela reconhece a possibilidade de aprender e ensinar, de formar e formar-se
com o outro, ultrapassando a logica hierarquica verticalizada das relacdes entre
profissionais existentes em hospitais. A professora Vera (2020) conta da necessidade de
ouvir o saber da crianga: “a crianga sabe como ¢ estar doente e aponta 0 caminho para o
fazer pedagdgico”. A postura de alteridade expressa na narrativa da professora
demonstra sua abertura e disponibilidade para o outro, e 0 que ele tem a ensinar. Ao
considerar a experiéncia da crianca com o adoecimento para sua pratica docente, a
professora acessa a dimensdo agente da crianca que esta paciente no hospital e forma-se
com o saber dessa crianca. As narrativas das professoras do AEHD asseveram sobre a
dimensdo heteroformativa da pesquisa-acdo-formacao, por meio da qual elas contam

sobre a formacao de si na relagdo com o outro e como se formam no ato de narrar.

7.1.2 Dimensdo emancipatoria

Destacamos em nosso trabalho a dimensédo emancipatéria do eixo aprendizagem
autobiografica: formar-se a partir da experiéncia narrada, em que as professoras sdo
produtoras de conhecimento, tornam-se sujeitos de suas trajetérias e plenas de sua
formagdo. Pineau (2014) associa a autoformacdo a emancipacdo da pessoa que se
forma, correspondendo a uma dupla apropriacdo do poder de formacgéo. Para o autor,
primeiro a pessoa se torna sujeito de formacdo e depois se tornar objeto de formacao
para si mesmo. As professoras contam em suas narrativas essa tomada de consciéncia
emancipatoria, em que se veem agentes de sua formacéo e da formacédo do outro.

Isso se evidéncia na narrativa das professoras quando reconhecem que 0 curso
de formagdo teve uma abordagem diferenciada; “as narrativas tem um papel inovador”,
como disse a professora Shirley (2020). A pesquisa-acdo-formacao € uma tecnologia de
formacdo com foco no humano e na experiéncia docente, nos aspectos subjetivos da
vida e os sentidos que atribuimos a ela por meio da narrativa. Passeggi (2016) assevera
que a emancipacdo origina-se da habilidade da pessoa que narra em dar sentido as

aprendizagens explicitas ou tacitas.

227



A professora Vera (2020) destaca o formato diferenciado da formacgdo: “deu
possibilidade da gente de fato se colocar como sujeito da acdo que estamos discutindo”,
permitindo que as professoras se assumissem ativas e autbnomas no processo de
formacdo. Dessa forma, a pesquisa-acdo-formacdo assume Paulo Freire como
referéncia emancipatéria na formacdo de adultos, especialmente quando ele diz que
“ninguém ¢ sujeito da autonomia de ninguém” (FREIRE, 1996, p. 107); as professoras
decidem formar-se e produzir conhecimento. Isso se evidencia na narrativa de Maria
(2020), quando conta sobre a escrita das narrativas da experiéncia, resumo expandido,
apresentado e publicado nos anais do IV Seminario Regional sobre Atendimento
Educacional Hospitalar e VV Forum sobre AEHD no RN: “conseguimos produzir um
trabalho cientifico bem consistente, que ndo foi s6 a escrita, sabiamos 0 que estdvamos
escrevendo, sabiamos do que estdvamos falando”.

A professora demonstra o éxito e a satisfacdo na escrita de si; transporta suas
inquietagBes da prética docente da curiosidade ingénua a curiosidade epistemologica,
rompendo uma ideologia elitista da ciéncia; uma ciéncia pautada na experiéncia, cuja
producdo académica, na maioria das vezes, € centrada nas universidades, como se na
educacdo bésica ndo se produzisse ciéncia. A professora Eliana (2020) conta que a
“formacao foi muito libertadora, onde pudemos falar da nossa pratica”. A liberdade a
qual se refere a professora esta associada a perspectiva emancipatoria da formacao,
quando o centro é o professor e sua experiéncia, rompendo o paradigma tradicional de
formacdo centrada no formador, e no saber disciplinar e técnico. As professoras foram
livres para expor sua pratica de forma refletida, produzir ciéncia e conhecimento,
partilhar seus saberes e constituir seus aprendizados autobiograficos, cuja experiéncia
vivida foi o alicerce para essa construcao.

Passeggi (2011, p. 154) defende uma formacao centrada na liberdade da pessoa
que aprende, com o objetivo de reconhecer “0 saber e o poder pensar sobre si como
prética libertadora”. As professoras apontam em suas narrativas o viés emancipatorio
que propomos ha pesquisa-acdo-formacdo, reconhecendo-se como sujeito da
experiéncia em formacdo, capaz de refletir, produzir sentido e (re)significar a acéo
docente. Maria (2020) diz que na formacdo o foco foram as “nossas experiéncias, foi
uma construcdo a partir das reflexdes, cada linha que escrevia refletia sobre o que
acontece no AEHD”. A narrativa da professora demonstra 0 exercicio de reflexividade
autobiografica provocado pela escrita de si na pesquisa-acdo-formacéao e a producéo de

aprendizagens autobiograficas que foram suscitadas.
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Vale destacar 0 que a professora Luiza (2020) disse sobre a formagdo: “nds
fomos protagonistas dessa formacéo, foi assim que eu me senti”. Ela fala do sentimento
de ser agente de sua formacdo, de estar no centro da pesquisa-acdo-formacdo. As
professoras pesquisaram suas praticas no AEHD por meio de um processo de reflexao
da pluralidade de suas experiéncias, tornando-se pesquisadoras e transformando essa
pesquisa em conhecimento. Elas se empoderam do conhecimento construido da sua
pratica refletida e constituem-se como sujeito historico e social, capaz de dar sentido as
suas aprendizagens autobiogréaficas. Decidem formar-se e autoformar-se na dimenséo
emancipatéria e libertadora, reconhecendo a experiéncia como elemento fundante de

sua formagéo.

7.1.3 Dimenséo acdo, reflexdo e (re)significacdo

Outra dimensdo que se apresenta sobre as aprendizagens autobiograficas das
professoras do AEHD ¢é o da acao, reflexdo e (re)significacdo da préatica docente, em
que as narrativas possibilitam o processo de reflexividade autobiogréafica. As
professoras participantes do nosso estudo se referem a reflexdo como uma acéo
formativa para a (re)significacdo da pratica docente, que gera aprendizagem
autobiografica. Assumimos em nosso estudo a reflexdo como um meio pedagdgico
formativo utilizado na pesquisa-acdo-formacdo, que foi fomentada através das
narrativas, que “decorre do desejo de dar sentido” a uma experiéncia vivida pelas
professoras do AEHD (PASSEGGI, 2011, p. 148).

A acdo de refletir € particular & condicdo humana, estd relacionada a um
pensamento interno, por meio do qual acessamos situacGes, produzimos sentido e
tomamaos decisfes. Reconhecemos a capacidade reflexiva docente como acdo formativa,
como dispositivo de formacdo, e nos apoiamos em Paulo Freire, que defende uma
reflexdo critica sobre a pratica (1996), numa perspectiva emancipatoria e produtora de
conhecimento epistemoldgico no cotidiano da atividade docente. Ndo € uma reflexdo
pela reflexdo, € uma acdo de refletir e (re)significar a pratica docente que gera
(trans)formacdo através da narrativa.

A pesquisa-acdo-formacdo assume-se como dispositivo de reflexdo para a
formacdo humana, distanciando-se dos modelos que associam a reflexdo como um
slogan para a formagao docente, como assevera Zeichner (2002), que ha uma ilusdo do

desenvolvimento do professor e de sua autonomia. Assumimos o0 professor como
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produtor de conhecimento e de suas aprendizagens autobiograficas, em que a
experiéncia refletida o forma. As narrativas das professoras evidenciam a poténcia da
acdo de refletir como propulsora da (re)significacdo da prética docente em quatro
aspectos: (1) a reflexdo individual e coletiva; (2) o tempo na formacéo para refletir; (3)
a reflexdo na perspectiva da autoavalicédo; e (4) a reflexdo sobre o percurso profissional.

No tocante a (1) reflexdo individual e coletiva na formacgdo, as professoras
asseveram sobre a oportunidade de olhar para si; a professora Luana (2020) diz que “a
reflexd@o foi sobre nos, sobre autobiografia. Pensar sobre si como pessoa e profissional”.
Ela demonstra que a formacdo tocou em lugares que ndo eram acessados em outras
formacOes, que a autobiografia e a historia de vida constituem sua formagdo como
sujeito integral que é, permitindo que ela identifique na propria autobiografia o que foi
formado. A professora Fabiana (2020) conta sobre a importancia da experiéncia como
eixo central da formacdo e reconhece a poténcia dos conceitos de Larosa (2002),
estudados na formacao, dizendo que “a experiéncia é algo que me passa”. Ela fala de
“como a reflexividade permite refletir sobre a experiéncia. S&o conceitos importantes
para nds repensarmos nossa pratica”. A professora reconhece que a experiéncia refletida
a forma, e essa acdo de refletir gera conhecimentos que (re)significam a pratica docente
no AEHD, e que essa (re)significacdo assume também um carater emancipatério.

Para a professora Lidia (2020), a reflexdo proporciona a “possibilidade de
refletirmos coletivamente sobre a nossa prépria pratica e a do outro, dessa forma
construimos conhecimentos”. Ela reconhece a necessidade de refletir individual e
coletivamente sobre a atuacdo docente para a producdo de uma expertise de ensino no
AEHD, considerando a experiéncia e saberes de todas as professoras, em que 0
conhecimento de uma complementa o da outra. A acdo reflexiva como formacéo
docente requer do professor um movimento dialético entre a pratica docente e a reflexdo
sobre a pratica docente; s6 assim é possivel dar sentido a propria pratica. A professora
Vera (2020) reconhece que a escuta das narrativas da experiéncia do outro gera nela
reflexdo, e isso pode gerar aprendizado, conforme ela afirma: “eu posso aprender a
partir daquela reflexao”. As professoras apoiam-se diante dos desafios relacionados ao
ensino de criangas e adolescentes em situagdo de adoecimento; elas estabelecem uma
parceria formativa, um sentimento de identidade, desenvolvem-se e aprendem com isso,
pois “[...] é no trabalho individual e coletivo de reflexdo que eles encontrardo 0s meios

necessarios ao seu desenvolvimento profissional” (NOVOA, 2002, p. 22).
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As professoras valoram (2) o tempo na formacdo para refletir, como diz a
professora Fabiana (2020): “ter um tempo para refletir sobre a nossa propria pratica”, e
reconhecem a importéncia de ter uma formagdo em servi¢o, um tempo destinado a se
formar. No curso de formacdo intercalavamos os encontros com a participacdo de
professores convidados e os encontros do grupo reflexivo; dessa forma, as professoras
tinham verdadeiramente um tempo para refletir e compartilhar suas experiéncias. A
formacédo exigia das professoras uma acéo reflexiva sobre a prética provocada pelos
dispositivos utilizados na pesquisa-agdo-formacéo, cujo foco era o encorajamento ao ato
de narrar. As professoras tém como referéncia formagdes marcadas por modelos
tradicionais de palestra, que destinam maior tempo para o formador e pouco para a voz
de quem esté se formando.

Novoa (2007) defende uma formacdo que privilegie o aspecto reflexivo e
subjetivo da experiéncia docente e que rompa 0 modelo escolar de formar o adulto. Para
a professora Vera (2020), a “formagdo possibilitou inumeras reflexdes sobre a nossa
prética [...] teve a exposicao tedrica, vocé podia expor o seu pensamento e sua pratica”.
Além da reflexdo sobre a pratica, a formacdo possibilitou o tempo e as condi¢bes
necessarias para tal; um dialogo horizontal entre os professores e formadores, por meio
do qual as professoras puderam estabelecer relagdes entre teoria e pratica e produzir seu
préprio conhecimento a partir de suas experiéncias.

As professoras reconhecem a (3) acdo de refletir numa perspectiva de
autoavaliacéo da pratica docente e como promotora da (re)significacdo dessa pratica. A
professora Shirley (2020) diz que a “autoavaliagdo ¢ a reflexdo de si, sobre um fazer
como professora”. Essa autoavaliagdo esta interligada a uma reflexdo critica de si frente
a pratica docente, em que ela se abre como um espaco para a (re)significacdo dessa
pratica. A autoavaliagdo da pratica docente esta associada a agdo reflexiva “sobre o que
estou fazendo e como estou fazendo”, como disse a professora Fabiana (2020). As
professoras buscam em si e nos seus questionamentos respostas para a atuagdo docente
com criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento, e as narrativas emergem
como recurso reflexivo individual e coletivo, como um instrumento de autoavaliagéo e
autoanalise formativa, permitindo que as professoras tomem consciéncia da sua pratica
docente. A autoavaliacdo reflexiva é uma agdo permanente das professoras; elas
reconhecem avancos e desejam seguir adiante nessa busca, demonstrando a nocéo de
inacabamento humano, como diz a professora Eliana (2020): “o que aprendemos nunca

é o suficiente, precisamos nos formar mais, refletir mais”.
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A pesquisa-acdo-formacdo possibilitou (4) a reflexdo sobre o percurso
profissional das professoras. Isto se evidenciou durante a formacgdo e nas entrevistas
episddicas, nas quais elas contam sobre a importancia e o desafio de refletir sobre esse
resgate, desse olhar para si, das experiéncias vividas e 0s novos sentidos atribuidos a
essas experiéncias. A professora Luiza (2020) disse que a “formagdo exigia fazer 0
resgate da nossa trajetdria da atuacéo profissional. [...] pudemos refletir sobre aquilo que
foi exitoso, mas também aquilo que nos incomodou, que nos desafiou, que nos
inquietou”. As professoras se formam por meio das experiéncias e, ao narrar, atribuem
sentido a elas, quer sejam experiéncias positivas ou ndo. A reflexdo ocasionada a partir
de uma narrativa da experiéncia exerce sobre a pessoa que nharra 0 acesso a sua
existencialidade, a acontecimentos do seu percurso de vida e a decisdes de outrora, que
apos a acdo de refletir € possivel (re)significar e gerar aprendizagem autobiografica.

A professora Maria (2020) diz que a abordagem (auto)biografica empreendida
na formagdo “ndo é muito facil. E dificil falar de mim, é como uma autobiografia”. Ela
reconhece que o resgate de falar de si exige um movimento interno arduo, mas que pode
ser prazeroso ¢ ‘“‘enriquecedor, pois vamos aprendendo” (MARIA, 2020). Quando a
professora narra e conta suas experiéncias gera aprendizado, pois é possivel
(re)significar as experiéncias. Passeggi (2011, p. 154) afirma que é inevitdvel uma
(trans)formacdo sem crise quando se tem uma formagdo pautada na reflexdo da
experiéncia vivida como pratica de formacdo docente. Dessa forma, “a ressignificacao
da experiéncia [...] implica o distanciamento de n6s mesmos e a possibilidade de nos
vermos como os outros nos veem”. A pesquisa-a¢do-formagdo como dispositivo de
formacdo permite que a pessoa que narra identifique na sua historia de vida aquilo que

foi formado; é nesse sentido que a reflexdo sobre o percurso profissional é formativa.

7.1.4 Dimensdo autopoiética

Identificamos nas narrativas das professoras do AEHD a dimenséo autopoiética
da aprendizagem autobiografica, na qual elas se formam a partir da experiéncia
narrada. Defendemos que as professoras ao narrarem adentram num processo de
imersdo e de reinveng¢dao de si, visto que ‘“‘narrar € um processo autopoiético”
(PASSEGGI, 2010, p.114). A acdo de refletir sobre a experiéncia como recurso

pedagogico de formacdo busca conceber nas professoras a criacdo de estratégias de
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formac&o, que elas encontrem em si 0s saberes necessarios para a atividade docente em
classes hospitalares e domiciliares. Fabiana (2020) disse que “a partir das reflexdes das
narrativas da experiéncia, passei a pensar na minha experiéncia, nas minhas proprias
praticas, olhar para mim. Vi parte da minha trajetoria e refleti sobre ela [...] isso s é
possivel se vocé parar e tentar se vé”.

Durante a narrativa, a professora reconhece a poténcia do ato de narrar sua
experiéncia, sua capacidade autorreflexiva e de producdo de conhecimento. Ao narrar,
ela ndo conta toda sua trajetoria, mas da sentido a ela como algo importante para sua
formacédo; acessa o0 seu capital autobiografico construido ao longo da vida e ressalta a
importancia de mirar o olhar para si, para os aspectos formativos de sua subjetividade
existencial, mas para isso € necessario desejar ver-se. Dessa forma, a dimensdo da
autopoiética permite que as professoras organizem por meio da acdo reflexiva suas
experiéncias, construam e criem para si aprendizagens autobiograficas.

As professoras demonstram em suas narrativas que se formam a partir da
experiéncia narrada e tomam consciéncia desse processo formativo nas dimensdes auto
e heteroformativa, emancipatoria, da acdo, reflexdo e (re)significacdo e autopoiética.
Por meio da reflexdo de suas experiéncias, ddo-lhes sentido e geram aprendizagens
autobiograficas. A acdo de formar-se € individual e particular; a pessoa busca refletir
sobre suas experiéncias e decide formar-se e assume responsabilidade para tal. 1sso é
viavel se o professor assumir-se como sujeito que pensa criticamente sobre sua pratica e
deseje formar-se permanentemente. Acreditamos que o exercicio da acdo reflexiva
como recurso de formacao docente acontece durante toda a formacéo, como assevera a
professora Shirley (2020), quando diz que “a reflexdo era a esséncia da propria
formagao”.

A aprendizagem autobiografica € uma aprendizagem integral, em que a pessoa
acessa suas dimensoes: social, histdrica, politica, cognitiva e afetiva. 1sso s é possivel
por meio de uma formacéo que contemple os aspectos subjetivos da existéncia humana,

gue permita e possibilite a pessoa de formar-se e formar a partir da experiéncia narrada.

7.2 Aprendizagem autobiogréafica da pratica docente no AEHD

A pratica docente no atendimento educacional hospitalar e domiciliar esta

associada a reflexdo critica sobre a préatica, por meio da qual as professoras constroem
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sua aprendizagem autobiografica. Neste eixo tematico identificamos nas narrativas das
professoras participantes do nosso estudo trés dimensfes da aprendizagem
autobiogréfica da pratica docente: (1) a dimensdo do cuidado no AEHD; (2) a dimenséo
afetiva com o estudante em situacdo de adoecimento; (3) e a dimensdo do curriculo
escolar no AEHD - sensivel, interdisciplinar e flexivel.

A prética docente com criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento esta
permeada por nuances especificas da educagdo e da salde. N&o é possivel transpor a
escola tal qual ela esta posta para o professor para dentro do hospital, tampouco se deve
distanciar da escola. O professor do AEHD é a propria escola para o estudante em
adoecimento, é a representacdo do que estd em suspenso devido a condi¢do que se
apresenta: os amigos, as atividades educativas, o recreio, a sala de aula, os professores,
0 prazer de aprender e as perspectivas de vida. Educacdo e salde estdo associadas a
pratica docente no AEHD, contribuindo para que a crianca e o adolescente se
reconhecam na sua potencialidade e na compreensdo das mudangas subjetivas e
experiéncias relacionadas ao adoecimento.

O adoecimento surge inesperadamente, acontece como uma ruptura na vida da
crianca e do adolescente e exige uma nova organizacao. Estd associado a incertezas,
medos e estigmas, a depender da gravidade da doenca. Tais sentimentos rondam as
criangas, os adolescentes, familiares, profissionais de salde e professores, que a partir
de suas experiéncias de vida (re)significam o adoecimento. Helman (1994) diz que o
adoecer compreende uma experiéncia pessoal na qual estd implicado o significado que o
sujeito atribui a doenca, podendo ser também um processo social que envolve outras
pessoas. Para 0 autor, os aspectos culturais interferem na forma de aceitar ou enfrentar a
enfermidade; estar doente pode ser interpretado de forma diferente, a depender da
cultura e contextos nos quais o sujeito vive.

Além das incertezas ocasionadas pelo adoecimento, a crianga e o0 adolescente
passam a enfrentar situaces limites associadas e recorrentes internagdes, exames e
procedimentos invasivos, cirurgias, mudanca da autoimagem, limitacdes de diferentes
ordens, dor e perdas. Contudo, apesar das mudancas impostas pelo adoecimento, a vida
segue, a crianca e o0 adolescente continuam crescendo e se desenvolvendo, buscando
aprender a (con)viver com o adoecimento. E nesse sentido que Passeggi, Rocha e Di
Conte (2016) asseveram sobre a capacidade da crianca em produzir aprendizagem
autobiografica por meio da acéo reflexiva da experiéncia vivida no (con)vivio com o

adoecimento.
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Delory-Momberger (2016) diz que o existir € uma aprendizagem que a doenga
obriga a (con)viver e, dessa forma, as criangas e adolescentes experienciam o
adoecimento e aprendem com ele. Compreendemos a crianca e o adolescente como
sujeitos agentes de sua vida, capazes de compreender o processo de adoecimento,
expressar 0 que sentem e gerar saberes sobre o (con)vivio com uma enfermidade.
Assumimos, enquanto docente e pesquisadora, a crianca e o adolescente como sujeito de
direito, pleno de potencialidades, integral, social e com uma histdria de vida.

7.2.1 Dimensdo do cuidado no AEHD

O professor que atua no AEHD compde uma rede de apoio e cuidado a crianca e
adolescente em situacdo de adoecimento; ele € o agente da educacdo no hospital que
garante o direito a continuidade da escolarizacdo. ldentificamos nas narrativas das
professoras do AEHD a dimenséo do cuidado, por meio da qual elas se apresentam para
0s estudantes como um apoio, alguém que esta ao lado, disponivel, assumindo o
cuidado como uma acéo pertencente a condi¢cdo humana, como assevera Boff (2012). O
cuidado se apresenta numa perspectiva transdisciplinar, rompendo um paradigma
associado a uma visdo biomédica da pessoa em situacdo de adoecimento, em que todos
cuidam, inclusive o professor.

A professora Luana (2020) diz que para ser professor do AEHD é necessario
“ser além de professor, tem que ter outras habilidades como o cuidado”. Para a
professora, a dimensédo do cuidado é algo que extrapola o ser professor, é uma acéo que
deriva da natureza humana. A prética docente no AEHD exige que o professor
compreenda a dimensdo do cuidado diante dos estudantes durante o seu processo de
adoecimento, cabendo ao professor assumir o cuidado como uma acao pedagdgica que
favoreca o desenvolvimento integral e bem-estar das criangas e adolescentes. No
exercicio da docéncia, a educacdo e o cuidado devem caminhar juntos, o cuidado a
salde ndo deve sobrepor o cuidado a educacdo, ambos sdo aliados para o cuidado
integral.

As narrativas das professoras evidenciam o cuidado associado a empatia frente
ao estudante em situacdo de adoecimento. A professora Fabiana (2020) diz que “a partir
da empatia refletimos sobre o que é importante para que o aluno aprenda”; neste mesmo
sentido Alves (2016, p.39) diz que o cuidado “exige a atitude de se colocar no lugar do

outro e escutar”. A pratica docente ¢ pautada na reflexdo critica da professora e ecoa
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numa acdo, que a faz decidir, a partir de seu posicionamento empatico, o que é
importante para o estudante aprender. Isso & possivel devido a postura horizontal,
respeitosa e de escuta pedagogica diante do estudante.

Os aspectos relacionados ao cuidado com a saude do estudante em situacdo de
adoecimento também séo evidenciados nas narrativas das professoras. Elas asseveram
que a condicdo de salde e as consequéncias do tratamento interferem na pratica
docente, na tomada de decisdo, especialmente no que diz respeito as atividades
educacionais a serem realizadas. A professora Lidia (2020) fala sobre o cuidado que se
deve ter a respeito da “condicdo fisica e emocional do estudante ocasionado pelo
tratamento de saude”; o olhar da professora para o estudante ¢ integral, em que ela v& 0
estudante numa dimens&o biopsicossocial e, a partir dessa compreensédo, decide a agéo
pedagdgica mais propicia para ensinar. A pratica docente no AEHD exige do professor
os saberes relacionados a sua formacdo académica como também saberes relacionados
ao adoecimento e ao tratamento de satide do estudante. E na integracéo entre educagéo e
salde que o professor exerce sua atividade docente; cabe a ele considerar todas as
varidveis do ensino e do tratamento de salde, como disse a professora Lidia, para dar
aula. Nao € possivel considerar apenas um aspecto, € na integralidade que se desenvolve
a pratica no AEHD.

Reconhecemos o cuidado como uma acdo de compromisso ético, por estar
relacionado a atitudes que sdo atravessadas pelas concepcdes e valores das professoras;
elas assumem e reconhecem a importancia dessa dimensdo para a pratica docente com o
estudante em situacdo de adoecimento. A dimensdo do cuidado como prética
pedagogica se constitui como uma aprendizagem autobiografica desenvolvida pelas
professoras do AEHD, um conhecimento especifico construido a partir da experiéncia

da docéncia no contexto hospitalar.

7.2.2 Dimenséo afetiva com o estudante em situacdo de adoecimento

Outra dimensdo da aprendizagem autobiografica desenvolvida pelas
professoras do AEHD participantes do nosso estudo é a dimensdo afetiva com o
estudante em situacédo de adoecimento. Nesta dimensdo, assumimos a afetividade como
um conjunto de sentimentos e emogdes humanas, que podem vir associados a dor ou
prazer, alegria ou tristeza (CODO & GAZZOTTI, 1999). As professoras narram como a

pratica docente no contexto hospitalar as afetam emocionalmente e quais 0s sentimentos
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emergem desse afeto. Identificamos nas narrativas das professoras experiéncias que as
tocam e as afetam, que geram reflex&o e aprendizagem autobiogréfica.

A prética docente no AEHD estd permeada de afetos, e o professor precisa
compreender suas relacbes com esses afetos, quer seja com 0s estudantes, com 0s
profissionais de saude, com os pais que acompanham seus filhos no tratamento e/ou
consigo mesmo. Somos afetados quando vemos as criancas e os adolescentes em
sofrimento, com dor, chorando e triste; também somos afetados quando recebemos um
sorriso inesperado, um chamado: “tia, vocé esta ai?!”, e quando vemos uma crianca feliz
no hospital. O afeto esta relacionado a emoc¢éo, quer seja positiva ou negativa, € um
lugar subjetivo do que o professor sente.

A professora Eliana (2020) fala que os sentimentos gerados a partir da sua
relagdo com os estudantes no hospital “ndo sdo faceis”. A fala da professora € carregada
por um conjunto de sentimentos que a afetam. A atuacdo docente no contexto da
oncologia pediatrica, local onde a professora exerce a sua atividade docente, € um
ambiente rodeado de incertezas; muitos atravessardo o adoecimento para a cura e outros
para a morte.

O professor do AEHD reconhece o impacto que acontece na vida da crianga e do
adolescente desde o diagnostico, com os fantasmas e estigmas do cancer, nas
dificuldades enfrentadas ao longo do tratamento e no decorrer da vida. Ele é afetado por
um turbilhdo de sentimentos, fica feliz quando o estudante esta bem, fica triste quando
estd debilitado, fica realizado quando consegue fazer uma atividade pedagdgica e
frustrado quando ndo € possivel devido a condicdo do estudante, € um permanente
exercicio de (re)significacdo da préatica docente; ele busca dar sentido a experiéncia. A
professora Eliana (2020) diz que busca “lidar da melhor forma possivel com os
sentimentos, para que pelo menos no hospital a gente possa ndo passar que esta
abalada”; ela reconhece a necessidade de saber lidar e ndo negar os sentimentos que a
afetam, contudo se preocupa em ndo parecer fragilizada diante dos estudantes,
familiares e demais profissionais.

Uma das coisas que mais perguntam quando participamos de encontros,
palestras e eventos académicos € como lidamos com os sentimentos, a dor e a perda dos
estudantes no contexto hospitalar: vocé se envolve emocionalmente com os estudantes,
se apega a eles? A decisdo € particular e individual de cada professor, o que é possivel
dizer é sobre a minha experiéncia: Sim, me entrego a emocdo de sentir e viver

intensamente a relacdo de afeto com cada crianga e adolescente. A experiéncia de
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sentir é gratificante, sobrep6e a dor e ao sofrimento. Cada professor sente e se afeta de
uma forma diferente nessa relagdo com as criangas e os adolescentes em situacdo de
adoecimento, constréi suas proprias estratégias de resiliéncia e supera¢do. O que
podemos dizer é que cada situacdo é Unica e particular, ndo ha um protocolo docente a
ser seguido.

E importante que o professor reconheca que sua pratica docente é afetada por
esses sentimentos e busque estratégias para compreendé-los, assim conseguird lidar
melhor com 0 que sente e ird construir uma préatica exitosa para todos, estudante e
professor. A compreensdo de si e os afetos ocasionados frente a docéncia com o
estudante em situacdo de adoecimento emergem na pesquisa-a¢do-formacdo como um
l6cus de formagdo voltado para o “autoconhecimento”, como disse a professora Lidia
(2020). E na reflexdo das experiéncias subjetivas e no didlogo com os pares que as
professoras se reconhecem e se formam, apoiam-se e sentem-se seguras quanto a sua
prética docente.

Na rotina do hospital, ha dias que sdo mais densos, que o ambiente esta dificil,
com muitas intercorréncias com as criancas e adolescentes, especialmente quando se
tem um oObito. Isso afeta a todos, os estudantes, familiares, profissionais de saude e
professores; talvez seja 0 momento de apice da dor. E dificil mensurar como essa
situacdo afeta todos, por vezes temos a sensagdo de ter que “engolir no Seco”, como
disse a professora Eliana (2020). Ela conta que, a depender de como estd o ambiente no
hospital, “paramos um pouco, depois voltamos devagarzinho, mas temos que dar uma
pausa até para restabelecer as emogdes”. Essa parada é uma decisdo particular e
individual de cada professor, cada um reconhece o0 quanto se afeta com esses
sentimentos e emocdes e decide que atitude tomar, tem autonomia para tal. Nesse
momento, reconhecemo-nos como profissional de apoio a dor e sofrimento do outro,
mesmo que depois também necessitemos de apoio. Em algumas situacdes o AEHD ¢é
suspenso, em outros, 0s professores sdo solicitados para acolher e cuidar das demais
criangas e adolescentes. Contudo, “ndo da para fingir que ndo tem nada acontecendo”,
como disse a professora Eliana (2020), mesmo que ndo seja no momento, € necessario
falar e expressar o que se sente e de como somos afetados pelas situagdes que
experienciamos frente a dor, a perda e ao sofrimento do outro.

A professora Maria (2020) diz: “a experiéncia na classe hospitalar meche com a
relacdo do meu afetivo com o outro”, ela se permite tocar e experienciar a afetividade

com o estudante, forma-se e se transforma nessa relagdo pautada na empatia e
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alteridade. Isso repercute na sua pratica docente, nas relacdes afetivas desenvolvidas
com os demais estudantes e na vida. A afetividade experienciada no AEHD atravessa a
subjetividade docente, gera conhecimento, e abastecida desse conhecimento a
professora experiencia outras afetividades pautadas no sentir singular da existéncia
humana (LAROSA, 2011).

A narrativa da experiéncia é o lugar da formacdo docente, é ao narrar que 0s
professores ddo sentido as experiéncias vividas. Nesta pesquisa-acdo-formacao
oportunizamos, por meio dos dispositivos autobiograficos, que as professoras do AEHD
se apropriem dos conhecimentos constituidos a partir das suas experiéncias. A
experiéncia da pratica docente no contexto hospitalar esta atrelada a forma de como nos
afetamos com as experiéncias vividas, quer seja uma experiéncia positiva ou negativa, a
partir dela € que tomamos nossas decisfes. A pratica docente no AEHD decorre de uma
aprendizagem autobiografica pautada numa dimenséo afetiva, de como as experiéncias

afetam a atividade docente entre o professor e o estudante em situacéo de adoecimento.

7.2.3 Dimenséo do curriculo escolar no AEHD - sensivel, interdisciplinar e flexivel

A terceira dimensdo da aprendizagem autobiografica que identificamos nas
narrativas das professoras é a dimensdo do curriculo escolar no AEHD - sensivel,
interdisciplinar e flexivel. Elas contam como se da a compreensdo desse curriculo na
classe hospitalar e domiciliar e as especificidades desta acdo docente. A compreensdo
do curriculo no AEHD talvez seja uma das maiores inquietacGes das professoras que
atuam nas classes hospitalares e domiciliares. Elas ficam na ambivaléncia do AEHD ser
escola, mas ndo estar na escola; na crianca e no adolescente que é estudante, mas
também é paciente, e no reconhecimento de si como docente no contexto hospitalar.

Questoes relacionadas ao “0 que e como ensinar” aos estudantes em situacao de
adoecimento se entrelagam com a condicdo de saide e o I6cus de atuacdo docente. O
curriculo é o caminho para se chegar ao desenvolvimento e aprendizagem do estudante,
e o professor deve considerar as dimensfes subjetivas, afetivas, fisicas, sociais e
culturais do estudante, por meio de um ensino horizontal e de respeito ao saber do outro,
e juntos, professor e estudante, aprendem. O curriculo é a acdo da pratica docente; em
que o professor ensina pautado nas suas concepgdes e exerce a atividade docente longe

de um caréter técnico-prescritivo, sdo nogdes que interagem reciprocamente.
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Gomez (1998) apresenta uma ideia de curriculo no qual o professor deve ser um
investigador que desenvolve uma prética a partir de uma situacdo singular que se
apresenta, e exige estratégias e intervencdes também singulares, adequadas ao contexto
e a situacdo. O professor do AEHD necessita ter esse olhar singular, pautar sua préatica
num curriculo que considere a diversidade de situacfes vivenciadas pelos estudantes,
especialmente as relacionadas ao adoecimento e as implicagdes que isso acarreta para a
vida, buscando investigar na sua pratica metodologias de ensino que sejam importantes
para o estudante, distanciando-se de um modelo de educacdo bancaria, como alerta
Paulo Freire.

O AEHD é um servigo relacionado ao ensino e a continuidade da escolarizacéo
de estudantes impossibilitados de frequentarem a escola devido a situacdo de
adoecimento; para tal, a continuidade do curriculo escolar deve ser garantida, podendo
ser adaptada ou flexibilizada na forma e no tempo (BRASIL, 2002). O AEHD segue as
normativas da educacdo bésica nacional, dentre elas as Diretrizes Curriculares
Nacionais da Educacao Basica — DCNEB (BRASIL, 2013), que retne um conjunto de
normativas que determinam as diretrizes que estabelecem a base nacional comum em
todas as modalidades e niveis de ensino, contemplando a perspectiva da diversidade e
direitos humanos. Vale destacar que os estudantes vinculados ao AEHD perpassam toda
a educacdo bésica brasileira.

Os professores do AEHD realizam sua préatica vinculada a essas normativas
nacionais, e trazem em seu fazer pedagdgico os conceitos de educar e cuidar como
indissociaveis, conforme apresentado nas DCNEB, considerando as especificidades do
curriculo escolar no AEHD. As professoras do AEHD tém clareza de seu papel docente
no AEHD; a professora Lidia (2020) diz que “o trabalho do professor da classe
hospitalar tem 0 mesmo objetivo da escola regular que é ensinar. Porém, a forma como
acontece o ensino varia devido as particularidades do contexto”. Apesar da professora
dizer que a atividade fim do professor do AEHD e da escola é a mesma, ela ressalta as
particularidades deste ensino. O curriculo escolar no AEHD considera as necessidades
dos estudantes, sua condicdo fisica, emocional e cognitiva, além da organizacdo do
espaco e tempo para a realizagcdo da aula. As variaveis para 0 ensino no contexto
hospitalar sdo muitas, visto que a atividade pode ser realizada individual ou em grupo,
podendo acontecer em diversos espagos: na classe hospitalar ou domiciliar, no leito, na
brinquedoteca, na UTI ou no ambulatério. O professor vai onde o estudante esta, o que

requer dele atencéo a todas essas possibilidades de ensino.
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As professoras do AEHD apresentam em suas narrativas 3 (trés) perspectivas da
aprendizagem autobiografica na dimensdo do curriculo escolar no AEHD. As
narrativas evidenciam a perspectiva do (1) curriculo sensivel, sendo indispensavel
considerar a integralidade do estudante em situacdo de adoecimento; a perspectiva do
(2) curriculo interdisciplinar, no qual as atividades educativas abordam as diversas
disciplinas escolares; e a perspectiva do (3) curriculo flexivel, cuja necessidade de
adaptacao esté associada a forma e ao tempo.

As narrativas da experiéncia das professoras do AEHD manifestam a perspectiva
do (1) curriculo sensivel, por apresentarem uma postura horizontal e de empatia diante
do estudante. A professora Luana (2020) diz que para ensinar no AEHD é necessério
“ter sensibilidade de perceber que a crianca esta numa situacao diferente da escola, ela
precisa de um olhar diferenciado, de um olhar mais sensivel”. A narrativa da professora
evidencia o cuidado que tem em compreender o contexto, para s6 entdo realizar a
atividade educativa; para ela, sem sensibilidade ndo seria possivel compreender o todo.
Sao nas sutilezas e nos detalhes da pratica docente que se evidenciam o curriculo
sensivel, é a partir da leitura que a professora faz sobre e com o estudante que ela ira
estar com ele.

Os professores que atuam nas classes hospitalares e domiciliares desenvolvem
uma capacidade de percepcao agucada. Ao observarem os estudantes, fazem uma leitura
de como abordar, como dialogar e o que propor aos estudantes; eles estdo atentos aos
detalhes, ao que o estudante diz e ndo diz por meio de uma escuta sensivel (COSTA,
PASSEGGI, ROCHA, 2020). A professora Maria (2020) conta que na “classe hospitalar
a gente compreende e escuta o aluno”. Na narrativa de Maria é possivel perceber o
guanto o sensivel estd presente na sua pratica docente; compreender e escutar é
transformado em curriculo escolar no AEHD por meio da aprendizagem autobiografica
construida a partir da experiéncia docente.

O curriculo escolar no AEHD se apresenta igual e diferente ao da escola, ele esta
mais ligado ao aspecto humano de quem aprende. E como se o curriculo da escola
tivesse preocupado apenas com o ensino e o curriculo escolar no AEHD com a
integralidade do sujeito que aprende. A professora Fabiana (2020) diz que na escola
“ficamos muito presos ao curriculo, deixamos de lado coisas importantes que o aluno
precisa aprender”. Ela faz uma reflexdo quanto a cobranca que se tem aos professores
em “dar contetidos”, em detrimento aos aspectos Subjetivos e da experiéncia do

estudante. Nesse sentido, Fabiana (2020) faz um paralelo com a experiéncia docente na
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escola; para ela, no “ensino regular a gente acaba endurecendo”. Ela reconhece que ha
uma diferenca na forma de compreender o curriculo na escola e no AEHD, refere-se a
esse endurecimento com lastima, como algo negativo na vida do professor, como se ele
ndo desejasse agir de tal forma, mas que as cobrancas, de si e do outro, 0 coloca nessa
condicéo.

O professor do AEHD tem uma visdo mais sensivel e integral da crianca e do
adolescente em situacdo de adoecimento. Ele tem a compreensdo de um curriculo que se
aproxima de conceitos humanistas defendidos por Paulo Freire, numa perspectiva
fenomenoldgica, como diz Tadeu (2005). H& uma visdo tradicional do curriculo
rondando a pratica docente no AEHD, contudo ela se dissipa quando o professor reflete
sobre sua préatica e a (re)significa, quando ele se pergunta “o que é importante para esse
estudante” (VERA, 2020). A professora Vera (2020) diz que “as vezes ficamos no
ativismo e esquecemos de pensar no outro como ser humano integral”; ela fala do risco
de focar na atividade docente sem pensar na pessoa em sua integralidade, do ensino
sobrepor 0 humano e o professor agir como se exercesse uma atividade técnica. Vera
(2020) conta que na formacdo foi possivel refletir “ndo apenas sobre os aspectos
pedagdgicos como: o curriculo, o planejamento e a avaliacdo. Mas de pensar no ser
humano, nas suas emogdes ¢ situagdes desse sujeito”.

A pesquisa-agdo-formagdo como dispositivo reflexivo permitiu que a professora
Vera desenvolvesse conhecimento, aprendizagem autobiogréafica, como resultado da
sua acdo de refletir sobre a pratica. A formacdo numa perspectiva emancipatéria
possibilita ao professor o papel de agente educativo no contexto hospitalar, onde ele
decide sua acdo docente por meio da autonomia conquistada na experiéncia. Assumir
um curriculo sensivel no AEHD requer uma postura altiva, em que o reconhecimento da
subjetividade de si e do outro se apresenta como uma ruptura nos modelos tradicionais
de ensino.

A segunda perspectiva do curriculo escolar no AEHD que se apresenta nas
narrativas das professoras é a do (2) curriculo interdisciplinar. As professoras contam a
necessidade de realizar atividades educativas que contemplem varios campos do
conhecimento. O curriculo numa perspectiva interdisciplinar se evidencia na pratica
docente no AEHD devido a necessidade do professor em conciliar a demanda educativa
do estudante e os aspectos relacionados a situacdo de adoecimento, com as atividades

educativas correspondentes ao nivel/ano/série em que o estudante estd matriculado. Isto
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exige do professor um planejamento que contemple a perspectiva interdisciplinar do
ensino, a fim de acomodar essas variaveis.

A perspectiva interdisciplinar esta presente no Documento Curricular do Estado
do RN, documento que deriva da Base Nacional Comum Curricular, conforme
determina a LBD (BRASIL, 1996). Ambos norteiam a acdo educativa no AEHD,
defendem as aprendizagens essenciais para garantir o desenvolvimento das
competéncias gerais do estudante, em que a escolha da abordagem didatica pode ser
disciplinar, pluridisciplinar, interdisciplinar ou transdisciplinar, a depender da préatica
docente (RIO GRANDE DO NORTE, 2018, p. 17). O Documento Curricular do RN foi
escrito na coletividade, tornando possivel contribuir como colaboradora. Estd pautado
nos seguintes principios: a compreensao do estudante em sua globalidade; equidade no
acesso e permanéncia escolar; a diminuicdo da evasao, repeténcia e distorcdo escolar; o
reconhecimento do saber dos estudantes; a consideracdo das peculiaridades do meio e as
caracteristicas e interesses do estudante; e a diversificacdo dos tempos e espagos
escolares (RIO GRANDE DO NORTE, 2018).

O curriculo escolar no AEHD na perspectiva interdisciplinar se apresenta como
uma possibilidade na pratica docente, como uma aprendizagem autobiografica que
emerge da experiéncia dos professores que atuam nas classes hospitalares e
domiciliares. A professora Fabiana (2020) diz que “é importante abordar Varias
disciplinas a partir de uma Unica atividade. E mais significativo para o aluno, e a aula é
muito mais bem aproveitada”. A professora apresenta perspectiva do curriculo
interdisciplinar como uma possibilidade de extrair o maximo de uma atividade
educativa, cujas relacdes estabelecidas entre as disciplinas favorecem a aquisi¢do do
conhecimento do estudante. 1sso se d& ndo apenas pela abordagem interdisciplinar em
si, mas pela necessidade de otimizar o tempo que se estda com o estudante, visto a
dindmica do tratamento de salde.

O grave adoecimento na crianga e no adolescente impossibilita ou limita que o
estudante frequente a escola comum no processo que é ritualmente estabelecido. O
AEHD emerge na necessidade da continuidade da escolarizacao, e o professor, por meio
da pratica docente, elege caminhos e metodologias que julga adequados. A perspectiva
interdisciplinar ¢ uma possibilidade gerida pela autonomia docente, que agregada a
outras busca promover o desenvolvimento e aprendizagem do estudante. Tomamos
como referéncia para a perspectiva interdisciplinar escolar os estudos de Fazenda (2015,

p.13); para a autora, “na interdisciplinaridade escolar as nocdes, finalidades habilidades
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e técnicas visam favorecer, sobretudo, o processo de aprendizagem, respeitando 0s
saberes dos alunos ¢ sua integracdo”. A autora apresenta relevantes estudos sobre a
pesquisa na perspectiva interdisciplinar, por meio da qual podemos nos aproximar das
reflexdes de Franco Ferraroti sobre a especificidade do método biografico quando se
refere a pesquisar numa perspectiva pos-disciplinar (PASSEGGI E SOUZA, 2017).

A opcdo didatica docente no AEHD pela perspectiva interdisciplinar emerge da
acdo e autonomia do professor, que decide, a partir de sua experiéncia docente, a
didatica mais apropriada para realizacdo da atividade pedagdgica. A professora Luiza
(2020) diz que a “interdisciplinaridade na classe hospitalar € uma estratégia para o aluno
aprender”; ela é movida pelo desejo de promover a aprendizagem do estudante, e sua
autonomia docente vai se construindo na experiéncia da préatica. Os professores do
AEHD buscam estratégias variadas para promover o aprendizado do estudante, dentre
elas a interdisciplinaridade. Contudo, vale destacar a variedade de recursos utilizados,
tecnologia, oficinas, videos, atividades coletivas, estudos, pesquisas e seminarios. Ha
uma busca permanente por estratégias de ensino para a consolidacdo da aprendizagem
dos estudantes, por um ensino que faca sentido para eles.

A terceira perspectiva do curriculo escolar no AEHD que se apresenta nas
narrativas das professoras € a do (3) curriculo flexivel, cuja necessidade de adaptagdo
estd associada a forma e ao tempo. A pratica docente no AEHD é pautada na
flexibilizacdo do curriculo escolar, isto se deve ao l6cus de atuacdo docente e ao perfil
dos estudantes atendidos, além das normativas legais que também asseveram sobre “um
curriculo flexibilizado e/ou adaptado” (BRASIL, 2002). O professor que atua na classe
hospitalar e domiciliar tem por desafio transpor o curriculo escolar para 0 AEHD e de
buscar estratégias que concilie o ensino a condi¢do integral do estudante.

A necessidade de flexibilizar o curriculo escolar no AEHD esta relacionada a
autonomia da pratica docente em eleger as adaptagbes necessarias para o
desenvolvimento e aprendizagens dos estudantes. O professor ndo tem como objetivo
facilitar ou empobrecer o curriculo escolar, mas de buscar possibilidades que
potencializem esse curriculo para o estudante. O curriculo deve ter como prerrogativa o
desenvolvimento e aprendizagem integral do estudante, considerando-o sujeito de sua
aprendizagem, rompendo estruturas fragmentadas de conhecimentos e direcionando o
ensino para o “acolhimento, reconhecimento e desenvolvimento pleno de todos os
estudantes”, respeitando-os em “suas singularidades e diversidades” (RIO GRANDE
DO NORTE, 2018, p. 18).
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As professoras contam sobre a necessidade de um curriculo flexivel, que
considere a condicdo de saude do estudante, seus saberes, o contexto no qual esta
inserido, ano/nivel/série que estd matriculado e os objetos do conhecimento que devem
ser estudados no AEHD durante o periodo que estd impossibilitado de ir a escola.
Tomamos como referéncia os objetos do conhecimento, conforme recomenda o
Documento Curricular do RN, em substituicdo ao termo contetdo, pois o contetdo se
configura um meio para o alcance da aprendizagem (RIO GRANDE DO NORTE,
2018).

A professora Luana (2020) conta da necessidade de um “conteudo flexibilizado
na classe”, na pratica docente, que ndo € possivel transpor os objetos do conhecimento
tal qual estdo nos documentos que regulamentam o curriculo escolar, sem flexibilizar a
realidade do estudante e o contexto no qual estd inserido. Ela conta como foi sua
chegada a classe hospitalar: “pensei que ia ser professora igual na escola. Dar o
contetido, quadro, atividade e livro. A angustia foi grande, vocé acha que ndo esta
fazendo a coisa certa”. A professora Luana (2020) atua na classe desde o ano de 2015 e
relembra do sentimento de angustia que sentia sobre sua pratica, as incertezas e
insegurancas do inicio de um novo fazer docente.

As professoras narram essa transicdo da escola comum para o AEHD,
reconhecem as mudancas necessarias, formam-se na experiéncia e se (trans)formam,
como diz a professora Maria (2020): “é essa transformacdo que a gente sofre quando
esta na classe hospitalar”. E uma (trans)formagdo que vem de dentro, particular e
singular, extraida da experiéncia. A mudanca de uma escola para uma classe hospitalar
e domiciliar requer do professor novos saberes, uma (re)construgéo de si e do seu fazer
pedagdgico. Conceitos e posturas precisam ser (re)significados por meio da acdo
reflexiva de si; para isso, os professores do AEHD participam de um processo
formativo, recebem suporte e assessoramento das técnicas pedagodgicas das secretarias
de educacdo e o apoio dos professores mais experientes que ja atuam na classe. Essa
mudanca de lécus de atuacdo docente ndo é facil, como diz a professora Eliana (2020):
“ndo ¢ facil mudar quando se est4 habituada a uma forma de ensinar, o professor chega
a classe e vai aprendendo”.

A flexibilizacdo pode também estar associada ao aspecto ludico como recurso
metodoldgico, como diz a professora Luiza (2020): “utilizo o lidico com finalidade
pedagogica”. O ludico se apresenta no AEHD como duas possibilidades, uma como

ferramenta de mediacdo pedagdgica e outra como meio de acessar o0 estudante,
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especialmente quando ele esta indisposto ou chateado com a situacdo. O professor do
AEHD recorre ao ludico com o objetivo de tornar a atividade mais significativa e
prazerosa para o estudante, quer seja um jogo, o uso de fantoches, massinha de modelar,
tintas, filme ou contacdo de historias; a intencionalidade pedagdgica € do docente, o
professor sabe qual é seu objetivo. Outros profissionais da equipe multidisciplinar
também utilizam o ludico como ferramenta de mediacdo e comunicacdo, cada um com
seu objetivo préprio. Outro aspecto importante associado a ludicidade € a brincadeira;
defendemos o brincar livre da crianca e do adolescente em situacdo de adoecimento
como um lugar de expressao e desenvolvimento.

A professora Luana (2020) narra duas inquietagfes que permeiam a fala de
outras professoras do AEHD. A primeira esta relacionada ao tempo de
aula/atendimento, quando se questiona: “sera que fiz aquele trabalho direito? Serad que
ele aprendeu? Hoje lido melhor com essa situacao, percebo que meia hora como ele €
mais intenso, estou sé com ele”. A professora questiona sua competéncia docente na
relagcdo ensino e aprendizagem, e o qudo isso ainda lhe incomoda, apesar de ela dizer
que lida melhor. Ela reconhece uma perspectiva qualitativa e ndo quantitativa do ensino,
em que o tempo de aula com o estudante é relativo. A segunda inquietacdo da
professora estd relacionada a forma de dar aula e o que considerar objeto do
conhecimento: “quando na aula ndo ¢ possivel dar aquele contetdo cru, mais pesado,
devido a situacdo do aluno, abordo questdes da oralidade. Antes ndo considerava isso
aprendizagem, agora compreendo que é importante” (LUANA, 2020). A professora
demonstra uma hierarquizagdo do que ensinar, como se a atividade escrita fosse mais
importante que a oral; contudo, com a experiéncia docente no AEHD, reconhece a
relevancia da oralidade.

As situacdes narradas pela professora Luana possivelmente representam algumas
das inquietacGes mais presentes nas narrativas das professoras do AEHD. Na propria
narrativa ela (re)significa as duas situagdes, o tempo de aula e 0 que ensinar ao
estudante. Mas por que surge na narrativa esse tipo de questionamento? Possivelmente
por estarmos ainda muito ligados a um conceito de curriculo prescritivo, associado ao
professor como alguém que transmite conhecimento, uma postura que ndo se associa a
pratica docente necessaria no AEHD.

Além disso, h& nas normativas legais a obrigatoriedade dos 200 dias letivos e a
exigéncia do cumprimento do curriculo escolar; contudo, 0 mesmo documento

reconhece as situagcOes de excepcionalidade, que contemplam os estudantes do AEHD.
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Tal antagonismo gera instabilidade na acdo docente; exige do professor conhecimento
acerca dos documentos que regem o AEHD e uma postura critico reflexiva de sua
prética e suas concepcdes. Impde ao professor uma acdo mais flexivel no tempo e na
forma de ensinar, na qual se deve considerar a singularidade da situacdo do estudante
para entéo realizar a pratica docente.

A perspectiva do curriculo escolar flexivel no AEHD emerge da prética docente
dos professores que atuam nas classes hospitalares e domiciliares e se associa as
concepcdes de curriculo que os professores construiram ao logo da vida profissional. Ha
um alargamento da visdo do curriculo no AEHD, é como se na escola o professor
ficasse “preso ao curriculo”, como diz a professora Fabiana (2020), e no AEHD tivesse
autonomia — liberdade — para decidir o que e como ensinar o estudante. Isto exige do
professor uma reflexdo critica sobre a pratica e uma acdo educativa humanizante, como
recomenda Paulo Freire (1996).

A professora Eliana (2020) rememora um dos encontros realizados na pesquisa-
acdo-formacéo, no qual, durante o grupo reflexivo, se discutia sobre a pratica docente
no AEHD e¢ na escola: “eu lembro quando ela pediu para escrever num papel o que tinha
na classe hospitalar e o que tinha na escola, todo mundo praticamente colocou
flexibilidade na classe. A classe ¢ bem flexivel!”. A professora reconhece na sua pratica
no AEHD e na dos demais professores como sendo uma necessidade o ser flexivel. Em
sua narrativa, ela reafirma o flexivel como algo que vai além do curriculo escolar no
AEHD. A organizacdo e funcionamento de um hospital é algo dindmico, com foco no
tratamento de satde, e 0 AEHD precisa se integrar a essa dindmica. A flexibilizacdo da
prética docente esta associada a dindmica do tratamento de salde do estudante; algumas
vezes, durante a realizacdo de uma atividade pedagogica, ela precisa ser redirecionada,
adaptada ou suspensa.

Outro aspecto importante a ser considerado no curriculo escolar no AEHD ¢ a do
planejamento, que engloba as trés perspectivas do curriculo: sensivel, interdisciplinar e
flexivel, identificadas nas narrativas das professoras do AEHD. A professora Maria
(2020) diz que “o planejamento € muito importante, ele vai orientar nossa pratica,
mesmo que precise reorganizar no dia”; ela reconhece o valor do planejamento como
um caminho a ser seguido, mas que pode levar a varios lugares a depender do momento
da aula. O planejamento no AEHD é uma acgéo desafiadora, cuja experiéncia docente € o
guia para planejar, o professor precisa considerar todas as variaveis da atividade docente

no contexto hospital, o perfil educacional dos estudantes, sua condicéo biopsicossocial e
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seu campo de interesse. O planejamento considera duas situacdes: (1) quando recebe as
atividades da escola em que o estudante esta matriculado, que exige um plano
individualizado; (2) um plano geral, pautado num projeto temético que engloba
tematicas elegidas pelos professores a partir da relagdo com os estudantes. Ambos
contemplam uma abordagem sensivel, interdisciplinar e flexivel do curriculo escolar no
AEHD.

A pesquisa-agdo-formagdo possibilita a sistematizagdo de conceitos e
conhecimentos, por meio da qual os professores se tornam pesquisadores de sua pratica
e constroem aprendizagens autobiograficas mediante o processo de formacdo. A
perspectiva do curriculo escolar flexivel no AEHD como aprendizagem autobiografica
constituida pelas professoras participantes deste estudo transforma angustias e
insegurancas relacionadas a pratica docente no AEHD em empoderamento e autonomia
do fazer pedagogico.

As narrativas da experiéncia das professoras do AEHD apontam para a dimenséo
do curriculo escolar no AEHD, nas quais elas apresentam trés perspectivas desse
curriculo: sensivel, interdisciplinar e flexivel. Por meio da interpretacdo das narrativas
das professoras é possivel afirmar que elas se reconhecem agentes do ensino no
contexto hospitalar, que algumas inquietacGes estdo mais relacionadas a reflexdes para a
producdo de sentido do que incertezas do que fazer em sua pratica docente. Elas ndo
apresentam uma concep¢do de curriculo estruturada, mas ddo indicios do que €
importante ensinar no contexto hospitalar e assumem autonomia da sua pratica docente,
tornando-se pesquisadoras de sua prépria pratica. Isso é possivel devido a capacidade
autoformativa das professoras do AEHD e as formacgOes realizadas, como diz a
professora Luana (2020): “com as formagdes ¢ possivel refletir, ndo da para fazer tal
qual a escola, vocé comeca a ver outras possibilidades de fazer uma aula diferente”. E
nesse sentido que a formacdo exerce um papel importante de espaco de reflexdo e
producdo de conhecimento, que reverbera na préatica do professor.

Encontramos nas palavras do professor Pacheco (2019) importantes reflexdes
sobre o curriculo. Para ele, o curriculo € um “caminho, conjunto de experiéncias de um
sujeito; entre elas, as educacionais (formacédo) e as vivenciais. [...] E nesse contexto o
educador também atua como Pesquisador, produtor do préprio curriculo” (PACHECO,
2019, p.146). Defendemos que o professor € quem detém a intencionalidade
pedagogica, ele é o produtor do curriculo no AEHD com o estudante, ele sabe a partir

da sensibilidade o que e como ensinar.
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A prética docente no AEHD esta absolutamente ligada a reflexd@o critica sobre
essa pratica. E neste movimento de reflexdo sobre a experiéncia docente que as
professoras constituem suas aprendizagens autobiogréaficas na pesquisa-acdo-formagao.
Neste subcapitulo da tese, desvelamos o eixo das aprendizagens autobiograficas da
pratica docente no AEHD. Identificamos nas narrativas das experiéncias trés dimensdes
da aprendizagem autobiografica da préatica docente: (1) a dimensdo do cuidado no
AEHD; (2) a dimenséo afetiva com o estudante em situagcdo de adoecimento; (3) e a
dimensdo do curriculo escolar no AEHD - sensivel, interdisciplinar e flexivel. As
professoras do AEHD se reconhecem produtoras de conhecimento e de suas
aprendizagens, assumem um papel ético e politico diante da préatica docente no contexto

hospitalar, reconhecendo-se como sujeitos inacabados e epistemologicamente curiosas.
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CONSIDERACOES FINAIS E PERSPECTIVAS

Chegar nesta etapa da pesquisa de doutorado é uma sensagdo ambigua de
finitude e (re)comeco. Fim, porque estamos prestes a colocar um ponto final nesta tese,
e (re)comeco, pois temos um caminho a seguir. O sentimento é de inacabamento, de
consolidagdo da transposicdo de uma curiosidade ingénua para uma curiosidade
epistemoldgica, como diz Paulo Freire, em que me formo pesquisadora e me reconhego
como sujeito social, histérico e politico, capaz de adquirir conhecimento e
aprendizagens autobiograficas. Nossa formacéo nao se encerra nesta tese, representa a
materialidade de uma etapa iniciada no mestrado, com jovens que (con)viveram com 0
adoecimento crénico na infancia, e tem andamento nesta pesquisa, com professoras do
AEHD. H& uma projecdo de um devir, um futuro que tem continuidade na
autoformacao, na acdo de formar o outro e formar-se com o outro.

Esta pesquisa-acdo-formacédo emergiu do desejo de aprender, investigar as
aprendizagens autobiogréficas que as professoras do AEHD desenvolveram no curso
de formacdo continuada, realizado no ambito institucional das secretarias de educacgédo
do RN, no ano de 2019. Neste estudo, tomamos o conceito de aprendizagem
autobiografica, alinhada as reflex6es de Alheit e Dausien (2006) e Passeggi (2016).
Defendemos que a nocdo de aprendizagem autobiografica se constitui como sendo o
resultado da reflexdo das narrativas da experiéncia adquiridas ao longo da vida e os
sentidos atribuidos a ela por quem narra. As professoras do AEHD narraram por escrito
e oralmente na pesquisa-acdo-formacdo, refletiram e produziram aprendizagem
autobiografica para compor seu capital autobiogréfico.

O desafio de desvelar as aprendizagens autobiograficas produzidas pelas
professoras do AEHD participantes deste estudo se deu a partir de um processo de
interpretagdo hermenéutica das narrativas da experiéncia, sendo sustentada pelos
fundamentos epistemoldgicos e metodolégicos da pesquisa (auto) biografica em
educacdo, em que nos desafiamos a interpretar a interpretacdo das narrativas das
professoras nesta pesquisa-agdo-formacgdo. Foram muitas leituras, escutas, reflexdes e
(re)significagBes; um exercicio cognitivo e afetivo para a escrita da tese.

Iniciamos nossas reflexdes a partir do capitulo 1, Escrita autobiografica e
autoformativa, no qual resgatamos na memoria o desejo de infancia de ser professora,
até a trajetoria docente e profissional. Nesse mesmo capitulo delineamos o processo

autoformativo constituido no decorrer da pesquisa, em que apresentamos atividades
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académicas importantes que contribuiram para a formacdo enquanto pesquisadora.
Narrar nossa trajetéria nos obriga a rememorar acontecimentos e situacdes, a significar
e (re)significar experiéncias, a fazer de si um outro. O exercicio de narrar se apresenta
para n6s com uma dupla funcao: para nos formar e para contribuir para que possamos
compreender melhor a narrativa do outro.

No capitulo 2, Reflexdes historica e legal sobre o atendimento educacional
hospitalar e domiciliar (AEHD), estruturamos nossas reflexdes em trés partes. A
primeira foi em relacdo a terminologia do servico que garante a continuidade da
escolarizacdo de estudantes impossibilitados de frequentar a escola devido a sua
condicdo de adoecimento; defendemos o atendimento educacional hospitalar e
domiciliar. Nesse item, tecemos reflexdes quanto a variacdo terminolégica defendida
por diversos autores, que nao desconsideramos, por somarem-se a nossas ponderacdes e
nos ajudam a compreender o AEHD como a terminologia que mais se adequa a nosso
contexto. Tal escolha esta essencialmente ligada a nossa experiéncia docente, contudo
ndo buscamos esgotar nossas reflexdes, tampouco impor uma verdade. Na segunda
parte apresentamos um levantamento histérico do AEHD em alguns paises da Europa,
América e do Brasil, cujas fontes bibliograficas nos ajudaram a compreender como o
AEHD se constituiu em varios paises. Na terceira parte, apresentamos um
levantamento de 19 (dezenove) documentos, normativas legais do Brasil na interface
educacdo e salde, para a garantia do direto da crianca e do adolescente em situacdo de
adoecimento. Realizamos uma andlise reflexiva inspirada na experiéncia docente e
académica, que foi se constituindo ao longo de nossa formacdo. Esse capitulo
contextualizou 0 AEHD quanto aos aspectos mais gerais da histdria e dos marcos legais,
podendo ser uma referéncia para quem deseja aprofundar estudos sobre a tematica, pois
contribui para a compreensdo do contexto desse servico educacional, que necessita de
avancos na efetivacdo das politicas publicas.

No capitulo 3, Fundamentacéo tedrica da pesquisa, apresentamos a sustentacdo
tedrica da pesquisa. Desafiamo-nos a refletir sobre a ciéncia como pratica social do
conhecimento, como defende Boaventura de Souza Santos (1989), face aos
fundamentos epistemoldgicos da pesquisa (auto) biografica em educacdo, numa
abordagem qualitativa nas ciéncias humanas. Na busca por compreender o campo de
formacgdo de adultos, objeto de nossa pesquisa, focamos o0s estudos no movimento
socioeducativo das historias de vida em formagdo (PINEAU; LE GRAND, 2012;
JOSSO, 2010; DOMINICE, 2000) e a corrente pesquisa-a¢do-formagdo (PINEAU,
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2005), que contribuiram para o desenvolvimento desta pesquisa, dando a sustentacédo
necessaria.

As narrativas da experiéncia das professoras do AEHD s&o fontes, método de
pesquisa e dispositivo de formacao, que se localizam na perspectiva da pesquisa-acao-
formacdo, que por sua vez esta vinculada a um paradigma antropoformador (PINEAU,
2005). A narrativa é o objeto de estudo, reflexdo e formagdo de quem narra (as
professoras do AEHD) e de quem interpreta as narrativas (a pesquisadora), em que
todos se formam por meio do processo de reflexividade autobiografica. Ao narrar, a
pessoa reflete sobre a experiéncia vivida, realizando interpretacdo da experiéncia
narrada e atribui sentido a ela, gerando aprendizagens autobiogréficas. As narrativas da
experiéncia contribuem para compreendermos 0s mecanismos e estratégias formativas
alcancadas pelas professoras do AEHD na pesquisa-acdo-formacdo, como elas
representam essas experiéncias e quais aprendizagens autobiograficas foram
desenvolvidas.

Ainda no capitulo 3 da tese realizamos uma analise de producGes académicas
disponiveis no Catalogo de Teses e Dissertaces da CAPES, a fim de nos aproximar de
pesquisas relacionadas ao AEHD; dessa forma, foi possivel ter um panorama geral do
nosso campo de estudo, contribuindo para aprendizados e descobertas formativas
indispensdveis para 0 nosso processo autoformativo. Apresentamos também as
contribuicdes académicas e sociais das pesquisas vinculadas ao GRIFARS-UFRN-
CNPq (Grupo Interdisciplinar de Pesquisa, Formacéo, Auto.Biografia, Representacdes e
Subjetividades), no qual nos integramos.

O grupo de pesquisa € liderado pela Professora Dra. Maria da Conceicéo
Passeggi, vinculado ao PPGEd/UFRN. Possui relevantes pesquisas, sendo referéncia no
campo da pesquisa (auto)biografica em educacéo e percussor na pesquisa com pessoas,
criancas, jovens e adultos, na formacéo de adultos, professores e/ou outros profissionais,
empregando os memoriais de formacao, ateliés de escrita biogréafica e grupos reflexivos
como dispositivos de mediacdo biografica, oportunizando dar visibilidade a voz da
pessoa que vive a experiéncia. O grupo iniciou pesquisas sobre 0 AEHD em 2007, na
graduacdo, e em 2012, na pds-graduacdo, sendo pioneiro na pesquisa com criancgas,
jovens e professores em interface com o atendimento educacional hospitalar e
domiciliar.

O pioneirismo do grupo repercute ndo apenas em contribui¢cbes académicas, mas

social também, especialmente no que tange ao reconhecimento da crianga como sujeito
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de direito, e nesse sentido o GRIFARS atuou como grande colaborador para
implementacdo de politicas publicas do AEHD no estado do RN. Conhecer,
compreender e aprender sobre os fundamentos epistemolégicos da pesquisa
(auto)biografica em educacdo, 0 campo de pesquisas sobre 0 AEHD e as contribuicdes
académicas e sociais do GRIFARS respaldaram nosso estudo, sustentando nosso
caminho e constitui¢do enquanto pesquisadora.

Trouxemos também nesse capitulo da tese conceitos importantes para a
compreensdo do campo epistemoldgico da pesquisa (auto) biografica em educacéo.
Realizamos um exercicio cognitivo fundamental para a consolidacdo de nossa
aprendizagem autobiografica; refletimos com os tedricos, em interface a nossa
experiéncia de pesquisadora e docente. A escrita desse capitulo emergiu da necessidade
de construir um alicerce tedrico para entdo poder elaborar o percurso metodoldgico e
realizar a interpretacdo das narrativas da experiéncia docente no AEHD.

No capitulo 4, Percurso metodoldgico da pesquisa, apresentamos de forma
detalhada o nosso caminhar, o aporte metodolégico que norteou o fazer da pesquisa.
Nossa pesquisa foi realizada no contexto de curso de Formacdo Continuada para
Professores e Coordenadores que atuam nas Classes Hospitalares e Domiciliares do
RN, realizado institucionalmente pela SEEC/RN e SME Natal/RN, com todos os
professores que atuam no AEHD, em parceria com o Programa de Formacao
Continuada do Centro de Educacdo da UFRN (PROFOCO/UFRN), com o GRIFARS,
com a Universidade Estadual do Rio Grande do Norte (UERN) e a Universidade
Federal Rural do Semi-Arido (UFERSA), como curso de extensdo vinculado & UFRN,
com carga horéria de 80h e certificacdo emitida pela PROEX/UFRN.

Participaram de nosso estudo 8 (oito) professoras do AEHD, e todas possuem
vinculo com o sistema puablico de ensino: 6 (seis) estdo vinculadas a SEEC e 2 (duas) a
SME de Natal. Nossas fontes de pesquisas sdo empiricas e documentais. Comp&em as
fontes empiricas as narrativas orais obtidas por meio da entrevista episodica (FLICK,
2008, 2009) e as narrativas escritas, que sdo resumos expandidos, pautados nas
narrativas da experiéncia que as professoras escreveram como resultado final da
pesquisa-a¢do-formacao, apresentados no formato de comunicagdo oral no IV Seminario
Regional sobre Atendimento Educacional Hospitalar e V Forum sobre AEHD no RN,
publicados nos anais do evento. As fontes documentais sdo as normativas, relatorios,
dados e documentos relacionados ao AEHD, que se somam as narrativas da experiéncia

das professoras do AEHD para compor o corpus de analise desta tese.
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Para a andlise das narrativas da experiéncia recorremos a analise tematica
apresentada por Jovchelovitch e Bauer (2002), que sugerem um processo gradativo de
reducédo do texto, num modelo de adensamento gradual das narrativas; organizamos 0s
temas identificados nas narrativas por eixos, dimensGes e perspectivas. A fim de
contribuir no exercicio interpretativo das narrativas das professoras do AEHD
recorremos as reflexdes de Passeggi et al. (2017) sobre meta-interpretacdo, em que
interpretamos as interpretagdes das professoras sobre suas experiéncias docentes. Para a
analise documental, optamos por uma andlise hermenéutica, a fim de estabelecer uma
relacdo entre o locus de atuacdo docente das professoras do AEHD e as aprendizagens
autobiogréaficas suscitadas através da pesquisa-agdo-formacao.

O capitulo do percurso metodoldgico se constituiu para nés como um plano de
pesquisa, no qual buscamos apresentar detalhadamente cada etapa da execucdo do
estudo. Essa estratégia contribuiu para a nossa organizacao, aliada a fundamentacédo
metodoldgica no campo da pesquisa (auto) biografica em educacdo. O desejo nesse
capitulo foi apresentar nossas referéncias, escolhas, estratégias do exercicio da atividade
de pesquisar como uma acdo criativa, com rigorosidade metodoldgica e ética, e
apresentar a outros pesquisadores o caminho trilhado.

No capitulo 5, AEHD - Organizacdo, funcionamento e base legal no RN,
apresentamos o resultado da analise documental. Delineamos cuidadosamente 0s
aspectos historico, legal e organizacional do AEHD no RN, com destaque ao papel de
agentes protagonistas da institucionalizacdo do servico no Estado, pessoas que
contribuiram e lutaram para que criancas e adolescentes em situacdo de adoecimento
tivessem garantido o direito a educacdo. Apresentamos o funcionamento organizacional
do AEHD no RN, a atuacdo das secretarias de educacdo e dos docentes nas classes
hospitalares e domiciliares, bem como a trajetéria das formacdes realizadas
institucionalmente pelas secretarias de educacdo ao longo dos 10 anos. Realizamos um
inventario sobre as normativas legais do AEHD no RN e dos estados do nordeste
brasileiro.

Dentre outras contribuigdes desse capitulo da tese, destacamos trés: o primeiro,
por se constituir como um registro historico e politico do AEHD no RN e reconhecer a
importancia dos agentes protagonistas na garantia do direito a educacdo de estudantes
em situacdo de adoecimento impossibilitados de frequentar a escola; o segundo, por
poder ser referéncia na institucionalizacdo e funcionamento do servigo do AEHD como

uma tecnologia educacional que pode ser replicada em outras secretarias de educagéo; e
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o terceiro, por poder ser fonte de estudo e pesquisa para graduandos e pdés-graduandos
que se interessam pelo AEHD como campo de atuacgdo profissional e pesquisa.

Nos capitulos 6, Andlises dos resumos expandidos e 7, Anélises das entrevistas:
a pesquisa-acao-formacao, apresentamos as analises das narrativas escritas e orais das
professoras do AEHD, nas quais identificamos as aprendizagens autobiograficas
construidas por elas por meio do dispositivo da pesquisa-agao-formacao.

O capitulo 6, Analises dos resumos expandidos, analisamos as narrativas
escritas, resumos expandidos escritos pelas professoras, extraimos as aprendizagens
autobiograficas que identificamos e organizamos as tematicas em dois grandes eixos:
Aprendizagens autobiogréaficas sobre morte, perdas, luto e finitude no AEHD e
domiciliar e Aprendizagens autobiogréficas sobre o saber-fazer da préatica docente no
AEHD. A partir da escrita de si, as professoras assumem o papel de autora e
pesquisadora da sua experiéncia, tomam consciéncia de si e de suas aprendizagens e
formam-se no processo de biografizacao.

No decorrer da pesquisa-agdo-formacdo nos apoiamos na nocdo de
acompanhamento e mediacao biogréafica defendida por Passeggi (2010), colocando-nos
ao lado das professoras do AEHD com uma escuta sensivel e com respeito a autoria e
autonomia docente. A escrita de si evidencia a tematica de estudo de cada uma das
professoras do AEHD, que, pautadas na pratica docente e na experiéncia vivida,
decidiram o que pesquisar e tornaram-se produtoras de conhecimento numa perspectiva
emancipatoria.

O eixo Aprendizagens autobiogréficas sobre morte, perdas, luto e finitude
evidencia a necessidade que as professoras tém de narrar sobre a temética. A vida e a
morte, a dor e a alegria, rodam a pratica docente no AEHD; ndo é possivel ficar
indiferente, € necessario refletir, dialogar e se apoiar para compreender como lidar com
0s sentimentos que emergem da tematica. As professoras buscam em si e com 0 outro
estratégias para aprender a (con)viver com a morte, perdas, luto e possibilidade de
finitude, ndo ha um protocolo a ser seguido, elas seguem, permitem-se sentir e estar
com o estudante.

O eixo Aprendizagens autobiograficas sobre o saber-fazer da pratica docente
no AEHD emerge da identificacdo nas narrativas das professoras um saber-fazer
pautado na experiéncia construida na classe hospitalar e domiciliar. Realizamos nesse
eixo a analise de cada um dos resumos expandidos das professoras do AEHD, como

forma de manter a autoria dos trabalhos e por op¢do metodoldgica. Contudo, por meio
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de um processo de interpretacéo das narrativas, localizamos sentidos que dialogam entre
si. Dessa forma compde as aprendizagens autobiograficas das professoras: a escuta ao
que diz a crianca como acdo indispensavel para a realizacdo da pratica docente; o
reconhecimento da crianga como sujeito integral; a dialogicidade entre educacdo e
salde; a pratica docente especifica para 0 AEHD; e a capacidade docente de reflexdo
critica da propria pratica.

No capitulo 7, Analises das entrevistas: a pesquisa-acdo-formacao, realizamos
as analises das narrativas orais das professoras, obtidas por meio da entrevista episodica
(FLICK, 2008), a fim de extrair as aprendizagens autobiogréaficas desenvolvidas pelas
professoras no curso de formacdo continuada. As professoras contaram como foi a
experiéncia formativa da pesquisa-acao-formacéo, os encontros, o grupo reflexivo, a
mediacdo dos formadores, a escrita de si e os aprendizados suscitados a partir da
formacdo. Identificamos nas narrativas dois eixos de aprendizagem autobiografica:
formar-se a partir da experiéncia narrada e aprendizagem autobiografica da pratica
docente no AEHD.

No eixo 1, aprendizagem autobiografica: formar-se a partir da experiéncia
narrada, as narrativas das professoras evidenciam quatro dimensfes da aprendizagem
autobiografica, em que uma coexiste com a outra: a dimensdo autoformativa e
heteroformativa, em que as professoras reconhecem a formagdo no ato de narrar,
assumem atitude e autonomia da formacéo de si e reconhecem a formagdo com o outro
(estudantes, responsaveis pelos estudantes, professores, profissionais de salde); a
dimensdo emancipatdria, que estd associada ao reconhecimento das professoras
enquanto produtoras de conhecimento, capazes de transpor sua pratica docente da
curiosidade ingénua a curiosidade epistemoldgica; a dimensdo da acdo, reflexdo e
(re)significacdo, que assevera o reconhecimento das professoras quanto a poténcia da
acdo de refletir como propulsora da (re)significacdo da pratica docente em quatro
aspectos: a reflexdo individual e coletiva, o tempo na formagéo para refletir, a reflexéo
na perspectiva da autoavalicdo e a reflexdo sobre o percurso profissional; e a dimensao
autopoiética, em que as professoras, por meio da narrativa, imergem num processo de
reinvencéo de si.

No eixo 2, aprendizagem autobiografica da pratica docente no AEHD, as
narrativas das professoras evidenciam aprendizagens autobiograficas da pratica docente
em trés dimensdes: a dimensdo do cuidado no AEHD, em que as professoras se

identificam como membro que comp6e a rede de cuidado ao estudante; a dimensao
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afetiva com o estudante em situacdo de adoecimento, na qual as professoras reconhecem
que as experiéncias com os estudantes as afetam e a suas praticas; e a dimenséo do
curriculo escolar no AEHD - sensivel, interdisciplinar e flexivel. Identificamos nas
narrativas das professoras, na dimensdo do curriculo escolar no AEHD, trés
perspectivas: sensivel, que as professoras demonstram como sendo indispensavel
considerar a integralidade do estudante e ter uma postura horizontal e de empatia diante
do estudante; interdisciplinar, em que as professoras afirmam a necessidade de realizar
atividades educativas que contemplem varios campos do conhecimento; e flexivel, cuja
necessidade de adaptacao esta associada a forma e ao tempo.

Atuamos nesse estudo como docente, formadora e pesquisadora no campo do
AEHD, movidas pelo desejo de investigar as aprendizagens autobiograficas que as
professoras do AEHD construiram na pesquisa-a¢do-formacdo, que se configura como
Iocus de pesquisa e formacdo, capaz de possibilitar reflexdo, emancipacdo e
aprendizagem autobiogréfica da préatica docente no AEHD. Defendemos a tese de que a
pesquisa-acdo-formacdo suscitou aprendizagens autobiogréficas da pratica docente no
AEHD, ja que essas aprendizagens se materializaram na reflexdo sobre a pratica, num
movimento dialético sobre o fazer e o refletir sobre o proprio fazer. Reconhecemos que
as professoras se formam ao longo da vida e em todos os aspectos da vida; elas
possuem seu capital autobiogréafico e o0 acessam por meio da acdo de narrar e refletir
sobre a narrativa. E por meio da pesquisa-acdo-formacdo que as professoras
sistematizam suas experiéncias e produzem suas aprendizagens autobiogréaficas.

Este estudo assume um posicionamento politico e epistemoldgico de pesquisar
com as professoras e se formar com elas, reconhecendo-as como sujeitos capazes de
produzir conhecimento, rompendo um modelo tradicional de formar adultos; elas
pesquisam a prépria pratica e geram ciéncia. A fim de dialogar e apoiar nossas
reflexdes, buscamos referéncias no campo da abordagem (auto)biogréafica, da educacéo,
da saude e da psicologia, com o objetivo de compreender as narrativas da experiéncia
de professoras que atuam no contexto hospitalar. Nesse sentido, reconhecemos em
nosso estudo as trés dimensGes que fundamentam a pesquisa (auto)biografica em
educacdo, 0 posicionamento epistemopolitico, emancipatério e pos-disciplinar
(PASSEGGI, 2021).

Com base neste estudo ponderamos 6 (seis) apontamentos importantes: (1) o
impacto tedrico e metodoldgico na forma de fazer pesquisa, apresentando-se como um

paradigma narrativo autobiografico; (2) a perspectiva autoformativa de quem pesquisa;

257



(3) o aprofundamento tedrico sobre a nocéo de aprendizagem autobiografica, como um
conceito importante para a pesquisa-acao-formacdo; (4) a relevancia da tematica do
AEHD como campo de pesquisa e na garantia do direito; (5) a pesquisa-acao-formacao
como tecnologia de formacéo docente na perspectiva auto, hétero e ecoformativa; e a
interlocucdo entre a educagdo bésica e 0 ensino superior para formagdo docente, com
destaque para 0 GRIFARS/CNPg/UFRN e para o Programa de Formacdo Continuada
do Centro de Educagéo da UFRN (PROFOCO/UFRN) como agentes formativos.

Assumimos como perspectivas futuras deste estudo quatro compromissos: a
nossa permanente autoformacdo no reconhecimento de “que ndao ha ensino sem
pesquisa e pesquisa sem ensino”, como diz Paulo Freire (1996, p. 29), na perspectiva do
meu inacabamento; a luta pelo direito a educacdo de todos, especialmente os mais
invisibilizados, os estudantes em situacdo de adoecimento; a continuidade da formacao
dos professores do AEHD numa perspectiva emancipatéria e reflexiva, em que a
palavra docente é o centro da formac&o; e a proposicdo para a Secretaria de Estado da
Educacdo, da Cultura, do Esporte e do Lazer, por meio da Subcoordenadoria de
Educacao Especial (SUESP/SEEC), sobre a ampliacdo desta tecnologia de formacdo —
pesquisa-acao-formacdo para além do NAEHD, para que possamos criar um Nucleo de
estudos e formagédo docente na educacao especial para todos os profissionais que atuam
neste campo na rede estadual de ensino.

Para nds, reconhecidamente, narrar € um ato de resisténcia, liberdade e
aprendizagem autobiografica que as professoras do AEHD nos ajudaram a

compreender e a nos formar.
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ANEXO A

Lista das pesquisas de mestrado e doutorado no Catalogo de Teses e Dissertacdes da CAPES
(2020) de acordo com os descritores - classe hospitalar, pedagogia hospitalar, escola hospital ou
escolarizagdo hospitalar, atendimento ao escolar em tratamento de saude e atendimento
educacional hospitalar e domiciliar.

1. ALVES, PAULA PEREIRA. O PAPEL DO JOGO NOS PROCESSOS DE
APRENDIZAGEM DE CRIANCAS HOSPITALIZADAS' 17/12/2015 142 f.
Mestrado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE
MATO GROSSO, Cuiaba Biblioteca Depositaria: Biblioteca Setorial do Instituto de
Educacéo e Biblioteca Central / IE / UFMT

2. AMORIM, PRISCILA SANTOS. Significados da escolarizacdo para
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FONTES, ADRIANA ROCHA. PEDAGOGIA HOSPITALAR: ATIVIDADES
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Furtado, Renata Largura de Lima. ANALISE DE WEBSITES EDUCACIONAIS E
SUAS CONTRIBUICOES NA FORMACAO DOS PROFESSORES QUE ATUAM
EM CONTEXTO DE HOSPITALIZACAO ESCOLARIZADA.' 01/02/2010 126 f.
Mestrado em EDUCAGCAO Instituicdo de Ensino: PONTIFICIA UNIVERSIDADE
CATOLICA DO PARANA, Curitiba Biblioteca Depositaria: Biblioteca Central da
PUCPR
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Kamiyama, Marly. As contribui¢des do atendimento educacional em ambiente
hospitalar a criancas que realizam tratamento oncolégico' 01/09/2010 1 f. Mestrado
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27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

em EDUCACAO Instituicio de Ensino: UNIVERSIDADE DE SAO PAULO, S&o Paulo
Biblioteca Depositaria: FEUSP

Kohn, Carla Daniela. “Ludoterapia: uma estratégia da pedagogia hospitalar na Ala
Pediatrica do Hospital Universitario da Universidade Federal de Sergipe™ 01/03/2010
125 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: FUNDACAO UNIVERSIDADE
FEDERAL DE SERGIPE, S&o Cristovao Biblioteca Depositaria: BICEN

LIMA, HEDLAMAR FERNANDES SILVA. NARUTO, UM ALUNO COM
CRANIOFARINGIOMA NA EDUCACAO ESPECIAL HOSPITALAR: UM
ESTUDO FENOMENOLOGICO E EXISTENCIAL INSPIRADO EM PAULO
FREIRE' 09/03/2018 144 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicio de Ensino:
UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIRITO SANTO, Vitéria Biblioteca Depositaria:
Biblioteca Central UFES.

LIMA, LUCI FERNANDES DE. Saberes necessarios para atuacdo na pedagogia
hospitalar. 01/10/2010 89 f. Doutorado em EDUCACAO (PSICOLOGIA DA
EDUCACAO) Instituicdo de Ensino: PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE
SAO PAULO, SAO PAULO Biblioteca Depositéaria; PUC-Monte Alegre.

LINO, ANA MARIA. OLHARES E NARRATIVAS DE CRIANGCAS
HOSPITALIZADAS SOBRE A VIDA ESCOLAR' 25/02/2019 undefined f. Mestrado
em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO
CARLOS, Séao Carlos Biblioteca Depositaria: Repositério UFSCar

LOIOLA, FERNANDA CRISTINA FEITOSA. SUBSIDIOS PARA A EDUCACAO
HOSPITALAR NA PERSPECTIVA DA EDUCACAO INCLUSIVA.' 17/09/2013 177
f. Mestrado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE
PERNAMBUCO, Recife Biblioteca Depositaria: Biblioteca Central da UFPE

LUCON, CRISTINA BRESSAGLIA. Representagdes docentes: o olhar para o aluno
com mucopolissacaridade tipo VI do municipio de Monte Santo- Bahia' 07/08/2015 278
f. Doutorado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DA
BAHIA, Salvador Biblioteca Depositaria: Biblioteca Anisio Teixeira-FACED

LUCON, CRISTINA BRESSAGLIA. REPRESENTACC)ES SOCIAIS DE
ADOLESCENTES EM TRATAMENTO DE CANCER SOBRE A PRATICA
PEDAGOGICA DO PROFESSOR DE CLASSE HOSPITALAR.' 01/02/2010 278 f.
Mestrado em EDUCACAO Instituicio de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DA
BAHIA, SALVADOR Biblioteca Depositaria: Anisio Teixeira

MASCARENHAS, ALINE DAIANE NUNES. Percepcdes de médicos sobre o papel do
pedagogo no trabalho com criangas hospitalizadas: o caso do Hospital das Clinicas
da UFBA.' 01/04/2011 183 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicio de Ensino:
UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA, SALVADOR Biblioteca Depositéaria:
Biblioteca Anisio Teixeira

MAZER, SHEILA MARIA. Construgdo de uma proposta de formagéo continuada
para professores de classe hospitalar' 18/10/2013 181 f. Doutorado em EDUCACAO
ESPECIAL (EDUCACAO DO INDIVIDUO ESPECIAL) Instituicio de Ensino:
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS, Sio Carlos Biblioteca Depositéria:
PUBLICACAO ELETRONICA DE TESES E DISSERTACOES UFSCar.
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36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45,

MEDEIROS, MILENA MOURA. O DIREITO A EDUCACAO E AS CLASSES
HOSPITALARES: DISCURSO DE GESTORES DE UM HOSPITAL-ESCOLA'
05/02/2018 131 f. Mestrado Profissional em POLITICAS PUBLICAS, GESTAO E
AVALIACAO DA EDUCACAO SUPERIOR Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE
FEDERAL DA PARAIBA ( JOAO PESSOA ), Jodo Pessoa Biblioteca Depositaria:
Biblioteca Central da UFPB

Meinem, Carina Vizzotto. OS CONTEUDOS SUBJETIVOS DA DOCENCIA E A
CLASSE HOSPITALAR' 01/10/2012 172 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicdo de
Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA, FLORIANOPOLIS
Biblioteca Depositéaria: BU

MELO, AMANDA GONCALVES DA SILVA. A Crianga Adoecida e o Saber:
contribuicbes da Psicanalise.' 01/03/2012 124 f. Mestrado em PSICOLOGIA Instituicdo
de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO, RIO DE JANEIRO
Biblioteca Depositaria: CFCH

MORAES, MYRIAN SOARES DE. BRINCANDO E SENDO FELIZ: A
PEDAGOGIA HOSPITALAR COMO PROPOSTA HUMANIZADORA NO
TRATAMENTO DE CRIANCAS HOSPITALIZADAS." 19/03/2013 175 f. Mestrado
em EDUCAGCAO Instituicdo de Ensino: FUNDACAO UNIVERSIDADE FEDERAL DE
SERGIPE, Séo Cristévao Biblioteca Depositaria: Bicen

MORGADO, FERNANDA MARTIMON. Classes Hospitalares e seus recursos ludicos
: uma investigacdo com os atores sociais envolvidos' 01/04/2011 189 f. Mestrado em
EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE DE BRASILIA, BRASILIA
Biblioteca Depositaria: BCE UnB

NERI, ISABELL THERESA TAVARES. CARTOGRAFIA DE SABERES DE
MULHERES RIBEIRINHAS EM UMA CLASSE HOSPITALAR NA AMAZONIA
PARAENSE Belém' 20/03/2018 311 f. Mestrado em EDUCACAO Institui¢io de Ensino:
UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARA, Belém Biblioteca Depositaria:
BIBLIOTECA PAULO FREIRE

NUNES, CRISTIANE NOBRE. NARRATIVAS, SABERES E PRATICAS: A
trajetoria de formacéo do professor de Classe Hospitalar' 20/05/2014 114 f. Mestrado
em EDUCACAO Instituicio de Ensino: UNIVERSIDADE CIDADE DE SAO PAULO,
Séo Paulo Biblioteca Depositaria: Prof. Lucio de Souza.

OLIVEIRA, ROBERTA CERES ANTUNES MEDEIROS DE. EXPERIENCIAS
PEDAGOGICAS EM CLASSE HOSPITALAR: POR UMA FORMACAO
DOCENTE ESPECIALIZADA' 13/06/2019 undefined f. Doutorado em EDUCACAO
Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE,
Natal Biblioteca Depositaria: BCZM/UFRN

OLIVEIRA, ROBERTA CERES ANTUNES MEDEIROS DE. NARRATIVAS DE
APRENDIZAGENS AO LONGO DA VIDA: UMA PESQUISA-ACAO-
FORMAGCAO COM PROFESSORAS DE CLASSES HOSPITALARES' 16/02/2016
169 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicio de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL
DO RIO GRANDE DO NORTE, Natal Biblioteca Depositaria: BCZM

OLIVEIRA, SENADAHT BARBOSA BARACHO RODRIGUES DE. ENTRE A
CLASSE HOSPITALAR E A ESCOLA REGULAR O QUE NOS CONTAM
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46.

47.

48.

49.

50.

ol.

52.

53.

54.

CRIANCAS COM DOENCAS CRONICAS' 19/02/2018 178 f. Mestrado em
EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE
DO NORTE, Natal Biblioteca Depositaria: BCZM

ORTIZ, LEODI CONCEICAO MEIRELES. O CURRICULO DA CLASSE
HOSPITALAR PIONEIRA NO RIO GRANDE DO SUL' 01/07/2012 158 f.
Doutorado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE
SANTA MARIA, SANTA MARIA Biblioteca Depositaria: CENTRAL

PACCO, ALINE FERREIRA RODRIGUES. FORMACAO COLABORATIVA
REFLEXIVA DE PROFESSORES PARA O ATENDIMENTO ESCOLAR
HOSPITALAR' 06/07/2020 187 f. Doutorado em EDUCACAO ESPECIAL
(EDUCACAO DO INDIVIDUO ESPECIAL) Instituicio de Ensino: UNIVERSIDADE
FEDERAL DE SAO CARLOS, Sio Carlos Biblioteca Depositaria: Biblioteca
Comunitéria da UFSCar.

PACCO, ALINE FERREIRA RODRIGUES. PANORAMA DAS CLASSES
HOSPITALARES BRASILEIRAS: FORMACAO E ATUACAO DOCENTE,
ORGANIZACAO E FUNCIONAMENTO' 17/02/2017 158 f. Mestrado em
EDUCACAO ESPECIAL (EDUCACAO DO INDIVIDUO ESPECIAL) Instituicio de
Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS, Sio Carlos Biblioteca
Depositéria: Biblioteca Comunitéria da UFSCar

PEREIRA, BEATRIZ MENDES. RELIGIOSIDADE E ESPIRITUALIDADE NO
CANCER INFANTIL: RECURSOS PARA UM CUIDADO HUMANIZADO?
30/08/2018 undefined f. Mestrado em PSICOLOGIA Instituicdo de Ensino:
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE, Natal Biblioteca
Depositéaria: undefined

PEREIRA, JULIA SCALCO. Criangas hospitalizadas com leucemia: Aspectos
neuropsicoldgicos, comportamentais, clinicos e educacionais na Classe Hospitalar'
27/04/2017 91 f. Mestrado em PSICOLOGIA Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE
FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL, Porto Alegre Biblioteca Depositéria: undefined
Pereira, Paula Coimbra das Costa. Estratégias de enfrentamento e problemas
comportamentais em criangas com cancer, na classe hospitalar.' 01/08/2010 125 f.
Mestrado em PSICOLOGIA Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DO
ESPIRITO SANTO, VITORIA Biblioteca Depositaria: Biblioteca Central da UFES.
PRATES, CAMILA CAMARGO. Bri(n)coleur: uma experiéncia de pesquisa e
formagdo em pedagogia hospitalar.' 28/02/2013 138 f. Mestrado em EDUCACAO
Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL, Porto
Alegre Biblioteca Depositaria: CENTRAL UFRGS

RABELO, FRANCY SOUSA. EDUCAQAO NAO ESCOLAR E SABERES
DOCENTES NA FORMA(}AO DO PEDAGOGO: ANALISE DE UMA
EXPERIENCIA NO ESPACO HOSPITALAR' 19/02/2014 184 f. Mestrado em
EDUCACAO Instituicio de Ensino: UNIVERSIDADE ESTADUAL DO CEARA,
Fortaleza Biblioteca Depositaria: Biblioteca Central Prof. Anténio Martins Filho.

Ramires, Cleusa. Representacdes sociais de trabalho docente em classe hospitalar por
acompanhantes e equipe médica em um hospital pediatrico’ 01/12/2012 98 f. Mestrado
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55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE ESTACIO DE SA, Rio de
Janeiro Biblioteca Depositéria: Biblioteca Setorial Centro |

RAMOS, MARIA ALICE DE MOURA. Classe hospitalar: processos e praticas
educativas pela humanizacdo' 29/08/2016 142 f. Doutorado em EDUCACAO
Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL FLUMINENSE, Niteréi Biblioteca
Depositéria: Biblioteca Central do Gragoata.

REIS, LUCIANA VAZ DOS. Trabalho docente e identidade nas classes hospitalares
em Goias' 15/03/2017 undefined f. Mestrado em EDUCACAO - CAMPUS CATALAO
Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS, Cataldo Biblioteca
Depositaria: undefined

RIBEIRO, OSDI BARBOSA DOS SANTOS. PRATICAS PEDAGOGICAS EM
AMBIENTE HOSPITALAR: A CONTACAO DE HISTORIAS NA PERSPECTIVA
DAS CRIANGCAS DE UM CENTRO DE ONCOLOGIA' 13/09/2018 143 f. Mestrado
em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE ESTADUAL DE FEIRA DE
SANTANA, Feira de Santana Biblioteca Depositaria: BCJC

ROCHA, SIMONE MARIA DA. Narrativas infantis: 0 que nos contam as criangas de
suas experiéncias no hospital e na classe hospitalar' 01/02/2012 163 f. Mestrado em
EDUCAGCAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE
DO NORTE, NATAL Biblioteca Depositaria: BIBLIOTECA CENTRAL ZILA
MAMEDE

ROCHA, SIMONE MARIA DA. NARRATIVAS INFANTIS:O QUE NOS CONTAM
AS CRIANCAS DE SUAS EXPERIENCIASNO HOSPITAL E NA CLASSE
HOSPITALAR' 13/12/2014 163 f. Doutorado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino:
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE, Natal Biblioteca
Depositéaria: Biblioteca Central Zila Mamede

Rodrigues, Karina Gomes. PEDAGOGIA HOSPITALAR: A FORMA(}AO DO
PROFESSOR PARA ATUAR EM CONTEXTO HOSPITALAR' 01/05/2012 122 f.
Mestrado em EDUCACAO Instituicio de Ensino: PONTIFICIA UNIVERSIDADE
CATOLICA DO PARANA, Curitiba Biblioteca Depositaria: Biblioteca Central da
PUCPR

Sandroni, Giuseppina Antonia. Classe hospitalar: a importancia do acompanhamento
pedagdgico para criancas e adolescentes' 01/02/2011 118 f. Mestrado em EDUCACAO
ESPECIAL (EDUCACAO DO INDIVIDUO ESPECIAL) Instituicio de Ensino:
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS, SAO CARLOS Biblioteca
Depositéria: Biblioteca Digital de Teses e Dissertagdes ? Bco/UFSCar

Santana, Clediluce. Préaticas de leitura em um hospital do municipio de Vitéria/ES.'
01/09/2012 183 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE
FEDERAL DO ESPIRITO SANTO, VITORIA Biblioteca Depositaria: Biblioteca da
UFES

SANTOS, DIVINA FERREIRA DE QUEIROZ. Formacdo do professor para a
Pedagogia Hospitalar na perspectiva da educacdo inclusiva na Rede Municipal de
Goiania' 01/02/2012 115 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino:
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS, Goiania Biblioteca
Depositaria: Biblioteca da PUC Goias
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64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

73.

SCHMENGLER, ANGELICA REGINA. CLASSE HOSPITALAR:
ACESSIBILIDADE NA ESTRUTURA E ORGANIZACAO PARA O
ATENDIMENTO DO PUBLICO-ALVO DA EDUCACAO ESPECIAL' 18/07/2016
191 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA MARIA, Santa Maria Biblioteca Depositaria: Biblioteca Central

SIEVERT, GENALDO LUIS. FORMACAO ONLINE PARA PROFESSORES QUE
ATUAM COM ESCOLARES EM TRATAMENTO DE SAUDE' 07/11/2013 159 f.
Mestrado em EDUCAGCAO Instituicdo de Ensino: PONTIFICIA UNIVERSIDADE
CATOLICA DO PARANA, Curitiba Biblioteca Depositaria: Biblioteca Central da
PUCPR

SILVA, ALESSANDRO RODRIGUES DA. O ENSINO DE CIENCIAS NA CLASSE
HOSPITALAR: UMA REFLEXAO SOBRE A EXPERIENCIA DO HUJM - UFMT'
15/03/2014 115 f. Mestrado em EDUCACAO Instituicio de Ensino: UNIVERSIDADE
FEDERAL DE MATO GROSSO, Cuiaba Biblioteca Depositaria: Biblioteca Setorial do
Instituto de Educacdo e Biblioteca Central / IE / UFMT

SILVA, ANDREIA GOMES DA. VINTE ANOS DE ATENDIMENTO
EDUCACIONAL HOSPITALAR E DOMICILIAR NO RIO GRANDE DO
NORTE: PERSPECTIVAS HISTORICAS E AUTOBIOGRAFICAS. 28/02/2019
undefined f. Mestrado em EDUCACAO Instituicio de Ensino: UNIVERSIDADE
FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE, Natal Biblioteca Depositaria: BCZM/UFRN
SILVA, HEMAUSE EMANUELE DA. PEDAGOGIA HOSPITALAR: UM ESTUDO
SOBRE RELACOES AFETIVAS' 24/08/2018 158 f. Mestrado em Educacio Instituico
de Ensino: UNIVERSIDADE DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE, Mossord
Biblioteca Depositaria: UERN/BC

SILVA, MARIA DAS NEVES. As tecnologias como apoio @ mediagédo pedagdgica na
classe hospitalar: desafios e possibilidades no ensino multisseriado' 31/03/2014 147 f.
Mestrado em EDUCAGCAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE DE BRASILIA,
Brasilia Biblioteca Depositaria: BCE UnB

SILVEIRA, Vannina. Ensaios para uma pesquisa entre dois: cronicas politicas e
poéticas entre escolas e hospital. 2016. 123f. Dissertacdo (Mestrado em Educagdo) —
Faculdade de Formacdo de Professores, Universidade do Estado do Rio de Janeiro, S&o
Gongalo, 2016.

SIMIONATTO, KATIELE. Mudangas, incertezas e significados: Vivéncias de
adolescentes com cancer no contexto hospitalar' 10/01/2017 119 f. Mestrado em
PSICOLOGIA Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA MARIA,
Santa Maria Biblioteca Depositéria: undefined

SOARES, PRISCILA COSTA. EDUCAQAO DE JOVENS E ADULTOS EM
AMBIENTE HOSPITALAR: REPRESENTA(;OES SOBRE SI, A EDUCA(;AO E
PROJETOS DE VIDA. Belém/PA 2019' 17/04/2019 220 f. Mestrado em EDUCACAO
Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARA, Belém Biblioteca
Depositéria: BIBLIOTECA PAULO FREIRE DO CCSE/UEPA.

SOUZA, DENISE SILVA DE. Percepcéo de professores acerca da escolarizacéo de
alunos com anemia falciforme em Salvador-Bahia' 31/05/2013 185 f. Mestrado em
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74.

75.

76.

77.

78.

79.

EDUCAGCAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA, Salvador
Biblioteca Depositéaria: Biblioteca Anisio Teixeira- FACED.

TORRES, HANIK RIGHI. A experiéncia social de aprendizagem da crianca e do (a)
adolescente gravemente enfermo (a) que estuda no hospital." 21/09/2016 125 f.
Mestrado em EDUCACAO E SAUDE NA INFANCIA E ADOLESCENCIA Instituicdo
de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO PAULO, Guarulhos Biblioteca
Depositaria: campus Guarulhos.

VASCONCELOS, @EMANUELE CRISTINA SILVA FIGUEIREDO. AS
TECNOLOGIAS DE COMUNICACAO E INFORMACAO E A MEDIACAO
PEDAGOGICA: Uma proposta para classe hospitalar da Rede Municipal do Recife - PE'
28/07/2017 93 f. Mestrado Profissional em TECNOLOGIA E GESTAO EM
EDUCACAO A DISTANCIA Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE FEDERAL
RURAL DE PERNAMBUCO, Recife Biblioteca Depositaria: Sistema Integrado de
Bibliotecas/UFRPE.

VICENTIN, LIVIA DE FATIMA. ALTERIDADE E CORPOREIDADE NA
FORMACAO DO PROFESSOR QUE ATUA COM CRIANCAS E
ADOLESCENTES EM TRATAMENTO DE SAUDE. 24/02/2015 109 f. Mestrado em
EDUCAGCAO Instituicio de Ensino: PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DO
PARANA, Curitiba Biblioteca Depositaria: Biblioteca Central a PUCPR.

WALTER, FERNANDA OMELCZUK. “O que se aprende quando se aprende cinema
no hospital?” 01/04/2016 281 f. Doutorado em EDUCACAOQ Instituicio de Ensino:
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO, Rio de Janeiro Biblioteca
Depositéaria: biblioteca do CFCH.

WOLF, ROSANGELA ABREU DO PRADO. FORMACAO DE PROFESSORES
QUE ATUAM COM ESCOLARES EM TRATAMENTO DE SAUDE: O
PORTFOLIO DIGITAL COMO ESTRATEGIA DE COAPRENDIZAGEM E
INTERACAO 22/02/2017 320 f. Doutorado em EDUCAGCAO Instituicdo de Ensino:
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DO PARANA, Curitiba Biblioteca
Depositaria: Biblioteca Central da PUCPR.

Zaias, Elismara. O curriculo da escola no hospital: uma analise do servico de
atendimento & rede de escolarizacdo hospitalar- SAREH/PR’ 01/02/2011 172 f.
Mestrado em EDUCACAO Instituicdo de Ensino: UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
PONTA GROSSA, Ponta Grossa Biblioteca Depositaria: Biblioteca do Campus de
Uvaranas.
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ANEXO B

Publicacdes do GRIFARS na pesquisa com criancas, jovens e professores na promocao
do atendimento educacional hospitalar e domiciliar (AEHD) no periodo de 2007 a junho

2021.

LIVROS

ROCHA, S. M.. Ai, que medo de hospital. 1. ed. Natal: CJA EdicGes, 2016. v. 1. 28p .

LIVROS ORGANIZADOS

1. PASSEGGI, M.C.; SA JUNIOR, L. A. (Org.) ; BARBOSA, Tatyana Mabel Nobre

(Org.) . Educacdo e experiéncia: narrativas em multiplos contextos. 1. ed. Natal:
EDUFRN, 2021. v. 1000. 300p .

PASSEGGI, M. C.; LANI-BAYLE, M. ; FURLANETO, E. C. ; ROCHA, Simone
Maria da . Pesquisa auto (biografica) em educacdo: infancias e adolescéncias em
espacos escolares e ndo-escolares. 1. ed. NATAL-RN: EDUFRN, 2018. 703p
PASSEGGI, Maria da Conceicdo; DEMARTINE, Z. ; NOVAIS, A. O. . Infancias,
juventudes, universos (auto)biograficos e narrativas. 1. ed. Curitiba: CRV, 2018. v. 1.
222p

LANI-BAYLE, M. ; PASSEGGI, Maria da Conceicdo . Raconter 1?école: a 1?écoute de
vécus scolaires en Europe et au Brésil. 1. ed. Paris: L?Harmattan, 2014. v. 1.

CAPITULOS EM LIVROS

1.

2.

3.

4.

OLIVEIRA, R. C. A. M. ; PASSEGGI, MARIA . Escritas de si e desenvolvimento
profissional em classe hospitalar: memérias, capital autobiografico e ethos
docente. In: Maria da Concei¢do Passeggi; Lucrécio Araujo de Sa Junior; Tatyana
Mabel Nobre Barbosa.. (Org.). Educagdo e experiéncia: narrativas em maultiplos
contextos. 1ed.NATAL: EDUFRN, 2021, v. 1, p. 41-71.

SILVA, A. G.; PASSEGGI, Maria da Conceicdo . Narrativas autobiogréaficas da
escolarizagdo no contexto hospitalar como promotora do bem-estar.. In: Maria da
Conceicdo Passeggi; Martine Lani-Bayle;Ecleide Cunico Furlanetto;Simone Maria da
Rocha. (Org.). Pesquisa auto (biografica) em educacédo: infancias e adolescéncias em
espacos escolares e ndo-escolares.. 1%d.NATAL: EDUFRN, 2018, v. 1, p. 04-.
OLIVEIRA, R. C. A. M.; PASSEGGI, Maria da Conceicdo ; RODRIGUES, S. B. B. .
Experiéncias e aprendizagens de formacao docente com criangas : no chdo do
hospital. In: Ricardo Luiz de Bittencourt; (Organizador). (Org.). Formagdo Docente.
1%d.Rio de Janeiro: Dictio Brasil, 2018, v. 1, p. 214-231.

OLIVEIRA, R. C. A. M.. Experiéncias docentes em classe hospitalar. In:
organizadores Maria da Conceicao Passegi... [et.al.].. (Org.). Pesquisa auto (biografica)
em educagdo: infancias e adolescéncias em espacos escolares e ndo-escolares.
1%d.Natal/RN: EDUFRN, 2018, v. 1, p. 615-632.
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10.

11.

12.

13.

14.

RODRIGUES, S. B. B. ; PASSEGGI, Maria da Conceic¢édo ; OLIVEIRA, R. C. A. M. ..
E quando a primeira escola é no hospital?. In: Ilma Maria Fernandes Soares; Marcia
Tereza Fonseca Almeida; Renato Martins e Silva. (Org.). Temas em debate. 1%d.Rio de
Janeiro: Mares Editores, 2017, v. |1, p. 74-100.

PASSEGGI, Maria da Conceicdo F.B.S. ; FURLANETTO, E. C. ; CONTI, L. ;
ROCHA, S. M. . L enfance a | école : Scénarios et enjeux de la recherche avec des
enfants au Brésil. In: Martine Lani-Bayle; Maria da Concei¢do Passeggi. (Org.).
Raconter | école: a | écoute de vécus scolaires en Europe et au Brésil. led.Paris: L
Harmattan, 2014, v. 1, p. 33-48.

PASSEGGI, Maria da Concei¢do F.B.S. ; ROCHA, S. M. . Récits d?enfants
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