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RESUMO

O presente estudo aborda em sua tematica a formagdo de cinco professoras que atuam na
Escola Hospitalar ¢ Domiciliar Irma Dulce, localizada em Salvador-BA, com estudantes do
ambiente de classe hospitalar ofertado em hospitais e clinicas médicas em tratamento renal
cronico, os/as quais estdo matriculados/as na Educacao de Jovens e Adultos (EJA). Nesse
percurso investigativo emergiu o seguinte problema: quais saberes sdo significados pelas
professoras no processo da formagao docente para EJA, e quais as consolidagdes evidenciadas
na pratica pedagogica para o contexto da escola hospitalar em Salvador? O objetivo geral
consistiu em compreender os significados dos saberes para a formagdo docente e as
consolidagdes na pratica pedagogica a partir das impressdes das professoras que atuam na
Educagao de Jovens, Adultos e Idosos (EJA) do contexto da Escola Municipal Hospitalar e
Domiciliar Irma Dulce, de Salvador-BA. Os objetivos especificos buscaram: a) descrever os
cenarios do processo histérico e politico que definiram a configuracdo da Escola Municipal
Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce; b) interpretar os significados dos saberes docentes e as
consolidagdes da pratica pedagogica construidos para formacdo na EJA das professoras que
trabalham na Escola Municipal Hospitalar ¢ Domiciliar Irma Dulce; c¢) construir, de forma
colaborativa com as professoras, um plano de acdo de Ambiente Virtual de Aprendizagem
(AVA) para fortalecer o debate sobre os saberes da formagdo docente na EJA da Escola
Hospitalar e Domiciliar. O desenho metodolégico se constituiu por meio da pesquisa
qualitativa, sendo inspirada na pesquisa narrativa, com aporte teoérico em Souza (2008),
Delory-Momberger (2008), Josso (2004), Gil (2008), e Macedo (2010). Para a producgdo de
dados foram utilizados questionario e entrevista narrativa. A fundamentagdo tedrica esteve
pautada nas discussdes sobre Formac¢dao Docente, a partir dos estudos de Tardif (2020),
Dantas (2019), Imberném (2011), Macedo (2002) e Freire (1996); sobre Educacdo de Jovens
e Adultos, foram utilizados os estudos de Santos (2014), Dantas (2012), Freire (2005) e Paiva
(1997), e o debate sobre a Escola Hospitalar foi pautado nos estudos de Menezes,
Nascimento e Lozza (2018), Matos e Muggiati (2009), Fonseca (2008) e Reiner-Rosenberg
(2003). O produto do processo desta pesquisa se apresenta como um plano de acdo de um
Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), tendo como base tedrica pesquisas de Allan
(2015), Santaella (2008) e Hetkowsky e Lima Jr (2006). A pesquisa visou a concep¢ao de
uma via de reflexao sobre a EJA, bem como se constituiu em um espago para o debate sobre
os significados dos saberes da formacdo docente e as consolidagcdes a favor da pratica
peddgogica no contexto da escola hospitalar.

Palavras-chave: Formacdo Docente; Pratica Pedagogica; EJA; Escola Hospitalar e
Domiciliar Irma Dulce.



RESUMEN

El presente estudio aborda en su tema la formacion de cinco docentes que actiian en el
Hospital y Casa Escuela Irma Dulce, ubicado en Salvador-BA, con alumnos del ambiente de
aula hospitalaria ofrecidos en hospitales y clinicas médicas en tratamiento renal crénico, que
estan matriculados/as en Educaciéon de Jovenes y Adultos (EJA). En este recorrido
investigativo, surgio el siguiente problema: ;cudles son los saberes de los docentes en el
proceso de formacion docente para la EJA, y qué consolidaciones se evidencian en la practica
pedagogica para el contexto de la escuela hospitalaria de Salvador? El objetivo general fue
comprender los significados del saber para la formacion de profesores y consolidaciones en la
practica pedagdgica a partir de las impresiones de profesores que actuan en la Educacion de
Jovenes, Adultos y Ancianos (EJA) en el contexto del Hospital Municipal y Casa Escuela
Irma Dulce, de Salvador-BA. Los objetivos especificos buscaron: a) describir los escenarios
del proceso historico y politico que definié la configuracion del Hospital Municipal y Hogar
Escuela Irma Dulce; b) interpretar los significados del saber docente y la consolidacion de la
practica pedagogica construida para la formacion en las EJA de los docentes que actuan en el
Hospital Municipal y Hogar Escuela Irma Dulce; c) construir, de forma colaborativa con los
docentes, un plan de accién del Ambiente Virtual de Aprendizaje (AVA) para fortalecer el
debate sobre el conocimiento de la formacion docente en EJA en el Hospital y Casa Escuela.
El disefio metodoldgico se constituyo a través de la investigacion cualitativa, inspirdndose en
la investigacién narrativa, con apoyo teorico en Souza (2008), Delory-Momberger (2008),
Josso (2004), Gil (2008) y Macedo (2010). Para la produccion de datos se utilizd un
cuestionario y una entrevista narrativa. La fundamentacion tedrica se basé en discusiones
sobre Formacion Docente, a partir de estudios de Tardif (2020), Dantas (2019), Imbernom
(2011), Macedo (2002) y Freire (1996); sobre Educacion de Jovenes y Adultos se utilizaron
estudios de Santos (2014), Dantas (2012), Freire (2005) y Paiva (1997), y el debate sobre la
Escuela Hospitalaria se basd en estudios de Menezes, Nascimento y Lozza (2018), Matos y
Muggiati (2009), Fonseca (2008) y Reiner-Rosenberg (2003). El producto de este proceso de
investigacion se presenta como un plan de acciéon para un Entorno Virtual de Aprendizaje
(EVA), basado en investigaciones de Allan (2015), Santaella (2008) y Hetkowsky y Lima Jr
(2006). La investigacion tuvo como objetivo disefiar un camino de reflexion sobre la EJA, asi
como constituir un espacio de debate sobre los significados del saber en la formacion docente
y consolidacion a favor de la practica pedagodgica en el contexto de las escuelas hospitalarias.

Palabras clave: Formacion Docente; Practica Pedagdgica; EJA; Hospital y Casa Escuela
Irma Dulce.
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1. INTRODUCAO

O trabalho desenvolvido pela escola hospitalar e domiciliar no Brasil abrange
diferentes niveis e modalidades, na medida em que esta presente em diferentes redes de
ensino — municipal e estadual — nas diversas regides brasileiras, bem como nas discussdes
sobre a formagao do professor e professora nas universidades publicas e particulares, tanto
na graduacdo quanto na pos-graduacdo. A efetivacdo desse modelo de oferta de
escolarizagdo visa o inicio e a continuidade dos estudos de pessoas em situacdo de
tratamento médico daqueles/as que se encontram impedidas de vivenciar o cotidiano
social e escolar, pode acontecer também no formato de projeto, programa ou escola
inserida nas redes de ensino brasileira. Ha indicagdes de legislacdo nacional, estadual e
municipal para esse tipo de oferta de escolarizacdo nos estados e cidades do Brasil,
inclusive com orientacdes nacionais para conduzir o funcionamento das classes
hospitalares e domiciliares com diferentes direcionamentos, como por exemplo, sobre a
atuacao do professor/a.

Especificamente em Salvador, esse tipo de escolarizagdo acontece por meio da
Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce, /ocus desta pesquisa, que faz parte
da rede de ensino da Secretaria Municipal de Educa¢do do municipio e contempla os
niveis e a modalidade da Educac¢ao Infantil, Ensino Fundamental anos iniciais e finais ¢ a
Educagao de Jovens, Adultos e Idosos. Desde seu comego, no inicio dos anos 2000, o
papel do ensino em ambiente hospitalar ¢ domiciliar em Salvador tem sido o de assegurar
o direito a escolarizagdo para criangas, adolescentes, jovens, adultos e idosos/as em
condi¢do de tratamento de saude. Com a ampliagdo e o amadurecimento do trabalho
pedagogico nesses ambientes, aspectos como o curriculo, as estratégias de ensino e
aprendizagem, a avaliagdo e os recursos tornaram-se pauta de debate por conta das
peculiaridades que os espagos de tratamentos da saude apresentam.

Dessa forma, questdes sobre a formacao docente para o ambiente hospitalar e
domiciliar tornam-se relevantes para pensar os fazeres desses espacos, refletir sobre as
experiéncias e vivéncias das praticas educativas, através de debates promovidos ao longo
da historia da escola hospitalar e domiciliar nos eventos educacionais de encontros,
coloquios, seminarios em formato internacional, nacional e local, para trocas de saberes

tedricos e praticos, organizados por professores e pesquisadores que atuam neste trabalho

14



em parceria com universidades, por Organiza¢des Nao Governamentais (ONG) e por
grupos de movimentos sociais.

E nessa dire¢io que o debate proposto nesta pesquisa nos convoca a
compreendermos quais os significados dos saberes da formacdo docente e as
consolidagdes na pratica pedagogica para a Educacdo de Jovens, Adultos e Idosos, os
quais sdo atribuidos pelas professoras colaboradoras da Escola Municipal Hospitalar e

Domiciliar Irma Dulce.

1.1 A ITINERANCIA DA PESQUISADORA NA EJA E A FORMACAO DE SI

O labor esta vinculado as dimensdes do sujeito nos seus aspectos pessoal, social e
profissional, porém, especificamente na profissdo de professor/a essa relagdo se
aprofunda, porque o processo da profissionalidade docente se enlaga com as construgdes
dos principios humanos. A escolha da profissao de professora se deu inspirada na minha
ancestralidade paterna, que atuou com a formagdo profissional de técnico na area da
eletromecanica, e pela oportunidade de experimentar a docéncia na rede privada no inicio
da minha vida adulta. As inquietacdes acerca dos aspectos politicos, sociais e ideoldgicos,
influenciadas pelo meu pai e confirmadas no percurso da formagao inicial na Licenciatura
em Pedagogia, pela Universidade do Estado da Bahia (Uneb), estimularam os debates
sobre o ideario da educacdo como via de busca de direitos de todas as ordens do cidadao,
alimentando os passos em direcdo a opcao de exercer a docéncia na rede de ensino publico
municipal de Salvador e também do ensino publico estadual da Bahia.

Diante da op¢do pela rede publica de ensino, muitas interrogacdes e aprendizagens
acompanharam meu percurso docente, no qual as escolhas das escolas para minha atuacao
sempre se apresentaram com muitos desafios, além daqueles que ja sdo encontrados no
sistema publico. Dos desafios aceitos, as discussdes sobre sujeito de direito na tenra idade
instauraram a importancia da Educacao Infantil no cendrio educacional, que se expandiu
com 0s movimentos sociais a favor da infincia, com a implanta¢do da primeira Escola
Integral da Educa¢do Infantil de Salvador, no Suburbio Ferroviario, no inicio dos anos
2000, de cuja equipe passei a fazer parte. Posteriormente, no ano de 2007, assumi a gestao
no cargo de vice-diretora na Educagdo de Jovens e Adultos (EJA), também no Suburbio
Ferroviario, e de 2010 a 2021 atuei no grupo de professoras e professores no contexto de

classes escolares da Escola Municipal Hospitalar ¢ Domiciliar Irma Dulce (EMHDID),
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que integra a rede municipal de ensino de Salvador.

Entretanto, desses desafios que me foram apresentados pela profissdo de professora,
a realidade da docéncia na EMHDID me toma de profundas duvidas e perguntas, pois essa
experiéncia na relacdo do ambito educacdo e saide me conduziu a (re) construir e
organizar minha formacdo continuada visando compreender a garantia de direito ao
acesso, permanéncia e avanc¢o educacional para o acompanhamento pedagodgico de
pessoas em situacdo de internamento hospitalar, domiciliar e/ou tratamento médico de
doengas cronicas, as quais se encontravam nas diferentes modalidades da Educagdo
Basica: Educacao Infantil, Ensino Fundamental anos iniciais e finais ¢ a Educacao de
Jovens e Adultos (EJA).

Atuar nesse ambiente fora das fronteiras escolares tradicionais assusta muito o/a
professor/a, pois a prioridade ¢ a saude, tendo em vista que o cotidiano escolar se
posiciona em paralelo a rotina médica. Quanto ao fato de eu estar fora dos muros da
escola, isso gerou um encantamento, na medida em que favoreceu o melhor entendimento
sobre meu papel profissional e humano frente a possibilidade de lutar por questdes ainda
invisibilizadas na educagao brasileira, como a escolarizagdo para pessoas em situacao de
tratamento médico que desejam estudar. Nesse sentido, Fonseca (2008) esclarece o
proposito dessa modalidade de atendimento educacional.

O objetivo do atendimento hospitalar e domiciliar ¢ atender pedagogico-
educacionalmente as necessidades do desenvolvimento psiquico e cognitivo de
criangas ¢ jovens que, dadas as suas condigdes especiais de satde, encontram-se

impossibilitados de partilhar experiéncias socio intelectivas de sua familia, de
sua escola e de seu grupo. (FONSECA, 2008, p.12).

A oportunidade em atuar em contextos hospitalares e domiciliares me viabilizou a
imersdo em uma pratica pedagogica a qual poucos se aventuram, desde a formacao
docente, que ¢ um caminho muitas vezes solitdrio e incerto, porque essa atuagao nos
impde diferentes vivéncias no ambito da saide, como conviver com a ministracdo de
medicamentos, a partilha dos espagos com a equipe de saude, e também lidar com as
diversas modalidades de ensino — Educac¢do Infantil, Ensino Fundamental anos iniciais ¢
finais e a Educacdo de Jovens ¢ Adultos — em um ou mais ambientes de classes
hospitalares e domiciliares: hospitais, casas de apoio, casas lar ou residéncias. Torna-se,
pois, latente a disponibilidade de construir saberes para exercer uma pratica pedagodgica
condizente com as demandas e adequagdes educativas, levando-se em conta as

peculiaridades das realidades médicas dos locais, as especificidades do tratamento de
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saude, bem como as dificuldades e potencialidades dos estudantes.

Particularmente, minha passagem na escola hospitalar ¢ domiciliar me oportunizou
o desafio de trabalhar com diferentes niveis de ensino em hospitais e domicilios. Todavia,
atuar como professora para a EJA em ambiente de tratamento renal cronico com
estudantes em didlise foi o que muito me inquietou, seja na perspectiva pessoal e humana,
seja na condi¢do de profissional da educagdo. Nesse periodo de atuacdo em ambiente de
clinica médica, a experiéncia de estreitar articulagdes com a equipe multiprofissional —
psicologia, nutri¢do, servico social e equipe de enfermagem — revelou-se de grande
importincia na minha trajetoria. Isso porque necessitei adquirir novas aprendizagens sobre
questdes como lidar com a minha autoestima, o meu exercicio da cidadania, do respeito
do direito dos estudantes, como entender as particularidades do tratamento de saude, as
fungdes dos equipamentos do ambiente médico, as interferéncias na rotina escolar diante
de um mal-estar ou obito do estudante, bem como as vivéncias ao longo da vida de cada
um, suas aprendizagens, o trabalho, a familia, o percurso da escolariza¢dao e o papel da
escola para cada sujeito. Tais aspectos transversalizavam a rotina escolar, na qual outros
saberes docentes e praticas pedagdgicas eram necessdrios de serem construidos no
cotidiano da educacdo e saltde. Esse quadro que descrevo evidencia algumas
especificidades da atuag@o nesse ambiente e a reflexdo para formagao de si, como pessoa e
como docente nesse contexto.

Especificamente, minha formacao inicial na universidade publica contemplou a
discussdao a respeito da Educagdo Infantil e do Ensino Fundamental dos anos iniciais,
entretanto pouco abordou as questdes relacionadas a Educaciao de Jovens e Adultos, ou a
educacdo especial e inclusiva, sobretudo com o enfoque da escolarizagdo em ambiente
hospitalar e domiciliar. Assim, da docéncia no contexto hospitalar e domiciliar ¢ que
emergiu o desejo de investigar a formacdo docente dos/as professores/as que atuam na
EJA, por meio de suas narrativas, buscando apreender os significados dos saberes que
atribuem para sua atuacdo e as consolidagdes da pratica pedagdgica no contexto da
EMHDID. Isso posto, sob a perspectiva das experiéncias compartilhadas, Dantas (2012)

nos apresenta o sentido pelo qual se compreende a formagao.

Como um processo contextualizado que se constréi nas trajetorias da
escolarizagdo, nas vivéncias, nas trocas de experiéncias ao longo da vida que
nos tornam um constante aprendiz, em permanente transformag¢do e em
construcdo de nossa identidade e subjetividade. (DANTAS, 2012, p. 148).
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Diante do que foi acima conceituado por Dantas (2018), cabe a seguinte indagacao:
como fica a formagdo docente para a EJA nesse contexto?

Pensar a escola hospitalar e domiciliar e a formagao do/a professor/a que atua na
Educagdao de Jovens e Adultos ¢ pensar a formacao nas/das experi€éncias desse/nesse
contexto, que deve estar voltada as peculiaridades que esse atendimento exige. Na
atualidade, as incertezas e as desordens se ampliam por conta de um quadro de cuidados,
resultado de um cenario pandémico do Coronavirus que nos chegou furtando o nosso
cotidiano social e escolar, trazendo mudancgas profundas para a rotina da escola, por conta
da necessidade do isolamento social causado pela Covid-19, acometendo pessoas de todas
as idades, crencas ou condi¢des econOmicas e sociais. Macedo (2002) nos alerta que
“ordem e desordem, incerteza, organizacdo, desorganizagdo fazem parte do processo de
conhecimento do mundo ¢ do mundo do conhecimento” (p. 91). Nesse sentido, a
pandemia revelou a urgéncia de antigos e novos conhecimentos para debates, mobilizados
por questdes antes frageis, mas que hoje estdo profundamente vulneraveis, como a
desigualdade social, o desemprego, a precarizacao da satde, bem como a democratizacao
do uso das tecnologias da informag¢do e comunicagdo digital.

As pautas sobre educacao no Brasil sempre foram tratadas com persisténcia
pelos/as educadores/as. Persisténcia entendida como caminho para alcangar os objetivos
de forma partilhada e colaborativa (MALLOWS; COSTA, 2020). E quando tais questdes
convergem para a EJA em contexto de classes hospitalares e domiciliares, a persisténcia
se faz maior ainda. Os debates sobre a EJA ndo sdo recentes, e suas fragilidades se
ampliam nos dias atuais, ainda no que se refere, dentre outras persisténcias, as politicas
publicas e a formagdo de professores/as. Nao podemos negar que houve avangos no
debate sobre a EJA, no que tange a leis, decretos, resolugdes, bem como em relagdo aos
movimentos sociais e foéruns que tratam sobre os jovens e adultos em seus diferentes
aspectos e em diversos lugares. Entretanto, muitas ameagas pairam sobre a EJA, de modo
que devemos estar em alerta na defesa dos jovens e adultos, pois a pandemia revelou a
profunda vulnerabilidade em todos os aspectos dos direitos desassistidos, inclusive sobre
os/as profissionais da educacdo, nesse lugar da EJA.

E sob esse prisma que a educagdio no ambiente de classes hospitalares e domiciliares
tem sua trajetdria inscrita no Brasil e no mundo, por meio de lutas pela defesa do direito
ao acompanhamento pedagdgico dos sujeitos em situacdo de adoecimento, que nao

iniciaram, ou pouco deram continuidade, ou mesmo ndo finalizaram seus percursos
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escolares. Paralelo ao direito do sujeito doente a frequéncia e ao rendimento escolar no
interior do ambiente de tratamento médico, a formagdo docente e as politicas publicas
evidenciam a persisténcia das discussdes sobre a educagdo no contexto hospitalar e
domiciliar no Brasil.

O imbricamento da EJA com o contexto da educacdo hospitalar e domiciliar ocorre
tanto nas questdes fundamentais dos direitos que devem ser cumpridos e garantidos,
quanto em relagdo ao acesso, a permanéncia ¢ a mudanga de perspectiva de vida dos
sujeitos pelo viés da escola, sendo assegurados por politicas publicas que tragam, dentre
outros elementos, a formagdo docente que deve ter maior atencao para as especificidades,
seja em relagdo as questdes da EJA, seja em relagdo aos aspectos peculiares que emergem
no cotidiano do contexto escolar hospitalar e domiciliar.

A formagdo de professores/as sempre foi um tema de discussao no cenario da
educacdo, cuja pauta continua em debate permanente. O contexto da escola e seus
processos praticos s3o espagos fundamentais para aproximar uma formacao que articula
saberes da teoria e pratica e vice-versa. Imbernon (2011) afirma que “a formagdo terd
como base uma reflexdo dos sujeitos sobre sua pratica docente, de modo a permitir que
examinem suas teorias implicitas, seus esquemas de funcionamento, suas atitudes etc.” (p.
51).

Nesse sentido, esta dissertacao se justifica por dois aspectos importantes: primeiro,
porque a construgdo dos saberes e a formagao do/a professor/a que atua na EJA enfrentam
desafios que persistem nos dias atuais, € mesmo com tais desafios a perspectiva de
avancos segue com representagdes coletivas, por meio do didlogo e da luta dos
movimentos sociais, dos foruns da/para EJA, articulados com as universidades em
diversos estados brasileiros; o segundo aspecto refere-se a discussdo sobre formacgao para
professores (as) da EJA, no contexto do ambiente das classes hospitalares ¢ domiciliares,
em que as fragilidades aumentam e as possibilidades se tornam desafios, no que concerne
a atuacdo e a formacao para esse espaco pedagdgico, haja vista que as especificidades da
EJA convergem com as peculiaridades emergentes no contexto da classe hospitalar e
domiciliar, pois ambos compartilham do desafio e da luta por direitos fundamentais.

A oferta da educagao em hospitais ¢ domicilios tem forte representagdo no territdorio
brasileiro e na América Latina, em formatos de projetos ou programas organizados e
ofertados pelas Secretarias de Educagdo, seja pelos municipios, seja pelos estados.

Todavia, Salvador ¢ a unica cidade na Bahia em que essa educacdo hospitalar e domiciliar
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esta inserida na rede de secretaria municipal de educagdo com formato de escola, cujo
nome ¢ Escola Municipal Hospitalar ¢ Domiciliar Irma Dulce (EMHDID). A EMHDID
oferta o acompanhamento pedagdgico com o desenho de classes hospitalares e
domiciliares em hospitais, clinicas médicas, casa lar e de apoio, residéncias, nas
modalidades da Educacao Infantil, Ensino Fundamental anos iniciais e finais, bem como
na modalidade de Educacdo de Jovens, Adultos e Idosos (EJA). A proposta é atender
estudantes com perfil de situacdo de internamento ou tratamento médico, de curta, média
ou longa duracdo, que desejam iniciar e dar continuidade a sua escolarizagdo e ao avango
escolar, sob as deliberagdes legais de funcionalidade curricular do 6rgdo central, qual seja,
a Secretaria Municipal de Educagdo de Salvador (SMED).

Diante desse contexto diverso da EMHDID, o enfoque desta pesquisa estd no
ambiente de classe hospitalar ofertado em hospitais e clinicas médicas para estudantes em
tratamento renal cronico, os quais estdo matriculados/as na EJA. Das indagacdes
pedagobgicas e educativas que emergem nesse ambiente escolar, o olhar investigativo tem
como objeto de estudo a formacdo docente na EJA, os significados dos saberes e as
consolida¢des da pratica pedagogica.

Pautado na concepcdo da reflexdo sobre a formacdo docente, o ato de investigar,
interrogar, pensar por meio das construcdes teoricas ofertadas para alicercar os
fundamentos da pesquisa nos inquieta e mobiliza a novas itinerancias para a formagao,
conduzindo-nos a outras indagacdes. Tal didlogo ¢ compreendido, segundo Freire (1996),
“como inquietagdo e curiosidade, como inconclusdo em permanente movimento na
historia” (p.154). E uma perspectiva importante para minha formagdo docente, na qual
também me encontro neste lugar de pesquisadora.

Sabemos que o debate sobre a formagao docente no Brasil ¢ uma pauta antiga e que,
na atualidade, outros desafios se impdem, nos apresentando outras possibilidades
formativas para dar conta da diversidade de questdes contemporaneas, como a educacao
especial e inclusiva, as tecnologias digitais na/para a EJA, particularmente no ambiente
pedagdgico hospitalar. Dessa forma, as muitas inquietacdes me levaram ao seguinte
problema: quais saberes sdo significados pelas professoras no processo da formacdo
docente para EJA, e quais as consolidacdes evidenciadas na pratica pedagdgica para o
contexto da escola hospitalar em Salvador?

As indagagdes propostas pretendem ndo responder de forma positivista e

hierarquizada as questdes indicadas, mas buscam conhecer as possibilidades para outras
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questdes a serem debatidas, no intuito de entender a forma como se efetiva o processo
fomativo docente para atuagcdo com os jovens, adultos e idosos no ambiente hospitalar.
Nesse direcionamento, o objetivo geral da pesquisa consistiu em compreender o0s
significados dos saberes para a formagdo docente e as consolidagdes na pratica
pedagdgica, a partir das impressdes das professoras que atuam na Educacdo de Jovens,
Adultos e Idosos (EJA) do contexto da Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma
Dulce, no municipio de Salvador-BA. Para contemplar o objetivo geral, os objetivos
especificos buscaram descrever os cenarios do processo historico e politico que definiram
a configuracdo da Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce; interpretar os
significados dos saberes docentes e as consolidagdes da pratica pedagdgica construidos
para formagdo na EJA das professoras que trabalham na Escola Municipal Hospitalar e
Domiciliar Irma Dulce e; construir, de forma colaborativa com as professoras, um plano
de acdo de Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), com vistas ao debate sobre os
saberes da formagao docente na EJA da Escola Hospitalar e Domiciliar.

No percurso da construgdo do arcabougo tedrico, utilizamos a base de dados do
catdlogo de teses e dissertagdes da CAPES, sendo que lancamos inicialmente para essa
busca os descritores formacao docente, EJA, classe hospitalar, selecionados por relevancia
entre 2016 e 2020, em lingua portuguesa, cujos achados cientificos estavam disponiveis
no anexo da plataforma Sucupira. Dessa busca e a partir dos descritores formacao docente
e classe hospitalar, no portal da Capes de Teses e Dissertagdes, focando na formagao
docente, EJA ¢ classe hospitalar ndo foi encontrada nenhuma pesquisa, porém
encontramos trabalhos que envolvem areas de linguagem, ciéncias naturais, tecnologias
educacionais, bem como com a area de saude, notadamente a enfermagem. Em pesquisa
no Google Académico foram encontrados trabalhos cientificos com diversas articulagdes
de areas e tematicas, nos quais ndo foram identificadas a priori as palavras-chave com as
categorias formagdo docente, escola hospitalar, educagdo de jovens e adultos.

Quanto a estrutura textual, a presente dissertacdo estd organizada em sete secdes.
Na primeira se¢do, que se apresenta como introdugdo, fazemos uma contextualizagao do
tema, em seguida trazendo algumas reflexdes acerca da itinerancia pessoal e profissional
da pesquisadora, justificando a sua implicacdo com a tematica e a escolha pelo l6cus da
investigagdo. A partir das inquietagdes e provocacdes mobilizadoras desse estudo,
apresentamos a problematica, os objetivos geral e especificos, o objeto de estudo, bem

como a fundamentagao teodrica, elementos estes que mobilizaram a escrita da dissertagao.
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A segunda secdo, denominada A escolha da metodologia, apresenta o tipo de
pesquisa escolhido, a proposta metodolédgica, os dispositivos de coleta e producdo das
informagdes (questiondrio e entrevista narrativa), descrevendo-se o /dcus e as informagdes
do percurso pessoal e profissional das professoras colaboradoras da investigacao.

Na terceira secdo, intitulada Os cendrios da Escola Hospitalar e Domiciliar,
apresentamos uma breve trajetoria historica e politica educativa do ambiente escolar
situado pelo mundo, tempo em que especificamente descrevemos a oferta da educacao
hospitalar ¢ domiciliar da Itdlia ¢ de Mogambique. No caso do contexto brasileiro,
abordamos sobre a importancia do paradigma institucional da educagdo especial para
configura¢do da escola hospitalar do Brasil e descrevemos as particularidades da escola
hospitalar e domiciliar de Salvador em seu desenho administrativo e pedagogicos, além da
sua concepcao epistemologica.

A quarta secdo, denominada Os contextos da formagdo docente e os saberes na/com
a EJA, apresenta um panorama acerca da formacdo docente para a EJA, bem como de
escola hospitalar no Brasil. Buscamos estabelecer um debate em torno dos saberes de
formag¢do docente na EJA, dialogando com pesquisadores, estudiosos e tedricos que
debrucam o olhar sobre essas pautas, ¢ assim construimos para reflexao duas dimensodes
instauradas nos saberes da formag¢ao docente da EJA para o contexto da escola hospitalar, 2
saber: a dimensdo formativa e a dimensdo didatica dos saberes.

As tessituras historicas e politicas dos movimentos sociais da EJA se configuraram
na quinta se¢do do estudo, na qual propomos uma reflexao sobre a EJA no Brasil € no
contexto da escola hospitalar, nos niveis nacional e municipal, a partir do olhar dos
movimentos sociais, como entidades representativas a favor das lutas e persisténcias
educacionais, sociais e de direitos. Para tanto, descrevemos um breve panorama abarcando
os movimentos sociais no Brasil, o(s) lugar(es) da EJA nos movimentos sociais e
discutimos sobre um outro estabelecimento de direito: a escolarizacdo hospitalar e
domiciliar.

Na sexta se¢do, intitulada O que professores/as da EJA dizem a respeito dos
saberes construidos no contexto da EMHID, sao apresentados os achados da pesquisa, a
partir da analise e interpretacao dos dados dos questionarios e das entrevistas narrativas
das docentes que colaboraram nesse percurso investigativo. Nessa se¢do apresentamos o
desenho do produto final da pesquisa, o qual consistiu na constru¢do de um plano de acao

para o Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), com a participacdo das professoras
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colaboradoras, intencionando suscitar o debate, por meio de foruns, quiz, videos, charges
etc., bem como a partilha de materiais de pesquisa, artigos, dissertacdes e teses
relacionadas a tematica do trabalho do ambiente pedagdgico hospitalar e domiciliar.

A sétima secdo, Ambientes Virtuais de Aprendizagem (AVA) como proposicdo
para a formagdo docente na EJA da Escola Hospitalar e Domiciliar, aborda acerca dos
Ambientes Virtuais de Aprendizagem (AVA) como proposi¢do para a formacdo docente
na EJA da escola hospitalar e domiciliar, trazendo ao debate argumentos sobre as
tecnologias da informagdo e comunicacdo digital e sua presenca no ambiente educativo,
inclusive para o processo da formacdo docente, tendo o AVA como um espaco
propositivo de formagdo que possibilita didlogos, trocas de vivéncias, postagens de
produgdes com uso de outros aplicativos de rede social, quiz, entre outros, e que se alia a
uma gama de informacdes que o ciberespaco possibilita explorar, assim oportunizando os
percursos formativos.

Configurada como a oitava secdo, as Consideracoes Finais ndo visam finalizar a
pesquisa, mas trazer provocagdes sobre aspectos que indicam fragilidades, possiblidades e
perspectivas diante dos saberes da formacao docente ¢ da Educacao de Jovens, Adultos e
Idosos, articulados aos significados dos saberes encontrados nas coletas das narrativas
dos/as sujeitos/as. Tais objetos estdo relacionados com reflexdes sobre a relevancia do
debate no universo empirico da pesquisa e das perspectivas do fazer pedagdgico na
educacdo de pessoas jovens, adultos/as e idosos/as no contexto da classe hospitalar, no

ambiente de tratamento de doenca renal cronica.
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2. A ESCOLHA DA METODOLOGIA

Registrar o cotidiano sempre foi uma a¢do humana encontrada em diferentes povos e
tempos. Da linguagem oral ao digital, o ser humano marcou e marca sua historia,
documentando as trajetdrias de desafios e descobertas por meio de registros orais, escritos e de
imagens. Conforme aponta Lévy (2001), muitas sociedades tinham como ancora cultural as
narrativas das lembrangas das pessoas, a exemplo no periodo que antecedeu a escrita, “era mais
comum pessoas inspiradas ouvirem vozes (Joana d’Arc era analfabeta) do que terem visdes, ja
que o oral era um canal habitual da informagio” (LEVY, 2001, p. 77). Assim sendo, a tradi¢do
oral, para registrar o falar, perpetuou ensinamentos que se reverberavam em saberes
experienciados.

Na contemporaneidade, o homem, envolto com as maquinas de inteligéncia artificial,
como a TV, o smartphone ou iphone, que o conecta com as redes sociais ¢ suas comunidades
virtuais, produz seus registros, utilizando a oralidade, a imagem, o video, a palavra escrita e
os gestos, como formas narrativas para revelar experiéncias, comportamentos e realidades,
muitas vezes nas “redes de interfaces” (LEVY, 1993).

O narrar ¢ compreendido, neste estudo, como riquezas orais das vivéncias que tocam
as pessoas na acao educativa, ao mediarem a formagao, ¢ sao traduzidas nas proprias palavras
daqueles que decidem e optam por relatar a/s histéria/s que experienciam no contexto em que

estdo inseridos. Sobre esse processo, Josso (2002) esclarece:

[...] O que faz a experiéncia formadora ¢ uma aprendizagem que articula,
hierarquicamente, saber-fazer e conhecimentos, funcionalidades e
significacdo, técnicas e valores num espaco-tempo que oferece a cada um a
oportunidade de uma presenga de si e para a situacdo pela mobilizagdo de
uma pluralidade de registros [...]. (JOSSO, 2002, p. 28, apud SOUZA, 2008,
p. 92)

Experiéncia e formagao estdo articuladas nas narrativas por meio dos saberes da pratica
que nos fazem entender melhor as aprendizagens individuais e coletivas inseridas nos

diversos contextos em que cada um vivencia, em seus aspectos culturais, educativos, sociais e
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politicos. Souza (2008) nos ajuda a compreender a pesquisa narrativa como estratégia de
formacao:
O ator parte da experiéncia de si, questiona os sentidos de suas vivéncias e
aprendizagens, suas trajetorias pessoais e suas incursdes pelas instituigdes,
no caso, especificamente a escola, pois as nossas historias pessoais sao

produzidas e intermediadas no interior e no cotidiano das praticas sociais
instituidas e institucionalizadas. (SOUZA, 2008, p. 95)

Frente a isso, a escolha pela pesquisa narrativa nos mobiliza para refletir sobre a
importancia do ato de ouvir e registrar pelo viés da narrativa, os saberes da formagao docente
que podem ser reelaborados e reconstruidos na perspectiva da formacao pela experiéncia da
pratica e suas ambiguidades. Tal estratégia possibilita o confronto de ideias, estimula novos
fazeres, valoriza posicionamentos € opinides, imprime significado a pesquisa e nos permite
compreender que “na narrativa do outro, eu me aproprio dos signos, isto ¢, torno proprio, fago
meus os signos que se ajustam e que ajusto a minha construcdo biografica” (DELORS-
MOMBERGER, 2008, p. 61), bem como identificamos a diversidade de experiéncias, para
assim qualificarmos a formagao.

Macedo (2010) nos ensina que, para termos uma visdo qualitativa sobre a pesquisa, €
importante entender a necessidade de convivermos com o imprevisivel, as utopias, as
deficiéncias. O autor complementa, ao dizer que “o olhar qualitativo ndo estranha as sutilezas
paradoxais da cotidianidade” (MACEDO, 2010, p. 39). Nessa direcdo, a trajetoria
metodoldgica tem como parametro a abordagem da pesquisa qualitativa, por nos fornecer
subsidios para entender o fenomeno educativo que ocorre na Escola Municipal Hospitalar e
Domiciliar Irma Dulce (EMHDID), que faz parte da rede de ensino da Secretaria Municipal
de Educagdo de Salvador (SMED), e os saberes da formacdo construidos pelos/as docentes
que atuam naquele espaco com a Educagdo de Jovens e Adultos (EJA).

Minayo et al. (2002) afirmam que a pesquisa qualitativa “trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relagdes, dos processos ¢ dos fendmenos que nao podem ser reduzidos a
operacionaliza¢do de varidveis” (p. 21-22). Ao investigarmos sobre os saberes da formagao
docente na EJA, somos convocados a refletir sobre o nosso pensar e fazer, buscando
contribuir pelo método das narrativas das professoras colaboradoras, a percepcao do ato da
formagdo pela experiéncia que advém ndo apenas do professor/a, mas também dos/as

estudantes e do espago no qual a pesquisa se realiza, qual seja, o ambiente da escola hospitalar.
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Dessa forma, a pesquisa narrativa ancora o que podemos denominar de critérios para
este estudo, no qual consideramos dois aspectos como critério para a metodologia deste
trabalho, sdo elas: as experiéncias narradas das professoras advindas delas proprias e as
narrativas como processo de formagdo. Os critérios considerados nesta pesquisa se definem
pela importancia dos relatos sobre si para a compreensdo das relagdes educativas dos sujeitos,
no ambiente da escola hospitalar no trabalho com a EJA, considerando-se que, por meio das
narrativas, desvelam-se os conhecimentos das praticas e processos formativos, em que todas
as experiéncias requerem atengao e reflexao, pois ¢ possivel que nos levem a outras opinides,
novas posturas, saberes e praticas pedagogicas diferentes, com o olhar que atenda as
emergéncias encontradas para os jovens, adultos e idosos estudantes. Esses critérios sdo
inspirados em Souza (2008), ao nos afirmar que as narrativas potencializam o processo de
formacao, tendo em vista que a base da existéncia sao as experiéncias.

Nessa perspectiva, ja tendo os critérios definidos, a aproximagdo com os sujeitos da
pesquisa se estabelece na convivéncia com 0s pares oS quais atuam na mesma institui¢ao
escolar e na modalidade da EJA, vivenciando conjuntamente agdes, discussdes e
planejamentos em grupo no denominado Nucleo da Hemodidlise da Escola Municipal
Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce. A forma de coleta das narrativas pode ser sistematizada
na linguagem escrita pelo proprio sujeito da narrativa ou pelo recurso da oralidade, sendo
registrada pelo pesquisador. Podemos considerar, de acordo explanagdo de Souza (2006), em

que consiste essa sistematizagao.

Supde um conjunto de atividades e diferentes modos de proceder que sdo
valiosos para apropriar-se de um corpo de conhecimento, de um conjunto de
técnicas inicidticas que desvendam experi€ncias formadoras e praticas de
formagdo centradas na histéria do sujeito, em seus desejos, nas suas
implicacdes, envolvendo modos de conhecimento, de produgdo e circulagdo
desses conhecimentos em suas relagdes com os contextos e realidades dos
sujeitos em formacao. (SOUZA, 2006, p. 140)

Especialmente nesta pesquisa a recolha da narrativa foi sistematizada de forma oral,
com o aparato de gravador digital, com cada professora colaboradora, sendo
concomitantemente transcrita, para assegurar a documenta¢do das narrativas formativas e,
posteriormente, serem analisadas. Essa forma oral foi escolhida por compreendermos o quao ¢é
subjetivo o pensar, o fazer e o refletir sobre a EJA no contexto da Escola Municipal
Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce (EMHDID), pois nessa realidade existem peculiaridades e

especificidades que articulam vinculos com sentimentos, ideais, aprendizagens, afetividades,
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luta por direitos, conformando um conjunto de elementos que empreendem as historias da
vivéncia escolar.

Reconhecemos a diversidade da EJA em seus saberes e a complexidade existente no
cotidiano da EMHDID, por se tratar de uma rotina que envolve a relagao educagao e saude, os
significados e consolidagdes de saberes para a formagdo docente e a pratica pedagdgica.
Assim foram se revelando os saberes do cotidiano, que produziram como resultado a criagao
do plano de ag¢do para o Ambiente Virtual de Aprendizagens (AVA), considerado como um
meio capilar de trocas para os profissionais da escola hospitalar, que acessardo e dardo suas

contribuic¢des para os saberes dos atos formativos.

2.1 LOCUS DA PESQUISA

O locus da pesquisa ¢ a Escola Municipal Hospitalar ¢ Domiciliar Irma Dulce
(EMHDID) que faz parte da rede de escolas da Secretaria Municipal de Educacao de Salvador
(SMED). A sede administrativa da EMHDID esté situada na orla soteropolitana, sendo que
suas classes hospitalares estdao distribuidas em diferentes bairros ¢ em diversos espagos de
hospitais, clinicas médicas, casas de apoio, lar e residéncias. Situando a compreensao de locus,
ressaltamos que € o lugar que concede as mudangas, indica as ag¢des pelas quais os sujeitos
vivenciam conjuntamente e transformam as historias. Com as experiéncias do /dcus, “a
atividade pratica vai modificando constantemente os lugares e seus significados, marcando e
renomeando, acrescentando tragos novos e distintos, que trazem valores novos” (MACEDO,
2010, p. 37).

A Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce (EMHDID) ¢ um lugar em
que a relacdao entre educacdo e saude se estabelece mesmo cada um tendo seu modo de
operacionalizar o cotidiano, expressar a convivéncia, o sensivel e as realidades. Para Lima
(2011), o lugar da escola hospitalar se revela “enquanto o professor e aluno se juntam para
discutir suas atividades educacionais. A partir do momento que o professor se afasta, o
territorio do hospital reterritorializa-se novamente e o aluno volta a ser paciente” (LIMA,
2011, p 26). Dessa relacdo entre educacdo e saude, direitos sdo assegurados, a saber: o
tratamento médico, o cuidado com os aspectos biopsicossociais por meio da humanizagdo, a
garantia da escolarizagdo, ainda que em situagdo de acompanhamento médico, bem como o

exercicio da cidadania e da ética.
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Nesse sentido, o enfoque desta pesquisa na EMHDID foi a os saberes da formacao
docente das classes escolares em hospitais e clinicas médicas, as quais possuem atendimento
para pessoas jovens, adultas e idosas que tratam de doenga renal cronica, em periodos de
quatro horas, trés vezes por semana, por meio de dialise. Essas classes escolares possuem uma
ou duas professoras atuando com a EJA na mesma unidade, direcionadas aos/as estudantes
matriculados/as e acompanhados/as pedagogicamente, conforme os Tempos de Aprender
(TAP 1, II, III, IV e V)! estabelecidos pela SMED/Salvador, € de acordo com a organizagdo
do hospital ou clinica médica, que distribuem os pacientes renais em grupos para o tratamento
renal, sendo um grupo atendido as segundas, quartas e sextas e o outro grupo atendido as
tergas, quintas e sabados.

O cotidiano escolar para esse acompanhamento pedagdgico acontece com turmas
escolares distribuidas conforme organizacao da unidade médica, sendo uma turma segunda e
quarta e outra turma terca e quinta, atendendo a EJA pela manha, tarde e noite, ficando
reservadas as sextas feiras para planejamento, formagdo docente, entre outras agdes
pertinentes a melhoria da atuacdo do/a professor/a para esse contexto educativo. Salientamos
que a organizacao pedagdgica da EMHDID ¢ efetivada por intermédio dos chamados nucleos,
que sao definidos conforme as patologias e as necessidades educativas dos estudantes e suas
respectivas etapas de escolarizacdo. No caso da EJA, o chamado Nucleo da Hemodialise
concentra as demandas pedagdgicas e educativas que visam discutir as proposigdes das
especificidades que essa modalidade e o ambiente hospitalar imprimem, quais sejam: o perfil
do estudante em situacdo de didlise; a relacdo com a equipe multiprofissional na qual a classe
escolar estd inserida; e principalmente as proposicdes didatico-pedagogicas, como
metodologias e recursos e o curriculo da EJA para a classe multisseriada na qual o/a
professor/a atua, entre outros.

O enfoque do sujeito desta pesquisa sdo as docentes, porém ¢ importante ressaltar que
os saberes da formac¢do discutidos nesta investigacdo visam ao trabalho educativo para o
perfil de estudantes da EJA da EMHDID das classes escolares do ambiente de tratamento
renal cronico. Estes sdo pacientes acometidos da doenga renal cronica que necessitam de
dialise — esse é o procedimento terapéutico que ocorre em torno de quatro horas, em dias
intercalados — e manifestam o desejo de iniciar os estudos para se alfabetizar, para ler a Biblia,
escrever o proprio nome, reconhecer o nome da linha do 6nibus que circula pela cidade,

sentir-se incluido social e educacionalmente, bem como estar preparado ao exercicio da

! Site: http://educacao3.salvador.ba.gov.br/documentos/ . Acesso em 23 de agosto de 2022
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cidadania etc. Além de ler e compreender sua dieta nutricional e as taxas exibidas na maquina
de dialise, os pacientes desejam saber seus direitos orientados pelo Servico Social, entender as
recomendacdes e prescricdes médicas e da enfermagem, bem como iniciar, dar continuidade
e/ou concluir a escolarizac¢ao, culminando no sonho de cursar uma faculdade.

A formacdo docente objetiva ser qualificada para atender tais estudantes que
caracterizam-se, ainda, por estarem na faixa etaria de 18 a 82 anos ou mais. Trata-se de
pacientes do Sistema Unico de Satide (SUS), em sua maioria formada por negros, pobres,
advindos dos bairros dos suburbios da capital, de cidades do interior do estado, com caréncias
familiares, sociais ¢ de moradia, que tiveram pouca ou nenhuma oportunidade de acessar
informagdes para a saude preventiva, alimentagdo saudavel ou para o trabalho formal. Por
conseguinte, a frequéncia escolar ndo se iniciou para esses sujeitos ou foi interrompida devido
ao trabalho informal, por necessitarem prover o sustento das familias, que muitas vezes sao
numerosas, e por fim sdo acometidas pela doenca renal cronica. Sob essa descricao, Callabed

(1995) nos explica:

Tener una enfermedad cronica implica un sufrimiento psicologico motivado,
por una parte, por la variaciéon del modo de vida, las privaciones, las
limitaciones, los cambios que ha generado la enfermedad y, por otra parte,
por los fantasmas angustiosos centrados en el cuerpo, en el dolor que pueda
sentir el enfermo y en el sufrimiento que le pueda provocar. (CALLABED,
1995 apud URMENETA, 2010, p.17)?

Diante das fragilidades e limitagdes causadas pela doenga renal cronica ao estudante,
que, por vezes, esta acometido de outras comorbidades, como diabetes, doenga cardiaca entre
outras, o ambiente da escola hospitalar deve ser pensado para se adequar as necessidades
desses estudantes que também podem apresentar alteragdes fisicas e cognitivas as quais
afetam o desempenho da aprendizagem, por conta de cegueira ou baixa visdo, deficiéncia
auditiva, ou mesmo deficiéncias intelectuais.

Nessa dindmica, os sujeitos docentes que atuam nesse ambiente devem considerar as
peculiaridades encontradas nas classes escolares em hospitais e clinicas médicas para a EJA,
as quais interferem no cotidiano escolar e desafiam a pratica pedagogica, para assim poderem

alinhar as aprendizagens e experiéncias visando a sua formacao.

2 Ter uma doenga cronica implica em sofrimento psiquico motivado, por um lado, pela variagdo do modo de vida,
pelas privagdes, pelas limitagdes, pelas mudangas que a doenga gerou e, por outro, pelos fantasmas angustiantes
centrados no corpo, na dor que o paciente pode sentir e no sofrimento que pode ser causado. (Tradugdo nossa).
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2.2 AS PROFESSORAS COLABORADORAS DA PESQUISA

O motivo das colaboradoras escolhidas serem as docentes do Nucleo de Hemodiélise
justifica-se por dois fatores: primeiro, em virtude de a pesquisadora ter atuado na EJA pela
EMHDID em clinica médica de tratamento renal cronico — de didlise, em cuja oportunidade a
curiosidade epistemologica (FREIRE, 1996) das formas pelas quais as professoras construiam
sua formacao trouxe muitas inquietagdes, diante das demandas especificas desse contexto
educativo. E segundo, devido a EJA ter pouca visibilidade no ambito da rede municipal de
Salvador, sofrendo varias precarizagdes, inclusive no que se refere & formagdo para essa
modalidade, especificamente para o ambiente hospitalar. E relevante destacar a compreensao
de sujeito para esta pesquisa, parte do olhar da abordagem narrativa que se baseia da
experiéncia de si, do questionamento dos sentidos das vivéncias, trajetorias, bem como das
aprendizagens no cotidiano das praticas sociais e educativas em que estamos inseridos e

implicados. Souza (2008) nos diz que por meio das narrativas podemos

[...] desvendar modelos e principios que estruturam discursos pedagdgicos
que compdem o agir e o pensar da professora em formacao. Isto porque o ato
de lembrar e narrar possibilita ao ator reconstruir experiéncias, refletir sobre
dispositivos formativos e criar espago para uma compreensao da sua propria
pratica. (SOUZA, 2008, p. 95)

Diante desses pressupostos, ter como possibilidade de dispositivo formativo as
experiéncias nesse ambiente, me mobiliza a provocacdes para refletir sobre a importancia do
ato de ouvir, para compreender as narrativas como via dos saberes e das vivéncias da
formag¢do em servigo. Tal mobilizagdo surge por conta das minhas inquietagdes no cotidiano
da atuagdo deste trabalho e também nos momentos coletivos de Organizacio do Tempo
Pedagogico (OTP)3, juntamente com o grupo de professoras, coordenagdo e gestdo escolar.
Salientamos que atualmente o /dcus desta pequisa ¢ composto apenas por profissionais da
educagao do sexo feminino, onde profissionais da educagao do sexo masculino anteriormente
compuseram a equipe pedagogica.

Dessa forma, as colaboradoras desta pesquisa foram inicialmente 06 (seis) professoras
que atuam em classes escolares de hospitais e clinicas médicas de tratamento de hemodialise

na modalidade da Educacdo de Jovens e Adultos (EJA), em classes multisseriadas, onde

3 Site: http://educacao3.salvador.ba.gov.br/.  Orientacdes  Curriculares e Pedagdgicas  (FINAL)
(salvador.ba.gov.br). Acesso em 03 de novembro de 2022



http://educacao3.salvador.ba.gov.br/.
http://educacao.salvador.ba.gov.br/adm/wp-content/uploads/2021/02/Orienta%C3%A7%C3%B5es-Curriculares-e-Pedag%C3%B3gicas-FINAL.pdf
http://educacao.salvador.ba.gov.br/adm/wp-content/uploads/2021/02/Orienta%C3%A7%C3%B5es-Curriculares-e-Pedag%C3%B3gicas-FINAL.pdf
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atendem turmas com estudantes matriculados/as na EMHDID, nos Tempos de Aprender (TAP
— L II, III, IV e V), sendo que tais pacientes estudam no leito enquanto realizam a dialise. Para
assegurar a preservagdo das suas verdadeiras identidades, resolvemos, em discussao com as
proprias colaboradoras desta pesquisa, que as participantes seriam identificadas como
Professora Colaboradora (PC 1, 2, 3, 4 e 5). Ressaltamos que, a principio, convidamos 06
(seis) professoras para participarem da pesquisa, porém nao houve retorno do aceite ao Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) de uma professora. Dessa forma, contamos
com a o aceite do TCLE e a participagdo na pesquisa de cinco professoras colaboradoras, cujo

perfil estd apresentado no Quadro 1, a seguir:

Quadro 1: Perfil das Professoras Colaboradoras (PC)

Professora Faixa Tempo Tempo de Tempo de Tempo de Carga
Colaboradora | Etaria Formacio de Atuaciio na Atuacdona | Atuacdona | Horaria
(PO) Servico EJA EMHDID EJA da
EMHDID
PC 01 51 a 60 | Especialista | Acima de | 3 anos 11 anos 4 anos 40 horas
anos em Educagao | 20 anos
Especial e
Inclusiva
PC 02 51 a 60 | Especialista | Acima de | 7 anos 19 anos 4 anos 40 horas
anos em Educagdo | 20 anos
Especial e
Inclusiva
PC 03 31 a 40 | Mestrado 15 a 20 | 9 anos 13 anos 10 anos 40 horas
anos anos
PC 04 41 a 50 | Mestrado Acima de | 13 anos 13 anos 13 anos 40 horas
anos 20 anos
PC 05 51 a 60 | Mestrado Acima de | 30 anos 16 anos 16 anos 40 horas
anos 20 anos

Fonte: Dados do Questionario. Quadro elaborado pela autora, 2022.

Vale dizer que as narrativas e informagdes levantadas do processo colaborativo

(IBIAPINA, 2008) para a pesquisa visam aproximar os conhecimentos teoricos emergentes
das referéncias bibliograficas, articulando com a realidade das préticas docentes do contexto
da escola, de modo que os saberes sejam mediados pela pratica e essa pratica seja

redimensionada por outros saberes.

2.3 DISPOSITIVOS DE COLETA DE INFORMACOES

A escolha pelo questiondrio e pela entrevista narrativa, enquanto dispositivos de coleta
de informagdes e recolha das narrativas, se deu por entendermos que a utilizagcdo de dois ou

mais dispositivos possibilitam ao pesquisador uma melhor compreensdo acerca do objeto
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investigado. Isso porque, como as narrativas foram produzidas a partir do resgate dos saberes
e experiéncias construidas ao longo da trajetoria de vida e na atuacdo no contexto da escola
hospitalar sobre a formagdo das docentes colaboradoras deste estudo, tal estratégia, em
consondncia com o questiondrio aplicado, contribuiu para o entendimento dos significados e
consolidagdes dos saberes docentes no contexto da escola hospitalar e domiciliar em Salvador.

Os dispositivos de recolha das narrativas e de coleta de informagdes eleitos nesta
pesquisa tornam-se eficientes, por viabilizarem o acesso ao processo historico da formagao
das professoras, aos conhecimentos subjacentes a outras novas formas de aprender presentes
nas experiéncias e nas trocas de saberes, para atualizarem a pratica pedagogica da EJA no

contexto da escola hospitalar.

2.3.1 Questionario

De acordo com Gil (2008), o questionario ¢ um instrumento que compde questoes as
quais possibilitam obter informagdes a respeito de crengas, sentimentos, valores, interesses,
expectativas, aspiragdes, temores, comportamentos do presente ou passado das pessoas e de
grupos especificos. As informacdes coletadas nesta pesquisa, a partir do questionario,
pretendem nos situar sobre o perfil pessoal e profissional das colaboradoras acerca da
formag@o inicial e continuada, faixa etaria, o tempo e a carga horaria de atuagdo no servigo
publico, bem como a vivéncia no ambiente hospitalar.

O questionario visou possibilitar a obtencdo de dados e informacgdes sobre o percurso
individual das professoras colaboradoras, no que diz respeito a formacao docente na EJA,
bem como acerca das experiéncias construidas por elas no contexto do ambiente pedagogico
hospitalar na EMHDID, cujas informa¢des foram utilizadas para tragar o perfil pessoal e
profissional dos coletivos das professoras colaboradoras. Dessa forma, a vantagem do
questionario para nossa pesquisa € possibilitar que as colaboradoras respondam no momento
mais adequado, assegurando o seu anonimato, sem a influéncia de percepgdes ou opinides da
pesquisadora, garantindo assim a pessoalidade da professora na pesquisa.

Entretanto, compreendemos que a utilizacdo do questiondrio ndo assegurou totalmente
a percepcao das subjetividades das professoras colaboradoras, pelo fato de que estas tiveram
possibilidades de fazer consultas a outras pessoas e/ou materiais a respeito de algumas
questdes apresentadas no referido instrumento. O questionario foi enviado via e-mail e,
conforme o retorno, foram produzidos os dados e as informagdes utilizadas para tracar o perfil

das colaboradoras.
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2.3.2 Entrevista Narrativa

Para revelar os processos ¢ as relagdes educativas que interferem nos saberes da
formag¢do docente na Educacdo de Jovens e Adultos (EJA) da EMHDID, optamos pela
entrevista narrativa, por compreendermos que os relatos indicam que “as narrativas sao
géneros do discurso privilegiados para que os profissionais da educagdo registrem suas
experiéncias e reflexdes, articulando conhecimentos e saberes da formagdo e da profissao”
(SOUZA, 2008, p. 10).

Narrar sobre o processo formativo ¢ relatar sobre si, para si e para o outro, acerca das
experiéncias da/na pratica pedagogica e concomitantemente refletir as aprendizagens da
docéncia. Josso (2004) afirma que a narrativa evidencia as expressdes e os desafios dos
saberes e do conhecimento construidos ao longo da vida, e que tais registros sdo elaborados
em funcao da sensibilidade particular de um determinado momento.

A utilizagdo da entrevista narrativa nesta pesquisa buscou provocar os relatos e
possibilitar o alargamento dos conhecimentos sobre os saberes que se relacionam com a
formagdo docente para a EJA no contexto da EMHDID, bem como o reconhecimento das
representacdes e dos saberes das experiéncias (DELORS-MOMBERGER, 2008). Foi sob essa
perspectiva que pudemos revelar e refletir sobre as narrativas das colaboradoras e
compreender os significados dos saberes da formacdo e as consolidagdes na pratica
pedagdgica, tendo como base as narrativas docentes.

Para dar a clareza possivel a proposicao do dispositivo da entrevista narrativa deste
trabalho, escolhemos dois parametros como técnicas de caminho metodologico para esse
dispositivo, nos inspirando no pensamento de Macedo (2010). O primeiro parametro visou
imprimir um encontro presencial, com a intencdo de a entrevista narrativa ocorrer num
didlogo livre, no formato de conversa aberta, registrada por um gravador digital e
posteriormente transcrita, coordenada por um roteiro de entrevista de narrativa flexivel que
foi organizada a partir de eixos, que sdo as referéncias para a andlise e interpretacdao das
narrativas, sendo que tal roteiro viabilizou provocag¢des disparadoras para as narrativas. As
provocacdes do roteiro da entrevista motivaram a narrativa sobre a trajetdria profissional, a
importancia da formagdo inicial e continuada e as experiéncias docentes na EJA da Escola
Hospitalar.

O segundo parametro considerou a entrevista narrativa como um recurso aliado para

capturar as representacdes da realidade a partir do olhar da prépria narradora. A linguagem, os
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gestos, as expressdes foram importantes para revelar e compreender os significados dos
saberes da formagao docente e as consolida¢des na pratica pedagodgica, de modo que até uma
informagao fortuita foi incluida e valorizada. Macedo (2010) clarifica o sentido dessa técnica,

para entendermos sobre a entrevista narrativa no presente estudo.

Se trata de um encontro, ou de uma série de encontros face a face entre um
pesquisador e atores, visando a compreensao das perspectivas que as pessoas
entrevistadas tém sobre sua vida, suas experiéncias, sobre as instituicdes a
que pertencem e sobre suas realizagdes, expressas em sua linguagem propria.
Bogdan e Taylor (1975) chamam tal recurso de “entrevista em
profundidade”. (MACEDO, 2010, p. 105)

Nesse sentido, o que justifica a opgao pela entrevista como dispositivo de recolha das
narrativas ¢ a possibilidade de se revelar sobre diferentes aspectos da vida pessoal e
profissional das professoras colaboradoras, permitindo um possivel aprofundamento sobre as
percepgoes, desejos, crengas, perspectivas, posicionamentos e saberes das docentes, dentro de
um processo que permite o esclarecimento sobre os significados das proposi¢des dos eixos
que foram eleitos pela pesquisadora para o desenvolvimento da entrevista.

Todavia, nesse percurso ¢ possivel haver limites na entrevista diante de certas
circunstancias que podem trazer desafios para as professoras colaboradoras da pesquisa, a
saber: ndo se sentirem motivadas a relatar suas vivéncias por remeter a emogdes fortes; o
fornecimento de relatos que nao condizem com os eixos da entrevista narrativa; a dificuldade

em resgatar e narrar sobre os saberes das experiéncias de forma mais natural e clara possivel.

2.4 A TRAJETORIA DA INTERPRETACAO DAS NARRATIVAS

Trajetoria aqui € pensada para articular a revisdo da literatura que fundamenta a
pesquisa e a interpretacdo das diferentes narrativas das colaboradoras. Riemann e Schiitze
(1991 apud WELLER; ZARDO, 2013) nos esclarecem a compreensao de trajetéria como uma
“organizacdo sequencial de processos que podem ser conhecidos e analisados a partir da
perspectiva de diferentes participantes, em eventos publicos ou pessoais” (RIEMANN;
SCHUTZE 1991 apud WELLER; ZARDO, 2013, p. 133).

Nessa direcdo, a trajetoria da andlise e interpretacdo das narrativas pretendeu
compreender sobre os saberes das colaboradoras construidos nos contextos em que suas
biografias estdo inseridas, como também sobre os aspectos que produzem as motivacdes €

mudangas nas acdes formativas e pedagogicas. Diante da subjetividade das colaboradoras, a
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postura adotada para analisar e interpretar as narrativas foi de acolhimento aos relatos, com
escuta comprometida para auferir com lisura sobre o que se narra € o que se ouve.

Inspirada pela andlise de contetidos e a compreensdo intercritica dos etnotextos
humanos (MACEDO, 2010), a proposi¢do elaborada pela pesquisadora da trajetoria da
interpretagdo das narrativas, como metodologia de andlise, buscou acessar os sentidos, as
reflexdes, os significados dos saberes e as consolidagdes da pratica pedagdgica na EJA da
EMHDID. Importante ressaltar que a inspira¢do pela analise de conteudos e a compreensao
intercritica dos etnotextos humanos nesta pesquisa também nao pretendem “uma recaida no
conteudismo descontextualizado, consubstanciada da analise reduzida, na qual esterilizam
narrativas, destacando-as de suas indexalidades culturais e dos significados produzidos em
contexto” (MACEDO, 2010, p. 145). Ainda esclarecendo ¢ conforme o autor, a analise de
conteudos € a compreensao intercritica dos etnotextos humanos tém uma perspectiva da
etnopesquisa, em que essa andlise de conteudos tem recurso metodoldgico interpretacionista,
que busca se afastar de modelos que correspondam a regras engessadas.

Diante da inspiragao dessa concep¢ao de analise, tomamos emprestado e consideramos
dois aspectos como técnicas para a trajetoria das interpretagdes das narrativas desta pesquisa.
Primeiro, os processos construcionistas da realidade; e segundo, a comunicagdo humana,
considerando a natureza latente da narrativa. Sobre a primeira técnica do processo
construcionista da realidade, enfocamos a interpretagdo que as colaboradoras da pesquisa
atribuiram sobre os significados dos saberes na realidade do contexto em que atuam na
Educagao de Jovens e Adultos (EJA) da Escola Municipal Hospitalar ¢ Domiciliar Irma Dulce
(EMHDID). Acerca da segunda técnica, o enfoque esteve na interpretagdo das experiéncias
para a consolidagdo na pratica pedagdgica quando do debate sobre a EJA e a Educagdo
Hospitalar para a formagao docente.

As técnicas mencionadas para a interpretacdo das narrativas t€ém como trajetoria trés
eixos tematicos os quais propuseram viabilizar que as narrativas fossem captadas em suas
emocoes, sentimentos e percepgodes, visando considerar a esséncia dos relatos, seus sentidos e
subjetividades do que ¢ e foi vivido pelas professoras, quais sejam:

1) Sentidos de ser professora da Educacao de Jovens e Adultos (EJA), no contexto da
escola hospitalar;

2) Presenga de discussdes sobre EJA e Educacdo Hospitalar no processo de formagao
inicial e continuada; e

3) Experiéncias na EJA: desafios e possibilidades da atuagdo docente no contexto da

escola hospitalar.
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Dessa forma, acreditamos que interpretar as narrativas de formag@o nessa perspectiva
nos afasta de uma construgo isolada e fragmentada dos relatos, também descortinando uma
trajetoria que evidencia o processo, as intengdes da pesquisa € suas compreensdes, tendo
como protagonistas as professoras da pesquisa a partir da narrativa de si sobre formagao
docente ¢ EJA no contexto da Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce. Para
essa fase da pesquisa, tomamos ainda como inspiragdo um recorte do pensamento da analise
de conteudos e a compreensdo intercritica dos etnotextos humanos, sobre a qual Macedo

(2010) nos explana:

(...) por esforco didatico, avaliamos interessante ressaltar de forma mais

detalhada o caminho normalmente trilhado pela analise de contetidos:

a) leituras preliminares e estabelecimento de um rol de enunciados;

b) escolha e defini¢do das unidades analiticas: tipos de unidades, definigdo
e critérios de escolha;

c) processo de categorizacdo (prefiro ndo utilizar a nogdo de categoria e
substitui-la por nog¢des subsungoras, perspectivas, ante a carga
positivista que a pratica de categorizagdo historicamente carrega) ou
definicao das nog¢des subsuncoras e das qualidades basicas dessas nogoes;

d) analise interpretativa dos conteudos emergentes;

e) interpretagdes conclusivas. (MACEDO, 2010, p 147)

Diante do caminho trilhado e acima citado, nos inspiramos nesse recorte para a
elaboracdo da proposta da trajetoria da interpretacdo das narrativas, cuja organizacdo se deu
por etapas, a fim de revelar e interpretar os relatos, sob um olhar metodoldgico que aproxima
as singularidades e as pluralidades, o didlogo ¢ as experiéncias do percurso individual e
coletivo, num movimento de devir as fontes de informagdes dos dispositivos assumidos.

Assim sendo, o revelar e interpretar os significados dos saberes e as consolidagdes da
pratica pedagdgica possibilitaram compreender os sentidos das narrativas. Dessa forma, coube
a mim, enquanto pesquisadora, o cuidado ético sobre as narrativas de formagdo, mantendo
uma conduta de respeito e valorizacdo aos relatos das colaboradoras, implicada com uma
escuta sensivel (FREIRE, 1996), e o respeito atencioso diante dos saberes da formacao, pois,
de acordo com Souza (2008), “ao narrar-se, a pessoa parte dos sentidos, significados e

representacdes que sdo estabelecidos pela experiéncia” (p. 104).

Figura 1: Organizagdo para a trajetoria da interpretagdo das narrativas



37

ETAPA III

« INTERPRETACAO
DAS NARRATIVAS
DOS

+SITUACIONAL + DESCRITIVA DO SIGNIFICADOS
EIXOS DOS SABERES E
TEMATICOS CONSOLIDACOES
NA PRATICA

Fonte: Elaborada pela autora, 2022

Etapa I — elaborada como etapa situacional. Nessa etapa me proponho a situar o leitor
sobre as primeiras revelagdes pessoais, conforme o levantamento das informacdes fornecidas
pelo questiondrio, para analisar de forma descritiva o perfil da trajetdria pessoal e profissional,
individual e coletiva das colaboradoras. Na sequéncia, o proposito € cruzar com a etapa II, na
intencdo de articular as informacdes da entrevista narrativa ¢ me orientar quanto as
aproximagdes com as escolhas das professoras colaboradoras, suas experiéncias de vida
formativa, o ativismo politico e social e a implicagdo com a profissionalidade docente. Souza

(2006) clarifica essa fase da trajetoria interpretativa das narrativas.

Revelacdo de si, marcas pessoais ¢ familiares, alocacdo de lugares, cheiros e
nomes sao caracteristicas implicadas da relagdo memoria e imaginagdo como
potencialmente indissociaveis da narrativa, das lembrancas e imagens ou
habitus (BOURDIEU, 2001) que constituem e estabelecem, no ato da
rememoragdo, a subjetividade como elemento constitutivo na organizagio
das lembrangas pessoais. (SOUZA, 2006, p. 105)

A produgdo da caracterizagdo das entrevistadas encontra-se nessa etapa, na qual estive
nos primeiros envolvimentos das narrativas de formacdo, tracando o perfil formativo
individual na dimensdo do coletivo, mapeando dados identificadores das colaboradoras,
inclusive ressaltando o resguardo do seu anonimato, conforme acordado no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Etapa II — configurada para descrever as revelagdes motivadas pelos saberes e
experiéncias, sendo apresentada pelos relatos do dispositivo da entrevista narrativa. Essa
etapa ¢ considerada o espaco no qual as professoras colaboradoras falam de si, por meio da
narrativa sobre as trajetorias profissionais, o entendimento sobre a EJA e acerca do contexto

da escola hospitalar em suas emergéncias pedagdgicas, formativas, relacionais e emocionais,
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no qual “a arte de narrar, como uma descri¢ao de si, instaura-se num processo metanarrativo
porque expressa o que ficou na sua memoria” (SOUZA, 2008, p. 104).

Essa etapa descritiva sobre as narrativas estd em conformidade com o roteiro da
entrevista, organizado da seguinte forma: entrevista presencial com escuta sensivel por meio
de gravagdo, transcricdo na integra da narrativa e selecdo da transcricdo das narrativas por
eixos tematicos propostos com diferentes cores. Essa forma de organizagdo por cores da
transcrigdo buscou destacar as conexdes das narrativas com as proposi¢cdes dos eixos
tematicos, que se procedeu da seguinte forma:

- Eixo tematico 1 — os sentidos de ser professora da Educacdo de Jovens e Adultos
(EJA) no contexto da escola hospitalar e sua trajetéria profissional, no qual usamos a cor
verde.

- Eixo temdtico 2 — a presenca de discussdes sobre EJA e Educacdo Hospitalar no
processo de formagao inicial e continuada, em que foi usada a cor azul.

- Eixo tematico 3 — as experiéncias na EJA, desafios e possibilidades da atuagdo
docente no contexto da escola hospitalar, sendo usada a cor amarela.

Ressaltamos que essa etapa se tornou muito importante, pois estiveram nela a énfase e
a aten¢do as narrativas de formagao, bem com as implica¢des da vida pessoal e profissional,
das suas subjetividades e coletividades constituidas de significados da formagdo ao longo da
vida.

Etapa III — Esse momento teve como objetivo revelar as categorias eleitas, quais sejam:
Formacao Docente, EJA e Escola Hospitalar. Isso se procedeu com as narrativas das
professoras colaboradoras, num movimento de idas e vindas, das regularidades e
irregularidades, das evidéncias do particular para o geral e vice-versa. Nessa dindmica
organizamos para cada categoria o que denominamos de unidades tematicas emergentes as
quais, no ambito desta pesquisa, constituem-se em uma adaptagdo das “unidades analiticas”
(MACEDO, 2010), e seguem a mesma funcao e definicdo, que ¢ a de “construir unidades de
sentido, chamadas de ‘unidades de contexto ou unidades de significacdo’. A unidade ndo ¢
mais uma simples palavra, uma simples frase ou por¢do de frase, uma simples expressao
gramatical” (MACEDO, 2010, p. 148). Tal qual ocorre com as unidades analiticas, as
unidades temadticas trazem as emergéncias individuais, com uma carga de sentido especifico
para cada professora colaboradora, podendo assim revelar os significados e as consolida¢des
dos saberes da formacao docente da EJA no contexto da Escola Hospitalar.

A proposicdo dessa etapa (III) teve como estratégia a sele¢do, conforme a categoria e a

unidade tematica emergentes dos significados dos saberes e das consolidagdes nas praticas
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pedagégicas de cada professora colaboradora, reveladas nas transcrigdes das narrativas
produzidas durante as entrevistas articuladas aos dispositivos do questionario.

Destacamos que a trajetdria proposta para a interpretacdo das narrativas nao se define
pelo percurso da verificacdo, mas tem a fung¢do de recolha dos relatos e coleta das
informacdes sobre os acontecimentos vivenciados e experienciados, assim contemplando os
dispositivos desta pesquisa. Para a produg¢do e apresentacdo do universo dos relatos,
organizamos por codigos e expressdes propostos, conforme demonstra o quadro 2, a seguir:

- A expressao Eixo Tematico (ET)

- A expressdo Unidade Teméatica Emergente (UTE)

- A expressao Professora Colaboradora (PC)

Quadro 2 — Eixo Tematico (ET)

Professora Colaboradora Unidade Tematica Emergente (UTE) Fon
(PC) te:
PCl Qua
PC2 dro
PC3 elab
PC4 orad
PC5 °

pela

autora, 2022.

A partir desses codigos, as informagdes reunidas contribuiram para revelar os
significados dos saberes da formagdo e as consolidagdes na pratica pedagogica, articuladas
aos tedricos que fundamentaram as categorias da pesquisa, ressaltando que esse formato de
agrupamento das informagdes visa reconstituir o mais coerente possivel as narrativas de si,
suas subjetividades, homogeneidades e heterogeneidades. E preciso considerar que essa
organizacdo das Unidade Temadtica Emergente (UTE) ndo diminui a complexidade das
narrativas de formacdo, nas quais o rigor da pesquisa se localiza inspirada na andlise de
contetidos e a compreensao intercritica dos etnotextos humanos, em conformidade com o que
Macedo (2010) nos explicita.

E importante salientar, ainda, que o dominio do método de analise de
contetdos ndo dispensa em hipotese alguma a inspiragao filosofica e tedrico-
epistemoldgica, que devera ficar evidenciada nos referenciais que
fundamentam qualquer estudo. (MACEDO, 2010, p.145)
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Diante das propostas de encaminhamentos do tragado tedrico-metodoldégico indicados
na pesquisa, com Souza (2008), Josso (2004), Delory-Momberger (2008) e Macedo (2010), ja
pontuados nesta secdo, venho apresentar o desenho do produto proposto nesta pesquisa, que
se configura como a criagcdo do plano de acdo do Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA),
construido em parceria com as professoras colaboradoras, que posteriormente sera aplicado e
desenvolvido com os professores atuantes no contexto das classes hospitalares e domiciliares
na modalidade da EJA. Teoricamente, o desenho do AVA esta ancorado na se¢do intitulada O
Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) como proposi¢do para a Formagdo Docente na

Escola Hospitalar.

2.5 DESENHO DA PROPOSICAO DO PLANO DE ACAO DO AMBIENTE VIRTUAL DE
APRENDIZAGEM (AVA) PARA OS PROFESSORES PRATICANTES NA
MODALIDADE DA EJA DA ESCOLA HOSPITALAR

O produto desta dissertagdo foi concebido por meio dos encontros formativos,
anteriormente mencionados, cujos momentos intencionaram a constru¢do do plano de agdo
para um Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) no Moodle, visando as discussdes
individuais e coletivas, na viabilidade de uma formacdo a distdncia para aproximar e
fortalecer uma formagao na/da experiéncia dos docentes do contexto da escola hospitalar para
Educacao de Jovens e Adultos (EJA) na interface desse espago virtual. Compreendemos que
essa construcdo pode se configurar em um desafio, mas também em possibilidades de um
trabalho coletivo de formacdo com as Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo Digitais
(TICD), bem como possibilitar respostas, ndo de forma cartesiana, mas réplicas provocativas
sobre a questio que direcionou esta investigagao.

Vale destacar que, para o desenho de ambiente de aprendizagem aqui proposto,
entendemos a TICD e o AVA a partir da concepcao de Lévy (2010), ao mostrar que nesse

cenario estio inseridas

[...] as hipermidias, as redes de comunicagdo interativas e todas as
tecnologias intelectuais da cibercultura. Mas o essencial se encontra em um
novo estilo de pedagogia, que favorece ao mesmo tempo as aprendizagens
personalizadas e a aprendizagem coletiva em rede. (LEVY, 2010, p. 160)

E nessa intencdo da formagdo individual e coletiva que entendemos o AVA, na
perspectiva multirreferencial apontada por Macedo (2002), porque se destina a aprendizagens,

trocas de saberes, experiéncias, narrativas pessoais, académicas e profissionais, o que ocorre
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por meio da interagdo entre professores e professoras que atuam nos diversos contextos da
EJA da escola hospitalar.

O Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) deste plano de acdo ¢ uma proposta que
se situa como uma ideia de produto, e teve seu delineamento em dois momentos. No primeiro
momento, ¢ por intermédio do dispositivo do questionario, as colaboradoras responderam
sobre a participa¢do em dois encontros nos quais tiveram que pensar, discutir e construir um
desenho de plano de acdo do AVA para a Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma
Dulce. Esse primeiro momento esta representado pelas questdoes 08 e 09 do dispositivo do

questionario (anexo p. 154 ), conforme descreve a figura 02, abaixo:

Figura 02: Informacao da questdo 08 do dispositivo do questionario

@® Sim

@ MNao

@ Depende da data. Qual seria o periodo?

@ C formato precisa ser definido para
avaliacdo da possibilidade/
disponibilidade, mediante demais
compromissos ja firmados.

Fonte: Organizada pela autora da pesquisa, 2022.

Vocé tem interesse em participar de forma colaborativa de uma proposta de construgdo de um
Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) para formagdo de professores e professoras que tém
interesse no enfoque da Pedagogia Hospitalar?

Figura 03: Informacao da questdo 09 do dispositivo do questionario
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@ Sim
@ Nao
Em qual data?
@ .ustificativa na questdo anteriar,

Fonte: Organizada pela autora da pesquisa, 2022.

Se sua resposta for SIM, vocé concorda em participar de dois Encontros (de forma remota) para
construir coletivamente o desenho dos elementos que integrardo o Ambiente Virtual de
Aprendizagem (AVA)?

Em conformidade com as informagdes apresentadas e diante dos aceites na
participacao dos dois encontros de forma remota, respeitamos as condigdes que as professoras
colaboradoras estabeleceram quanto a disponibilidade e a possibilidade de ocorrer de forma
coletiva e em compatibilidade com os compromissos das professoras. Alinhadas tais
possibilidades seguimos para o encontro remoto e constru¢do do desenho do plano de a¢do do

AVA. As professoras colaboradoras elencaram para o desenho as seguintes finalidades:

- Proposicdao de um ambiente de aprendizagem formativo, com olhar multirreferencial,
que propoe trocas individuais e coletivas de saberes, experiéncias, significados e
consolidagdes das praticas pedagogicas, sendo transversalizado por escutas, didlogos e

intencionalidades educativas.

- Discussdo sobre os sentidos da/e com a Educacdo de Jovens e Adultos (EJA),
especificamente na relagdo do espacgo educagdo e saude da EHD, na possibilidade de repensar,

a partir das vivéncias partilhadas, a formagao e a acdo docente.

- Reflexdes que emergem das trocas para revelar os significados dos saberes
importantes para a EJA da EHD, bem como as consolidagdes na pratica pedagdgica

observadas que podem ser mantidas ou reconstruidas no cotidiano do trabalho educativo.

Postas essas finalidades e o perfil do publico-alvo definidos no primeiro momento do
encontro, no segundo momento foram apresentadas em linhas gerais as sugestdes de itens,
visando & constru¢do do plano de agdo do AVA, onde reafirmamos que este AVA ¢ uma
proposta de produto para o grupo de professoras do /dcus desta pesquisa. Por saber que dois

encontros seriam insuficientes para decidir sobre esses itens, tragamos o alinhamento do plano
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de acdo, que se efetivou oportunizando as professoras colaboradoras a inferir, modificar,
acrescentar, retirar, enfim, interferir na constru¢ao do desenho do plano de acdo do AVA, para
alcangar o produto final com a colaboracdo das professoras participantes da pesquisa. Dessa

forma, a sugestdo de desenho para a dinamica das etapas do AVA organizou-se conforme o

quadro a seguir:

Quadro 3: Desenho do desenvolvimento do plano de agdo do AVA

ETAPA DA ENCONTRO ACAO TAREFA
FORMACAO NO TEMATICO DISPARADORA
AVA DA TAREFA

ETAPA 01 Mobilizagao Sensibilizacdo Foérum de tarefa:

apresentacdo

pessoal e

profissional
ETAPA 02 Os sentidos de ser Video (escolhido Forum de tarefa:
professor/a da EJA posteriormente) a partir do video

na EHD indique uma

palavra que
traduz o sentido
da EJA na EHD
para vocé.
Quiz
ETAPA 03 A compreensdo da Texto sobre Forum com a
formacdo na EJA formacdo, EJA e provocagao:
da EHD EHD usando o texto
redija sua
compreensao
sobre formagao
na EJA da EHD
Forum de
trocas: Escolha
um texto sobre
formacao
docente na EJA
e/ou EHD e
partilhe em
nosso forum
ETAPA 04 Os significados dos | Nuvem de palavras Forum de
saberes docentes na | sobre a EJA da EHD tarefas: Redija
EJA da EHD como voceé
significa os
saberes para a
formagdo na
EJA da EHD.
Forum de leitura
complementar:
Texto no campo
do direito a EJA
e a EHD
ETAPA 05 Experiéncias, Leitura de imagem Forum de
desafios e (escolhida tarefas: escolha
possibilidades na posteriormente) uma situagéo
EJA da EHD que a desafiou
na dindmica da
EJAnaEHD e
redija um relato
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em nosso forum
de tarefas.
Forum de
vivéncia:
Biblioteca
Virtual
ETAPA 06 Avaliando os Video (escolhido Formulario
encontros tematicos posteriormente) Google forms
Fonte: Quadro elaborado pela autora, 2022

A partir dos ajustes, sugestdes e esclarecimentos feitos com as professoras
colaboradoras, alinhamos o desenho do plano de agao do AVA elaborado como produto desta
pesquisa. Posteriormente foi construido em AVA Moodle gratuito, como no site gnomio.com?,
e executado pela pesquisadora e professoras colaboradoras, apos o seminario de apresentagao
desta dissertagdo para o corpo docente ¢ gestdo escolar da Escola Municipal Hospitalar e
Domiciliar Irma Dulce, seminario este agendado e realizado em local e horario em
consonancia com a gestdo da referida instituicdo escolar, no de OTP coletiva entre a equipe
gestora e o grupo de docentes da referida escola.

O percurso do plano de acdo do AVA aqui proposto buscou articular as categorias
desta pesquisa: Formac¢do docente, EJA e Escola Hospitalar, situadas nos eixos da entrevista
narrativa, que se desdobraram no que a temdatica prometeu como objetivo, qual seja:
compreender os significados dos saberes da formagdo docente e as consolidagdes da pratica
pedagogica para a EJA no contexto da Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar [rma Dulce
em Salvador, reveladas na secdo intitulada O que as professoras da EJA dizem a respeito dos
saberes construidos no contexto da EMHDID.

Frente a trajetoria metodologica da pesquisa aqui apresentada, o lastro tedrico eleito
para a investigacao visou articular a teoria e a pratica no debate das diferentes questdes que
emergiram por meio das narrativas das participantes.

Iniciamos a discussdo teorica abordando sobre os cendrios da escola hospitalar e
domiciliar, para que o leitor pudesse conhecer e reconhecer a configuracdo deste tipo de
oferta de escolarizacdo, no que se refere a histdria, a situagao politica de afirmagao de direitos
educacionais demandados ¢ promovidos na perspectiva dos movimentos sociais a favor da
escolarizagdo para sujeitos em tratamento de saude em ambiente hospitalares e domiciliares,
bem como em prol da Educacdo de Jovens e Adultos (EJA).

Reconhecer os sujeitos da EJA em espaco de atendimento pedagodgico em hospitais
nos provoca a pensar acerca dos diversos aspectos que interferem na dindmica desta

escolarizagdo como: o perfil dos estudantes, a organizagdo dos espagos educativos, o curriculo,

4 Site: https://www.gnomio.com/ - Acesso em 31 de agosto de 2022
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as estratégias metodologicas, a avaliacdo, entre outros, onde tais aspectos envolvem os
saberes da formagdo docente, seus significados e consolidagcdes na pratica pedagdgica,
enfoque desta pesquisa.

Assim as narrativas como dispositivo metodoldgico foram os disparadores para a
construcdo da base teodrica, onde tais relatos provocaram a emergéncia de novas pautas, a
serem discutidas em outras pesquisas cientificas acerca dos saberes da formagao docente, EJA

e o contexto da escola hospitalar e domiciliar.

3. 0S CENARIOS DA ESCOLA HOSPITALAR E DOMICILIAR

O cenario apresentado pela Escola Hospitalar ¢ Domiciliar (EHD) ¢é carregado da
heranca do pensamento de escola construido ao longo da histéria da educagdo brasileira e
atualmente reflete as demandas educativas da contemporaneidade.

O contexto brasileiro do periodo colonial caracterizava-se por uma economia agricola
que niao promoveu a expansdo escolar. A penuria da educacdo teve inicio com a educagdo
jesuitica, que nao recebia recursos de Portugal. Segundo Saviane (2005), posteriormente com
o recurso do redizimo — imposto estabelecido para subsidiar a educa¢do —, houve algum
avango na difusdo das escolas no Brasil. As relagdes entre a educagdo colonialista ¢ a atual
sdo estabelecidas a partir do tripé politica, economia e sociedade, pois tanto o pensamento
colonialista quanto o pensamento atual seguem o enfoque da oferta da educacgdo elitizada,

caracterizada por uma educacdo de qualidade para um pequeno grupo, rico e mantenedor do
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poder, em que as politicas educativas contemplam o pensamento de uma elite dominante e
opressora.

A representacdo classica dessa elite foi a educacgdo jesuitica, que objetivou impor a
cultura educativa religiosa sobre os dominados e oprimidos, os indios e negros, na medida em
que, “chegando a coldnia brasileira, em 1549, os jesuitas implantaram os primeiros colégios
contando com incentivo e subsidio da coroa portuguesa” (SAVIANE, 2005, p.4).

Os colégios foram estabelecidos na época do Brasil Colonia, com o Plano de Néobrega
que instalou as condigdes politicas e financeiras para a estrutura e o funcionamento da
educacdo brasileira. Saviane (2005) denomina esse plano como “pedagogia brasilica”, pois foi
instituido para atender especificamente as necessidades da colonia com uma pedagogia crista,
de orientagdo religiosa para os povos que habitavam a parte litoranea, isto é, os indios. Outro
exemplo estd diretamente ligado ao pensamento de Anchieta de dominagdo da lingua e
“civilizacdo da palavra” (SAVIANE, 2005). Trata-se da lingua inglesa na contemporaneidade
como proposta do Plano Nacional de Educagdo (PNL), que se porta com o mesmo objetivo ¢
se revela como instrumento para educagao que somente os dominantes alcangam, aumentando
o foco das desigualdades de oportunidade sobre a maioria sem acesso as escolas bilingues
espalhadas nas grandes cidades do Pais.

A relagdo entre o passado e o presente da educagdo brasileira nos conduz a reflexdes
sobre as itinerancias do ensinar e aprender e a relagdo entre teoria e pratica que se fazem
presentes no trabalho educativo na sociedade contemporanea. As tendéncias pedagdgicas
atendem ao tipo de sociedade e comumente as politicas econdmicas nos quais esta sociedade
se insere. De acordo com Saviane (2005), muitos métodos direcionaram a educagao brasileira
por meio das tendéncias pedagogicas, algumas delas: a reforma pombalina — com as aulas
régias; o ensino mutuo — com os melhores alunos sendo monitores para as classes numerosas
e; 0 método intuitivo — que visava resolver os problemas da ineficiéncia do ensino.

Por ser a escola uma tecnologia de época (SIBILIA, 2012), ela serve para atender a
presente ordem das coisas, aos conceitos de ensinar e aprender. E muitas caracteristicas da
escola de antes, como a ordem das relagdes de opressao, ainda permanecem na escola da
atualidade. A politica e a economia apontam para uma educacao como palco de manutengao e
fortalecimento da politica colonizadora imperialista, com uma economia que demarca o lugar
do dominador ¢ do dominado, numa sociedade constituida do opressor ¢ do oprimido,
evidenciada ao longo da historia da educagao brasileira.

O trabalho educativo atual ainda encontra dificuldade de se libertar do pensamento

fragmentado e verticalizado, que ganha for¢as quando se alicer¢a em contetdos
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descontextualizados, nos procedimentos que ndo entende a heterogeneidade presente na
escola, bem como os instrumentos de avaliagdo que mantém a intengdo de verificagdo e
mensuracdo da aprendizagem mediante um padrdo, que evidencia as fragilidades e pouco
valoriza as potencialidades do sujeito. Dessa forma, o curriculo da escola brasileira continua
sendo pouco voltado a emancipagdo, autonomia e solidariedade. Um curriculo antigo,
defasado, com parametros e referenciais curriculares que necessitam de revisdes, que estdo
depositados na escola atual com fundamentos e praticas colonialistas, e que, com urgéncia,
deve se deslocar e se adequar a nova sociedade do conhecimento, que vivencia experiéncias
com as tecnologias digitais, em que a informac¢ao nao esta mais detida apenas no/a professor/a.

No entanto, esse curriculo para a manuten¢ao do controle ao oprimido — tanto numa
perspectiva do exercicio do debate politico-econdmico quanto na mobilidade da ascensao
social por meio da educagao/escolarizagdo — ¢ o que se evidencia no contexto educativo
brasileiro atual. Esse quadro da educacgdo atual se mantém e ¢ revelado na oferta do ensino
basico com pouca qualidade, devido aos escassos recursos destinados a educacdo, a auséncia
de politicas para implementar a universalizacdo do acesso e permanéncia com avangos da
escolarizagdo, engendrado por planos educacionais retrogrados que ampliam a educagdo
destinada a elite e sufocam a educacdo para a maioria dos sujeitos que apresentam caréncia de
todas as ordens, demarcando claramente um cenario de excluséo.

Diante do quadro descrito sobre a escola com fundamento colonial, buscamos pensar
na eliminacdo de uma escola burocratica, fragmentada e que investe no fracasso coletivo, para
reivindicarmos por uma escola com perspectivas inclusivas. Esta deve ser organizada na ideia
de escola para uma comunidade social que tenha vida propria, construa e reconheca sua
identidade, faca oposi¢des aos que a oprime, que questione as causas das suas fragilidades,
implemente suas possibilidades de sucesso individual e coletivo, faca e refagca suas agdes
curriculares formativas para os diferentes atores ali inseridos. Que seja uma escola reflexiva,
sendo, como na perspectiva de Alarcdao (2011), uma escola reflexiva, compreendida como
“organizagdo que continuamente se pensa a si propria, na sua missdo social e na sua
organizacdo e se confronta com o desenrolar da sua atividade num processo heuristico
simultaneamente avaliativo e formativo (ALARCAQ, 2011, p. 90).

Ao refletirmos sobre concepgdes politicas, econdmicos e sociais que engendram uma
perspectiva de escola reflexiva, acolhemos e permitimos o principio da inclusdo das
manifestagdes da diversidade social e da educacdo especial e inclusiva tdo presentes no
interior da escola. E, sobretudo, promovemos parametros que efetivem novas educagdes, para

outros contextos da escola de hoje, como ¢ a escola no hospital.
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3.1 DO CENARIO DA INSTITUCIONALIZACAO DA EDUCACAO ESPECIAL E
INCLUSIVA A CRIACAO DA ESCOLA NO HOSPITAL

O debate sobre a escola hospitalar e domiciliar, ao longo da sua trajetoria, fez com que
os profissionais que atuam nesse contexto discutam em eventos, como encontros e coloquios,
a educacao hospitalar e domiciliar sob o prisma da educagao especial e inclusiva. Assim, faz-
se necessario compreendermos o lugar que essa oferta de escolarizagdo ocupa, para
entendermos o papel da escola hospitalar e domiciliar no dambito educacional.

A ideia da educagdo especial e inclusiva tem sua histéria entrelacada com o
pensamento do paradigma da exclusdo, revelado pelo infanticidio, o abandono, a internagdo, o
asilamento e, até mesmo, a participagdo social reduzida apenas a condi¢do de integragao.
Iremos aqui conduzir tais discussdes na visao do paradigma institucional que se relaciona com
o breve debate anterior no qual descrevemos e que coexistiu com o pensamento de escola no
Brasil ao longo da sua trajetdria, influenciando a concepcao e a insercao da escola no hospital
no contexto da educagao brasileira.

Conforme Tezanni (2005), o primeiro paradigma a estabelecer relagdo entre sociedade
e a pessoa diferente foi o paradigma da institucionaliza¢do. Esse modelo se caracterizou pelo
fato de as pessoas estarem internadas para tratamento em hospitais psiquiatricos, conventos ¢
asilos, sendo segregadas do convivio social e confinadas apenas em ambientes com seus
semelhantes. Com o paradigma da institucionalizagdo, foram surgindo no Brasil centros de
aten¢do a pessoa com necessidade desse atendimento. O autor nos aponta que, entre 1835 a
1869, institui¢des para mudos, surdos e cegos foram criadas pelo Império, e que até hoje se
preservam, a exemplo do Instituto Benjamim Constant, no Rio de Janeiro. Décadas mais tarde,
o momento politico no Brasil que marcou a historia da educagdo especial e inclusiva foi a
criacao do Ministério da Educagao e da Saude Publica em 1930.

Segundo Palma Filho (2005), na educacdo na Segunda Republica da Era Vargas,
dentre os principais movimentos que defendiam a educag@o especial estava o Manifesto dos
Pioneiros pela Educagdo Nova em 1932. Dos principais pontos do Manifesto do quadro
educacional brasileiro estd o item X que trata da:

Reconstrucdo do sistema educacional em bases que possam contribuir para a
interpenetragdo das classes sociais e formacdo de uma sociedade humana
mais justa e que tenha por objetivo a organizagdo da escola unificada, desde

o Jardim da Infancia a Universidade, em vista da sele¢do dos melhores, e,
portanto, o maximo de desenvolvimento dos normais (escola comum), como
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o tratamento especial de anormais, subnormais (classes diferenciais e escolas
especiais). (PALMA FILHO, 2005, p.8)

Desses espacos de atendimentos escolares, a escola no hospital se insere nas classes
diferenciais e escolas especiais, por estarem em ambiente hospitalar, tendo como referéncia o
Pavilhdo-Escola Bourneville no Rio de Janeiro, inserido na historia da politica educacional no
inicio do século XX. Posteriormente na década de 1960 a Lei de Diretrizes e Bases — LDB n°
4.024/61 decreta e sanciona em seu Titulo X - Da Educagdo de Excepcionais, cujo texto
preconiza a segregacao dos sujeitos excepcionais no ambito da escola.

Art. 88. A educacdo de excepcionais, deve, no que for possivel, enquadrar-se
no sistema geral de educacdo, a fim de integra-los na comunidade.

Art. 89. Toéda iniciativa privada considerada eficiente pelos conselhos
estaduais de educacdo, e relativa a educagdo de excepcionais, recebera dos
poderes publicos tratamento especial mediante bodlsas de estudo,
empréstimos e subvengdes. (BRASIL, 1961)

No que se refere a formacao de professores sobre a educacao especial, Saviane (2005)
aponta alguns movimentos a favor do processo formativo na década de 1960.
Na sequéncia desse movimento foi fundada, em 1969, a Sociedade Civil
“Instituto Pedagdgico Montessori-Lubienska”, que passou a realizar
Semanas Pedagogicas em varias cidades em todo o Brasil. A partir de 1975
alterou-se a denominagdo para “Instituto Pedagodgico Maria Montessori”,
vinculando-se a “Associacdo Montessori Internacional”’, com sede na
Holanda. Ao final da década de 1970 existiam no Brasil 144 escolas

montessorianas sendo 94 no Estado de Sao Paulo e 50 espalhadas por outros
dez Estados e no Distrito Federal. (SAVIANE, 2005, p.15)

Nessa direcdo, as ideias e concepgdes sobre a educagdao especial institucionalizada
ganhavam forcas com o pensamento montessoriano, visando a renovagdo do ideario de
educacdo que ainda sofria fortes influéncias das escolas catélicas, em cujo movimento estava
presente a escola no hospital, na perspectiva de ofertar o ensinar e o aprender para pessoas em
condigdes especiais fora dos muros da escola convencional.

A histéria da escola no hospital, como outro cendrio de escolarizagdo, se inseriu na
instituicdo hospital quando passou a ser reconhecida como espago de tratamento, terapia e
cura, e o papel do médico como protagonista ativo desse espago, baseado no seu acumulo de
experiéncias com doentes e com doengas; o hospital passou a ter regulamentos, normas, rotina,
registros, hierarquia. Nesse contexto, ao longo da histéria na Idade Moderna o papel do
hospital e da hospitalizagdo para criangas teve seu percurso inicial inscrito na Europa, por

meio de movimentos sociais em defesa da crianga, como a European Association for Children
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in Hospital (EACH)> e a Associagdo para Melhoria das Condigdes de Hospitalizagdo das
Criancas (APACHE), que foram as principais Organizagdes Nao Governamentais (ONG)
nesse segmento.

De acordo com Reiner-Rosenberg (2003) a APACHE possuia representagdo na
validagdo para o acolhimento e a melhoria dos ambientes para criancas em situa¢do de
hospitalizagdo, pois através dela se revelaram os problemas enfrentados por criangas e pais
nos hospitais da Europa. Na década de 1980, as diversas associagdes se articularam e
redigiram documentos versando sobre os direitos, podendo assim observar, analisar ¢ definir
as caracteristicas proprias para os doentes, incluindo criancas de todas as idades. Desse modo,
o tratamento terapéutico, os médicos e a presenga dos pais foram tendo um olhar especifico de
atendimento para as criancas.

De acordo com Reiner-Rosenberg (2003), foi na Franca, com Marie-Louise Imberte,
em 1929, a inauguragdo da escola no hospital, ¢ com outros movimentos de voluntarias
implantaram-se servigos de animagao e lazer, bem como o formato de escolarizagdo para
enfermos. A autora nos esclarece que “para permitir a continuidade da escolaridade das
criangas hospitalizadas, o primeiro posto de professoras foi criado em 1948 em Lyon, no
servigo de pediatria do Pr. Jeune, do hospital J. Courmont”. (REINER-ROSENBERG, 2003,
p. 17-18).

Esses fatos marcam a concessao dos direitos da crianca, cujo percurso foi iniciado com
a Declaragdo de Genebra na V Assembleia da Sociedade das Nagdes em 1925. Levy (1996)
afirma que em 1959 foi proclamada a Declaragdo dos Direitos da Crianga, ¢ em 1979
comemorou-se 0 ano Internacional da Crianca. Entretanto, segundo a autora, a declaragdo
ainda estava vulneravel, e muitos dos direitos proclamados nao se cumpriam mundo afora.

Assim, nos finais da década de 1980 a Convenc¢ao dos Direitos da Crianga decretou 54
artigos que enfocaram o interesse da protecdo a crianca, contemplando aspectos referentes a
crianca hospitalizada. Porém, mesmo com a Convencao, a EACH percebeu a necessidade de
criar, no ano de 1993, a Carta da Crianga Hospitalizada. Dentre os seus dez itens, estd o item
VII que afirma: “O hospital deve fornecer as criangas um ambiente que corresponda as suas
necessidades fisicas, afectivas e educativas, quer no que respeita ao equipamento, quer do

pessoal e da seguranca” (LEVY, 1996, p. 656).

> Associagdo Europeia para Crianga em Hospital (Tradugdo nossa).
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A escola no hospital disseminou-se em varios paises, como Argentina, Chile, México,
Espanha e Portugal, tendo amparo legal na Declaragdo de Salamanca (1994)8, numa resolugéo
das Nacdes Unidas que trata dos principios, politica e pratica em educagdo especial. Adotada
em assembleia geral, apresenta os procedimentos-padroes das Nagdes Unidas para a
Equaliza¢io de Oportunidades para pessoas com deficiéncia. E considerada mundialmente um
dos mais importantes documentos que visam a inclusdo social, juntamente com a Convengao
sobre os Direitos da Crianga (1988)” e a Declaragdo Mundial sobre Educagdo para Todos
(1990)8.

Vale destacar na Declaracao de Salamanca, que o movimento da educagdo inclusiva, no
contexto da escola hospitalar, enfatiza a necessidade de uma abordagem centrada na crianca,
objetivando a garantia de uma escolarizagdo bem-sucedida para todas as criancas. Nesse
sentido, estruturou-se evolutivamente um conceito significativo para a educacio, de modo que
a importancia da escola transpde o limite dos muros da institui¢do formal, acontecendo em
outros espacos, a exemplo dos hospitais, € nesse novo cenario a escolarizagao ¢ ofertada pela
designada Escola Hospitalar.

No Brasil as referéncias legais citadas, fundamentaram a legitimacao nacional para que
a escolarizagdo em ambiente hospitalar e domiciliar se organizasse em seus diversos aspectos
pedagdgicos, abrangendo as redes educacionais municipais e estaduais, bem como se tornasse
campo de pesquisa em universidades publicas e privadas. Nessa dire¢do, a escola hospitalar e
domiciliar teve seu cenario constituido no que se refere a sua historia ao longo do tempo, no

qual estaremos conhecendo a seguir.

3.2 0 CENARIO DA ESCOLA HOSPITALAR E DOMICILIAR NO BRASIL

O século XX inicia aquecido por diversas instituigdes de atengdo a pessoas com
necessidades educativas no Brasil. Em Laranjeiras, no estado do Rio de Janeiro, com o
Instituto Nacional dos Surdos; em Belo Horizonte, com o Instituto Rafael para cegos; em

Canoas no estado do Rio Grande do Sul, com a Sociedade Pestalozzi; na Bahia, com o

6 Site: http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/salamanca.pdf Acesso em 03 de setembro de 2022

7 Site: https://www.unicef.org/brazil/convencao-sobre-os-direitos-da-crianca Acesso em 03 de setembro de 2022
8 Site: https://www.unicef.org/brazil/declaracao-mundial-sobre-educacao-para-todos-conferencia-de-jomtien-
1990 Acesso em 03 de setembro de 2022
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Instituto Baiano de Reabilitagdo (IBR) por conta da epidemia de poliomielite, entre outros
estados.

Na aten¢do a escolarizagdo em ambiente hospitalar e domiciliar, temos como
referéncia a Santa Casa de Misericordia em Sao Paulo, onde o Pavilhdo Fernadinho
Simonsens foi inaugurado em 1931° tendo classe de alfabetizagio para criangas
hospitalizadas e também o Hospital Nacional de Alienados no Rio de Janeiro no Pavilhdo-
Escola Bourneville, com a primeira escola para “creangas anormaes”. Conforme Muller,
(1913 apud MAGALHAES, 1998, p. 79), creancas anormaes eram aquelas que tinham
comportamento fora do normal, que ndo possuiam pardmetros com habilidades escolares,
psicoldgicas, sociais e que “sofriam de um mal permanente”, conforme a classificagdo médica,
sendo, portanto, atendidas em asilos ou hospicios. Entretanto, Fonseca (2008) afirma que, no
Brasil, a Escola Hospitalar do Rio de Janeiro oficializou a educagdo em espago hospitalar,
como servigo de atendimento escolar, estendendo-se a outras cidades brasileiras.

Nessa dire¢ao se define o publico-alvo, as finalidades, o perfil do professor, os locais
de atendimento escolar, bem como a importancia da formagdo do professor/a em contexto
hospitalar, para o atendimento pedagogico no ambiente de tratamento terapéutico que possui
as suas demandas e especificidades.

No que diz respeito as leis que amparam o atendimento educativo em ambientes
hospitalares e domiciliares nos suportes legais, temos as Diretrizes Nacionais para a Educacao
Especial do Brasil (BRASIL, 2001), o Estatuto da Crianca ¢ do Adolescente (ECA - BRASIL,
1990), os Direitos da Crianca e Adolescente Hospitalizados (BRASIL, 1995), proposto pela
Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) e o Conselho Nacional dos Direitos da Crianga e do
Adolescente (CONANDA), os quais visam assegurar direitos da crianga e do adolescente.
Tais documentos apontam aten¢do a escolarizacdo em hospitais e domicilios, assim como o
documento Classes Hospitalares e Atendimento Pedagoégico Domiciliar: estratégias e
orientacdes do MEC (BRASIL, 2002), que propde estruturar e organizar agdes politicas para
o sistema de atendimento educacional em ambientes hospitalares e domiciliares.

Todavia, mesmo com a existéncia de documentos oficiais com orientacdes desse
atendimento para o Brasil, ndo se observa um alinhamento de nomenclatura especifica para o
atendimento, embora haja alinhamento para o mesmo objetivo. Dessa forma, esclarecemos
que, para o estudo proposto, foi eleita a nomenclatura Escola Hospitalar ¢ Domiciliar, por

corroborar os principios e concepcdes da autora Eneida Fonseca (2008). Entretanto,

9Site: https://pavilhaofernandinho.wordpress.com/ Acesso em: 23 de setembro de 2022



https://pavilhaofernandinho.wordpress.com/

53

salientamos que, mesmo em consonancia com essa autora, ao longo do texto da dissertagdo
encontraremos as outras nomenclaturas, por conta das fontes tedricas que versam sobre o
lugar da escolarizagdo em ambiente hospitalar e domiciliar. O que significa dizer que, mesmo
nas diferentes formas de nominar esse atendimento, todos seguem na preocupagdo para o
debate sobre a formacdo docente e suas praticas, bem como a garantia legal aos estudantes em
tratamento de saude.

Das diferentes formas de se referir a este atendimento, temos os seguintes exemplos:
Atendimento Pedagogico Hospitalar e Domiciliar (APHD), Escolarizacdo hospitalar,
Atendimento pedagdgico ao escolar em situacdo de tratamento de saude, Atendimento Escolar
no Ambiente Hospitalar, Classe Hospitalar e Domiciliar, Pedagogia Hospitalar, Escola
Hospitalar e Domiciliar. Destacamos trés formatos de nominar e entender esse atendimento
pedagdgico utilizado por redes, organizagdes, instituicdes de ensino e pesquisadores. O

MEC/SEEP (2002), por sua vez, o traduz como

[...] atendimento pedagoégico educacional que ocorre em ambientes de
tratamento de salde, seja na circunstancia de internagdo, como
tradicionalmente conhecida, seja na circunstancia do atendimento em
hospital/dia e hospital/semana ou em servigos de atencdo integral a saude
mental. (MEC/SEEP, 2002, p.13)

Autores como Simancas e Lorente (1990 apud MATOS; FERREIRA, 2013) fazem a

seguinte referéncia sobre este atendimento escolar.

[...] Pedagogia Hospitalar &, aquele ramo da pedagogia, cujo objeto de
estudo, investigagdo e dedicagdo ¢ a situacdo do estudante hospitalizado, a
fim de que continue progredindo na aprendizagem cultural, formativa e,
muito especialmente, quanto ao modo de enfrentar a sua enfermidade, com
vistas ao autocuidado e a prevencdo de outras possiveis alteracdes na sua
saude. (MATOS E FERREIRA, 2013, p. 35)

Fonseca (2008) compreende esse atendimento e aponta como objetivo.

[...] atender pedagogico-educacionalmente as necessidades do
desenvolvimento psiquico e cognitivo de criangas e jovens que, dadas as
suas condigdes especiais de satde, encontram-se impossibilitados de
partilhar experiéncias socio intelectivas de sua familia, de sua escola ¢ de
seu grupo social” (FONSECA, 2008. p. 12)

Essa autora nos apresenta a classe hospitalar (termo que ela utiliza conforme o MEC),
como sendo de um lugar o qual ela conhece e reconhece, pois durante muitos anos exerceu a

funcdo de docente da Escola do Hospital Municipal Jesus, da Secretaria de Educagdo do
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municipio do Rio de Janeiro. Segundo Fonseca (2008), o atendimento escolar em ambiente
hospitalar foi regulamentado, instaurado e implementado a partir do artigo 13, das Diretrizes
Nacionais para a Educacao Especial na Educaciao Béasica Brasileira, e obteve obrigatoriedade
a partir de 2002. Nessa direcdo, a Lei n° 13.716/2018, vem para garantir o atendimento
educacional ao(a) estudante internado(a) para tratamento de saude proporcionando um
avancos legais a toda a unidade federativa.

De acordo com Fonseca (2008), a escola no hospital deve acontecer por meio do
trabalho de um profissional da educagdo. Nesse contexto estd o/a professor/a, que tem sua
rotina didria sistematizada para organizar a desordem em que o estudante se encontra devido
ao processo de internamento, em que mudangas significativas ocorrem, como sua propria
identificagdo, que passa a ser o numero do leito, o rigor dos horarios de medicamentos e
dietas, o desconforto pela inadaptagcdo dos cheiros, o vestuario, enfim, todas as alteragdes que
o obrigam a se adequar a nova realidade, seja temporaria, seja permanente.

Essa sistematizacao dos procedimentos docentes se faz por meio das contribuigdes que
a rotina escolar em ambiente hospitalar precisa promover para uma melhor adaptagdo,
acolhida, seguranca e integracdo entre o corpo técnico do hospital e o paciente. Importante
ressaltar que uma boa relacdo com o paciente e os técnicos do hospital fortalece o processo de
humanizagdo e a afirmacdo da funcdo da escola no hospital, que € servir as questdes
educacionais.

Nesse contexto educativo cabe ao/a professor/a “continuar preparando, desafiando e
estimulando o escolar a estudar e a vencer a etapa de hospitalizacdo” (MATOS; MUGGIATI,
2006 apud MATOS; FERREIRA, 2013, p. 35), pela aproximagdo do cotidiano, ideias,
observagdes do mundo, necessidades, possibilidades e dificuldades que o estudante apresenta
em suas especificidades educativas, para assim construir € reconstruir conhecimentos. E,
nesse sentido, o ponto principal para qualidade na educagdo, em qualquer espago educativo,
inclusive na escola do hospital, ¢ o/a professor/a. Delors (1998) corrobora esse ponto de vista,
quando diz que “nunca ¢ demasiado insistir na importancia da qualidade do ensino e, portanto,
dos professores”. (DELORS, 1998, p. 125).

Qualificar a educagdo ¢ promover a formacao docente, seja por meio das experiéncias
do cotidiano, seja para uma profissionalizacdo que ndo privilegie a teoria em detrimento a
pratica e vice-versa, mas que permita reflexdes e permanentes atualizagdes para um so6lido
fundamento em suas especificidades de atendimento educativo ao estudante na condigdo

hospitalar, ou seja, ter um docente reflexivo.
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3.2.1 A Escola no Hospital em Salvador

A escola no hospital soteropolitano tem em seus registros histéricos informagdes
indicando que, por volta do inicio dos anos 2000, organizou-se o Projeto Vida e Saude — Um
Desafio Integrado, que teve sua implantacdo no Hospital da Crianca das Obras Sociais Irma
Dulce (OSID), em outubro de 2001, articulado com a Funda¢do Irma Dulce, com o suporte
pedagogico e de material humano de professores da entdo Secretaria Municipal de Educacdo e
Cultura (SECULT), como instituicdes parceiras, organizados em cooperacdo técnica,
cientifica cultural e financeira (SALVADOR, 2004, p.1).

Paralelamente, surgiu o Programa Crianga Viva, coordenado por uma Organizacdo
Nao Governamental (ONG) que ampliou e implementou o atendimento de classes
hospitalares em outros hospitais, além do atendimento em domicilios da capital.
Posteriormente, a escola no hospital ficou sob a supervisao da Coordena¢ao de Educagao
Inclusiva e Diversidade da Secretaria Municipal de Salvador (SMED). Sobre essa

coordenacao, Alencar (2017) complementa.

A equipe docente refletiu e reestruturou a sua dinamica profissional
adotando novas posturas e construindo conceitos que consolidaram sua
pratica as orientacdes da educagdo da rede Municipal de Ensino de Salvador,
estabelecendo também uma nova relagdo com a unidade hospitalar ou
domiciliar onde desempenhavam suas atividades docentes, pautadas em
principios como autonomia, ética, compromisso e responsabilidade.
(ALENCAR, 2017, p. 46)

Visando concretizar a politica publica da inclusdo, em 2015 foi criada a Escola
Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce (EMHDID), conforme estabelecida na Portaria
n°® 286/2015, deliberada pelo Conselho Municipal de Educagdo de Salvador, de acordo com o
inciso XI, do art. 13, do Regimento da SMED, aprovado pelo Decreto n® 23.922, de 14 de
maio de 2013, que, segundo essas legislagdes, ¢ integrada ao Sistema Municipal de Educagao
de Salvador, com o INEP codigo 29467926. Com essa Portaria foi estabelecida a organizagao
administrativa e pedagdgica da EMHDID, configurada conforme demonstrado na Figura 4, a

seguir:

Figura 4: Organograma da Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar [rma Dulce



Fonte: Organizada pela autora, 2022.
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Diante desse organograma, a EMHDID se caracteriza por ser constituida de classes

escolares efetivadas em ambientes hospitalares e domiciliares parceiras: hospitais, clinicas

médicas, casas de apoio ou casa lar e residéncias. Nesses espacos os estudantes tém oferta de

atendimento pedagogico nas modalidades da Educac¢do Infantil, Ensino Fundamental Anos

Iniciais e Finais, e a Educacdo de Jovens, Adultos e Idosos (EJA), sendo matriculados na

escola, conforme os tramites estabelecidos na rede municipal de ensino da capital baiana. No

quadro 4, a seguir, apresentamos, em niimeros, o cendrio atual da EMHDID.

Quadro 4: O cenario da EMHDID em numeros

Nivel de Escolarizagao

Faixa Etaria

Numero de
Estudantes

Pessoa com
Deficiéncia

Ensino Fundamental
Anos Iniciais

06 a 15 anos

38 estudantes

08 estudantes

Ensino Fundamental
Anos Finais

11 a 18 anos

11 estudantes

04 estudantes

Educacéo de Jovens,
Adultos e Idosos

15 a 90 anos

178 estudantes

13 estudantes

Fonte: Relatorio de matricula da Escola Municipal Hospitalar ¢ Domiciliar Irmd Dulce (EMHDID).

Quadro Organizado pela Pesquisadora, 2022.

A EMHDID organiza-se por nucleos conforme os/as professores/as atuam

pedagogicamente, sendo: Nucleo de Hemodialise, Nucleo de Oncologia, Nucleo do Domicilio,

Nucleo de Clinicas Médicas. Cada ntcleo estd definido de acordo com a patologia, as

necessidades educativas dos estudantes e as suas respectivas etapas de escolarizagdo, a saber:

- Nucleo de Hemodialise — atende ao segmento da EJA: TAP I, I, III, IV e V. Os

estudantes sdo acometidos de doenca cronica renal, com faixa etaria acima de 18 anos,
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pacientes do SUS e convénios, abandonaram os estudos por diversos motivos. Os/as
professores/as desse nucleo fazem atendimentos também para pessoas submetidas a outros
tratamentos de doencgas cronicas, bem como realizam trabalhos educacionais especificos para
estudantes com deficiéncia intelectual, motora, baixa visdo e cegueira.

- Nucleo de Clinicas Médicas — atende aos segmentos da Educagdo Infantil, Ensino
Fundamental anos iniciais e finais. O processo de internacdo dos estudantes nesse nucleo
ocorre por conta das doencas pulmonares, cardiopatias, transplantes renais, ortopedia,
cirurgias gerais, doenga falciforme, entre outros. Sdo estudantes oriundos da capital, Regido
Metropolitana e interior da Bahia. Apresentam escolaridade regular, distor¢cdo idade-série,
com necessidades educativas especiais ¢ matriculadas na rede publica e privadas, bem como
ndo matriculados.

- Nucleo de Domicilios — atende aos estudantes nas residéncias, em casa lar e de apoio,
onde acompanha a escolarizagdo da Educacdao Infantil, Ensino Fundamental anos iniciais,
finais ¢ EJA. O impedimento a frequéncia da escola regular por esses estudantes ¢ decorrente
do tratamento de saude, que impossibilita o educando de participar da escola regular. Dessa
forma, sdo atendidos pedagogicamente em espacos como casas de passagem, casas de apoio,
casas lar e/ou outras estruturas de apoio da sociedade.

- Nucleo de Oncologia — atende a estudantes em tratamento de cancer, com
hospitalizagdo prolongada, que, na sua maioria, ndo frequentam a escola regular. A Escola
Hospitalar acompanha a escolarizagdo da Educacdao Infantil, Ensino Fundamental anos
iniciais e finais em hospitais e casa de apoio.

Essa organizacdo pedagogica da EMHDID segue alguns elementos norteadores para a
pratica pedagogica, como o ludico e o curriculo adaptado. Tais aspectos se preocupam com as
especificidades da escolarizagdo, os interesses, as situacdes particulares de saude. O ludico e o
curriculo adaptado sdo tematicas interessantes para os futuros pesquisadores que se debrugam
na investiga¢cdo sobre o ambiente hospitalar e domiciliar e acerca de suas questdes geradoras
educativas, tematica que sera aprofundada neste estudo.

Dessa dindmica, ha também de se considerar o contexto digital no qual os/as
estudantes estdo imersos/as. Cabe ao/a professor/a, em suas praticas, aliar metodologia
diversificada e um curriculo que contemple identidade pessoal, autoestima e as aprendizagens
do ambiente educativo, bem como as aprendizagens do/a professor/a através das suas
experiéncias e formag¢ao, de modo que ressignifique suas praticas para atender as demandas

educativas desse contexto peculiar.
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3.3 UM BREVE CENARIO ATUAL DA ESCOLA HOSPITALAR E DOMICILIAR NO
BRASIL E EM ALGUNS PAISES

Os cendrios da escola hospitalar na atualidade se constituem numa trama diversa e
complexa, por conta das questdes econdmicas, sociais, culturais, da saude, da educagdo e
principalmente dos interesses governamentais, pois estd intimamente vinculada as realidades
que cada pais, estado e cidade estdo imersas. Para situar de forma breve o cendrio desta oferta
de escolarizagdo, estaremos apresentando a partir das referéncias dos eventos brasileiros,
organizados no formato de encontros nacionais voltados a esse enfoque de atendimento
pedagogico escolar e domiciliar.

Conforme Fonseca, Araujo e Ladeira (2018) eventos e publicagdes podem contribuir
com a formagao, reafirmando o debate ¢ a importancia de uma area especifica, bem como
refletem sobre as possiveis contribuigdes dos eventos nacionais, em particular os eventos
dirigidos para o Atendimento Pedagogico Hospitalar e Domiciliar, e nos descreve informando
que tais eventos acontecem de forma itinerante ¢ a cada dois anos, em diferentes cidades
brasileiras. De acordo as autoras desde o ano 2000 ha eventos sobre este conteudo, tendo sua
primeira edi¢do sobre esta tematica especifica no Rio de Janeiro.

Posteriormente os eventos nacionais sobre Atendimento Pedagdgico Hospitalar e
Domiciliar foi organizado em outras sedes, sucedendo da seguinte forma: em Goids (GO),
2002; Salvador (BA), 2004 e 2019; Porto Alegre (RS), 2005; Curitiba (PR), 2007 e 2015;
Niteroi (RJ), 2009; Belém (PA), 2012; S3o Paulo (SP), 2014 e Rio de Janeiro (RJ), 2021.

Por conta do periodo que mundialmente atravessamos com a pandemia causada pela
doenca do Covid 19, que gerou o isolamento social e consequentemente a mudan¢a no
cotidiano no Brasil imposta por este momento da histéria, o evento nacional de 2021 desta
tematica aconteceu de forma virtual. O 11° Encontro Nacional de Atendimento Escolar
Hospitalar e Domiciliar foi organizado e realizado de forma remota no ano de 2021, tendo
sede na cidade do Rio de Janeiro, possibilitando o encontro de frentes de trabalho sobre o
ambiente pedagogico hospitalar e domiciliar, com a participacdo e apresentacdo de cendrios
educacionais nacionais e internacionais que ofertam este tipo de escolarizacdo, através de
mesas redondas nas plataformas sincronas.

Diante da peculiaridade da situagdo de crise mundial, este encontro nacional teve
algumas diferencas e particularidades em relagdo as edigdes anteriores como: o aprender a
lidar com o modo online para fazer evento, agregar parceiros de universidades brasileiras e

internacionais para o formato virtual, mobilizacdo da comissdo organizadora do evento com
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reunides via plataforma digital Google Meet, cumprimento de cronograma com encontros
com a comissdo organizadora de representantes de diversos estados do Rio de Janeiro, Para,
Espirito Santo, Bahia, Acre, regido Centro Oeste e Sdo Paulo. Segundo Fernandes (et al.

2021)

Estes encontros regionais atingiram 321 participantes, que ao longo dos trés
meses puderam apresentar as tematicas que consideravam mais relevantes no
campo das politicas e praticas para serem organizadas as mesas de debates no
seminario em outubro. (FERNANDES et al. 2021, p. 21)

A partilha de opinides, sugestdes ¢ encaminhamentos promovidos nas reunides de
forma democratizada através das escutas e dos didlogos sobre os desafios, possibilidades ¢
perspectivas para o Ambiente Pedagogico Hospitalar e Domiciliar deste evento nacional,
gerou a oportunidade de inserir a internacionalizacdo de pesquisas e projetos direcionados ao
atendimento em ambiente de hospitais e domicilios, contribuindo para o conhecimento e o
entendimento do cenario atual desta oferta de escolariza¢do de forma nacional ¢ internacional.

Diante do documento dos anais do evento do 11° Encontro Nacional de Atendimento
Escolar Hospitalar ¢ Domiciliar produzido apds a realizacdo do evento, muitos relatos e
informacgdes atualizadas sobre o panorama dessa oferta de escolarizacdo no Brasil e em alguns
paises foi revelada. E desta possibilidade, tais informagdes apresentam de forma breve os
cenarios deste atendimento, configurando nos trabalhos das universidades, redes de educagdo
municipal e estadual, Organizacdes Nao Governamentais (ONG), projetos, programas que
ofertam a aten¢do ao estudante em tratamento de satide no Brasil e em outros paises, que
discutiram a tematica do ambiente pedagdgico hospitalar e domiciliar voltados a inclusdo na
educacdo, via plataforma do youtube, pela qual podemos acessar seu conteudo pelo
streaming™®.

A tematica proposta para debate do 11° Encontro Nacional de Atendimento Escolar
Hospitalar e Domiciliar girou em torno do “Campo interdisciplinar do atendimento
educacional em classe hospitalares e domiciliar: politicas, formagao e praticas”, com palestras,
mesas redondas e comunicagdes orais, tendo como produto os anais em forma de ebook™’.
Estaremos destacando alguns aspectos sobre o cenario atual da Escola Hospitalar e Domiciliar,

das informagdes com enfoque na Politica Publica, Formac¢ao Docente ¢ a Educagao de Jovens,

10 11° Encontro Nacional de Atendimento Escolar Hospitalar e Domiciliar, ABERTURA 15/10/2021 - YouTube
Acesso 23 de setembro de 2022.

11 Fonte: E-Book-110-Encontro-Nacional-de-CHD-10-Simpdsio-Internacional.pdf — Acesso em 23 de setembro
de 2022.



https://www.youtube.com/watch?v=5d9k7SaqjBU&t=5s
file:///C:/Users/PROFESSORAS%20AEE/Downloads/E-Book-11o-Encontro-Nacional-de-CHD-1o-Simp%C3%B3sio-Internacional.pdf
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Adultos e Idosos, dialogando com alguns autores, haja vista que acreditamos ser fonte rica de

atualizagao ¢ reflexdo do cenario dessa oferta de escolarizagao.

3.3.1 O cenario da escola hospitalar e domiciliar no Brasil: desafios e

possibilidades

Nesse topico, serdo expostos alguns aspectos que acreditamos ser importantes para nos,
pesquisadores/as e docentes, que atuamos no contexto do ambiente pedagdgico para o escolar
em tratamento de saude, tendo como fonte para apresentar o panorama nacional e
internacional do ambiente pedagdgico em hospitais e domicilios o ultimo evento que discutiu
sobre essa temadtica, tanto na perspectiva da nossa participacdo no percurso da organizagdo e
como ouvinte do evento, quanto tendo como fontes o E-book dos anais j4 mencionados e o
link do streaming das mesas redondas e das apresentagdes de trabalhos, disponibilizados
anteriormente sobre o 11° Encontro Nacional de Atendimento Escolar Hospitalar e Domiciliar.

A decisao de tomar emprestado os dados, as informagdes e os relatos deste evento, ¢
por conta da atualizacdo que nos oferece para situarmos os cenarios de forma breve, em seus
desafios e possibilidades tanto no Brasil, quanto no recorte dos dois paises escolhidos para
este trabalho - Itdlia e Mogambique, que foram representados por profissionais que atuam na
area do refiro evento. De acordo com Fernandes ef al. (2021), houve cerca de trezentas
inscrigdes para o evento mencionado, e foi a partir da producao dessas informagdes que foram
coletados os aspectos para constituir o cendrio aqui proposto, por meio de questionario on-line,
instrumento pelo qual os/as participantes informaram diferentes aspectos sobre o trabalho
docente desse contexto, trazendo atualizagdes para nos situarmos sobre o parametro do
Atendimento Escolar Hospitalar e Domiciliar (AEHD).

A organizagdo desse parametro seguiu trés itens que chamaram a nossa aten¢do com
as informacgdes disponibilizadas: motivagdo, preocupacao e desafios sobre os enfoques que
denominamos de indicadores: Formagdo Docente, Educagao de Jovens, Adultos e Idosos
(EJA) e as Politicas Publicas para esse perfil de atendimento escolar, sendo que recorremos a
alguns autores para dialogar e provocar a nossa reflexao.

No que se refere a docéncia acerca do tempo e os espagos de atuacdo no AEHD nas
redes publicas de educagdo, Fernandes et al. (2021) relatam que 35,4% atuam nas redes
municipais e 64,6% estdo nas redes estaduais, sendo que 54,5% estdo com o tempo de atuacao
acima de cinco anos. Diante da docéncia, sobre o indicador formacdo docente, considerei

motivador o investimento na formagdo continuada declarada pelos participantes, pois
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achamos os seguintes informes: 12,7 % com Mestrado e 20% com Doutorado. Esse aspecto se
articula com os processos de pesquisas cientificas nas quais 78,9% revelaram que as pesquisas
tém relacdo com a tematica do AEHD, bem como 56,3% dos participantes declararam que ja
publicaram estudos acerca da educac¢do hospitalar e domiciliar. Um dos saberes relevantes ao
docente ¢ a pesquisa, dai o olhar de Freire (1996), quando afirma que pesquisamos para
podermos conhecer, comunicar ¢ anunciar o que nao conhecemos. E o AEHD tem muito a
nos ensinar, pesquisar, provocar ¢ refletir, principalmente por conta das singularidades e
complexidades apresentadas pelos sujeitos em seus contextos particulares de interagcdo entre
educacao ¢ saude.

Destacamos como preocupantes as informagdes sobre as faixas etarias dos/as
estudantes atendidos/as, as modalidades e os niveis de ensino. Revelou-se que no trabalho
educativo aplicado as AEHD ¢ preponderante a faixa etaria de seis a dezoito anos anos, ou
seja, o enfoque maior ¢ para o Ensino Fundamental dos Anos Iniciais e Finais e o Ensino
Meédio, somados em 58,8%. Ja a primeira infancia é apontada com 15,5%, a Educacdo Infantil
com 16% e a Educacdo de Jovens, Adultos e Idosos (EJA) com 16%. Como a modalidade do
enfoque deste estudo ¢ a EJA, observamos o descaso dos oOrgdos oficiais frente a essa
modalidade para o contexto da escolarizagdo em ambiente hospitalar e domiciliar.
Modalidade que estd presente como meta educativa no Plano Nacional de Educagdo (PNE
2014-2024), na Meta 10, que trata da Integragdo da Educagdo Profissional a Educagdo de
Jovens e Adultos.

A referida Meta 10 impde desafios para os jovens e adultos que enfrentam na
escolarizagdo um deficit em seu processo de alfabetizac¢do e letramento, exposto na Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios Continua Anual (PNADC/A), do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE, 2018), sobre a populacdo entre 15 a 29 anos, sendo que mais
de 11 milhdes de pessoas ndo trabalhavam, estudavam ou se qualificavam para o contexto do
trabalho, bem como se verificou o grande deficit de matricula na EJA. Todo esse panorama
desfavorece a EJA sob o olhar das politicas publicas e, consequentemente, influencia a
desaten¢do no que tange ao atendimento pedagdgico no ambiente hospitalar e domiciliar.

No que tange as politicas publicas para o AEHD no Brasil, temos como mais recente a
Lei n° 13.716 de 24 de setembro de 2018, que alterou na Lei de Diretrizes ¢ Bases da
Educacao Nacional (LDB n°® 9394, de 20 de dezembro de 1996), incluindo o artigo 4, no
capitulo que assegura o atendimento educacional ao aluno da educagdo basica internado para
tratamento de satide em regime hospitalar ou domiciliar, conforme disposto no Poder Publico

em regulamento, na esfera de sua competéncia federativa. Nesse sentido, Fernandes et al.
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(2021) salientam que, em relagdo as politicas publicas das redes de ensino brasileiras, 81,3%
constam nos seus Planos Estaduais e Municipais. Entretanto, as autoras ressaltam que, mesmo

diante deste quadro, existem os desafios a serem superados.

Temos um caminho pela frente para que cada 6rgdo educacional nas esferas
federal, estadual e municipal estabeleca as normas de funcionamento, os
recursos humanos e materiais para que se efetive de forma inclusiva e
equitativa o direito a educagdo de alunos em condicdes especiais de saude.
Ha ainda a necessidade de amplo engajamento dos Conselhos de Defesa de
Direitos, das Promotorias, das Associagdes € movimentos sociais juntarem-
se na formulacdo de politicas publicas exequiveis a curto espago de tempo.
(FERNANDES et al, 2021, p. 24)

Dessa forma esbarramos em muitos desafios que ainda persistem no cenario atual da
oferta de escolarizagdo em ambientes hospitalares e domiciliares, e que interferem na
efetivagdo ampliada e qualificada desse atendimento pedagdgico no Brasil. Dos desafios
existentes, de acordo com Fernandes et al. (2021) os/as professores/as enfrentam a fragilidade
de uma normatizagao sobre a lotagdo do profissional para também garantir a continuidade e o
acompanhamento do servigo de atendimento ao escolar em tratamento de satde. Sobre a
lotagdo, o estudo demonstrou que 40,3% estdo em uma escola da rede; 23,9% estdo lotados
em Secretarias de Educacdo e 35,8% estdo lotados diretamente numa unidade escolar.

Outra fragilidade expressa ¢ sobre a auséncia de oferta de concurso publico para essa
area de atuagdo, de modo que 53,8% informaram nao haver concurso especifico, sendo 23,6%
contratados temporariamente. Esse hiato nos concursos publicos causa prejuizos ao
fortalecimento da oferta desse servico acerca da garantia da politica publica, no que tange a
formagdo docente, aos financiamentos, a ampliagdo do servi¢co educativo, a escolarizagao
contra o fracasso escolar, bem como compromete a garantia do direito humano a educagao
para todos. Sobre direitos humanos, Santos (2018) nos diz que “a criagdo de classes
hospitalares garante o direito a educacdo do sujeito, quando este estiver exposto a uma
situagdo contraria a do cotidiano escolar” (p. 21).

A garantia ao direito humano para essa escolarizacdo se reflete quando pensamos no/a
estudante e sua proveniéncia de moradia, na medida em que esta resguardado para tratamento
de saude pelo Sistema de Unico de Satide (SUS) e afastado da rotina escolar, da familia e dos
amigos, em virtude de processos de adoecimentos causados por quadro cronicos. Sobre os
diagnodsticos médicos dos/as estudantes no AEHD, foi revelado que 47,7% sdo de doengas
raras e cronicas; 10,5% oncolégicos; 10,5% sindromes e deficiéncias gerais; 10,5% fraturas e

21,1% referem-se a multiplos diagnoésticos. As informagdes levantadas por Fernandes et al.
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(2021) nos apontam que, desses estudantes do AEHD, 10% s3o do proprio municipio onde
residem, sendo os/as demais advindos/as de outros municipios, com uma iminente incidéncia
de retorno ao tratamento, ¢ provaveis casos de atengdo escolar domiciliar ao longo do

tratamento. As autoras complementam:

Observa-se nesse aspecto a necessidade de que os sistemas de ensino
organizem redes de relacionamento entre as secretarias que ofertam e
recebem os servigos, criando espacos de interacdo, dados referenciados,
portfolios e relatorios dos alunos no pos alta (FERNANDES et al, 2021, p.
23)

Diante das motivagdes, preocupagdes e desafios propostos para refletirmos sobre o
cendrio atual no Brasil, encontramos algumas possibilidades como persisténcias para o AEHD.
Existem informacgdes dos/as participantes de que 100% constroem e registram com o olhar da
avaliagdo em diarios e relatérios. Tais instrumentos apoiam ¢ documentam o trabalho
educativo, a produtividade escolar do/a estudante e, consequentemente, fortalece o debate e a
compreensdo dos saberes para a formagdo docente desse atendimento.

Outro aspecto que apontamos como possibilidade diz respeito aos recursos materiais €
financeiros para a manutencdo do AEHD. Dentre os participantes, 49,3% informaram que a
proveniéncia dos recursos ¢ das verbas da educagdo, sendo que os demais participantes
declaram que os recursos provém de parcerias. Porém, concordamos como possibilidade o
que Fernandes et al. (2021) sugerem como financiamento, ao pontuarem que “um duplo
FUNDEB, a semelhanca do financiamento das salas de recursos multifuncionais, poderia se
constituir em um projeto de grande interesse para a manuten¢do dos recursos humanos,
materiais e tecnoldgicos das classes hospitalares” (p. 23).

O Atendimento Escolar Hospitalar e Domiciliar abriga cenarios com diversidade de
realidades, culturas, hébitos, curriculos, dentro dos seus contextos locais e regionais. Ademais,
existe a situacdo de tratamento médico da saude desses sujeitos, em que as demandas
especificas educativas e as peculiaridades da doenca se fazem presentes, impondo maior
complexidade para a formagdo docente dos/as professores/as que atuam nesse contexto
educativo.

Macedo (2013), ao tratar sobre curriculos multirreferenciados nos convida a seguinte
reflexdo:

Na base de um curriculo multirreferenciado esta a nossa condi¢do de
trabalhar com a heterogeneidade como processo formativo, uma luta para
superarmos séculos de entendimento de que o normal ¢ homogeneizar para
ser eficiente em termos educacionais e curriculares. (MACEDO, 2013, p. 78)
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Os pares que nos acompanham e debatem essa pauta, e que atuam pedagogicamente
nestes ambientes fora dos muros da escola, em hospitais ¢ domicilios localizados em outros
paises em diferentes continentes, também enfrentam dificuldades e apontam suas
possibilidades, quando se trata da defesa da inclusdo social e escolar. A seguir estaremos
apresentando dois cenarios que ofertam este servi¢o educativo, um na Europa e outro na
Africa, ndo como referéncias internacionais, mas como fontes de atualizacdo da situacdo do

cenario do atendimento pedagdgico para o escolar em tratamento de saude.

3.3.2 A escola hospitalar e domiciliar em outros paises: em destaque o cenario da

Italia e Mocambique

Os cenarios da escola nos hospitais da Itdlia e de Mogambique foram os espagos
escolhidos para este estudo, ndo com intuito de comparagdo, mas por intencionar situar a
oferta desse atendimento pedagdgico, em outros locais no mundo, mesmo com suas realidades
politicas, educativas, culturais e de saude diversificadas, trazidas no escopo das informagdes
sobre esta oferta desse servico educacional, inseridos no evento do 11° Encontro Nacional de
Atendimento Escolar Hospitalar e Domiciliar, no qual foram apresentados dados acerca da
oferta de educagdo hospitalar nestes paises, nos aspectos das politicas publicas e nas questdes
da formacgao docente desses contextos.

Anna (2021) afirma que a aten¢do ao escolar em tratamento de satide na Italia surgiu
com a ideia de inclusdo, sendo que um dos objetivos € intervir com agdes educacionais para
prevenir ¢ combater as desvantagens escolares e facilitar o retorno a escola de origem. As
normativas que deram inicio a educacdo em hospitais e domicilios obedeceram a linha do

tempo e legislagdes demonstradas no Quadro 5, a seguir:

Quadro 5: Linha do tempo das normativas na Italia para Escola no Hospital ¢ Domicilio

Documento Legal Ano Legislacao

1986 C. M. n° 345, de 2/12/1986,
assegurando o direito a educagdo.
1998 C. M. n°. 353




2003

Circular do Ministério da
Educagio

Orientagbes ¢ acordos entre o
Ministério da Saude e o Ministério da
Educagido (MPI)

Annali M.P.I. 2004, Scuola in
Ospedale “Una formazione di qualita
per integrare benessere-
apprendimento-salute” Le Monnier
Firenze

2011

C.M. n°. 24 de 25 de margo de 2011,
com o escopo de garantir a educacdo
e a saude.

Fonte: Anna, 2011, p. 39. Organizado pela pesquisadora, 2022.
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Nas normativas de 2011 n°® 24, apresentadas por Anna (2011), estdo incluidas as

medidas para formagao docente e estrutura da oferta do atendimento educativo no contexto da

saude. A autora nos fornece um cendrio que permite compreender o quadro italiano de

atendimento ao escolar em tratamento de saude, de modo que podemos nos aprofundar e

conhecer a escola hospitalar ¢ domiciliar ofertada naquele pais, ao acessarmos o portal do

Ministério da Educagio italiano®?.

Particularmente exploramos o site do Ministério da Educagdo da Italia e, para este

estudo, destacamos as seguintes informagdes sobre o cendrio atual italiano de AEHD, no

enfoque da politica publica atualizada e formagao docente em perspectiva.

Quadro 6: Politica Publica atual da escola hospitalar e domiciliar na Italia

Documento Legal

Referéncia

Diretrizes Nacionais sobre Escola Hospitalar
(SIO) e Educacao Domiciliar (2019).

Linee-di-indirizzo-nazionali.pdf (miur.gov.it)

Nota MIUR Protocolo n° 3623 de 30 de julho de
2019 - Servigo Escolar Hospitalar.

nota usr DS polo (miur.gov.it)

Nota Protocolo DPIT n. 1871 de 14 de outubro de
2020 relativo: Portaria do Ministro da Educagéo 9
de outubro de 2020, n. 134 relativo a: Alunos e
estudantes com  patologias  graves ou
imunossupressores.

AOODPIT.REGISTRO-
UFFICIALE.2020.0001871.pdf (miur.gov.it)

Nota Protocolo DPIT n° 1990, de 5 de novembro
de 2020 relativo a: DPCM 3 - novembro 2020.

m pi.AOODPIT.REGISTRO-
UFFICIALEU.0001990.05-11-2020.pdf
(miur.gov.it)

Nota DGOSYV Protocolo n° 10681, de 05 de maio
de 2021 relativo a: Exame estadual ao final do
segundo ciclo de ensino - indica¢des operacionais
para a compilagdo do curriculo do aluno por
alunos internados em locais de atengdo/hospitais e
educagdo domiciliar.

curriculum-studente editabile.docx (live.com)

12 Site: REGULAMENTO » Escola no Hospital (miur.gov.it) . Acesso em 25 de outubro de 2022



https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/assets/966fc07615/Linee-di-indirizzo-nazionali.pdf
https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/assets/dc7dcd7599/NOTA-MIUR-prot.-n.-3623-1.pdf
https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/assets/allegati/7f2a441ecd/AOODPIT.REGISTRO-UFFICIALE.2020.0001871.pdf
https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/assets/allegati/7f2a441ecd/AOODPIT.REGISTRO-UFFICIALE.2020.0001871.pdf
https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/assets/allegati/3520d3718a/m_pi.AOODPIT.REGISTRO-UFFICIALEU.0001990.05-11-2020.pdf
https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/assets/allegati/3520d3718a/m_pi.AOODPIT.REGISTRO-UFFICIALEU.0001990.05-11-2020.pdf
https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/assets/allegati/3520d3718a/m_pi.AOODPIT.REGISTRO-UFFICIALEU.0001990.05-11-2020.pdf
https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/normativa/
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Fonte: Site - REGULAMENTO » Escola no Hospital (miur.gov.it). Organizado pela pesquisadora, 2022.

E notério que o elenco de documentos legais da Itilia no enfoque do AEHD esta
composto de leis e diretrizes que acolhem a garantia de direitos na interface educacao e satde.
Anna (2021) nos mostra ainda como estdo estabelecidas algumas indicagdes quantitativas, no

que se refere ao cenario da oferta de escolarizacao do contexto hospitalar € domiciliar.

As estatisticas MPI 2019-2020:

41367 escola infanzia e primaria e 4250 escola secondaria Il grado;
915 professore;

54128 ore istruzione domiciliare;

1164 progetti;

211 sezioni ospedaliere. (ANNA, 2021, p. 40)

As indicagdes quantitativas demonstradas pela autora nos fazem pensar sobre o papel
do/a professor/a diante dessa grande demanda apresentada de escolas, nivel de escolarizagao,
espacos de atuacdo do docente, projetos etc. Assim, sobre a formagdo docente, a autora nos
esclarece que o ensino do/a professor/a do ambiente hospitalar e domiciliar deve ser realizado
em consonancia com a escola, visando ao desenvolvimento em uma dimensdo inclusiva, nas
diferentes necessidades e com metodologias diferenciadas como “aula no leito; brain
storming; problem solving; pequenos grupos; atividades experimentais; utilizagdo de novas
tecnologias (TIC -ICT)” (ANNA, 2022, p. 41).

Outras competéncias sdo levantadas por Anna (2022), por exemplo, quando o docente
necessita interagir em um ambiente como o hospital e seus profissionais, buscando assegurar
as oportunidades com igualdade, além de primar pelo bom relacionamento entre familia e
hospital para evitar o abandono escolar. “O desenvolvimento do trabalho com o atendimento
pedagbgico ao escolar em tratamento de saude exige do professor conhecimentos especificos
e habilidades que ndo sdo requeridas no ambiente da escola regular” (MATOS; FERREIRA,
2013, p. 46).

Por sua vez em Mogambique, o cenario do atendimento escolar em ambiente
hospitalar se deu junto com a organizagdo para o atendimento de alunos/as com deficiéncia.
De acordo com Muthambe (2022), esses atendimentos vieram demandados pela psicologia
social implementada por um psiquiatra italiano, que apoiou o estabelecimento desses
atendimentos, bem como a formagao docente. Tal movimento contribuiu para a criacdo da
atual Universidade Pedagogica de Maputo.

Muthambe (2022) apresenta os desafios para a efetivacdo do atendimento em ambiente

hospitalar, quando destaca o elevado nimero de criancas em idade escolar com deficiéncia no


https://scuolainospedale.miur.gov.it/sio/normativa/
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pais, cuja invisibilidade dificulta caracterizar os que estdo na condi¢@o de deficientes e os que
estdo na condi¢do de tratamento de saide, mesmo com os critérios adotados pelo censo
populacional e do Ministério da Educagdo. O autor destaca que questdes como a pobreza, a
precariedade na satide e na assisténcia, os conflitos armados nas regides rurais etc. dificultam
os pais a matricularem seus filhos, tanto na escola quanto no atendimento hospitalar,
aumentando assim a necessidade de buscar sistematizar os programas de intervengdo que
ajudam a construir uma base de dados nacional para o desenho do cenario do atendimento
escolar hospitalar em Mog¢ambique.

Todavia, a escola que ¢ ofertada em Mogambique mantém praticas tanto de cunho
inclusivo quanto de escola especial. Muthambe (2022) nos explica que a causa desses
diferentes olhares e praticas pode ser por conta dos dez modelos aplicados na formagao

docente ofertada no pais, o que suscita uma reflexao do autor.

Por um lado, isso pode indicar uma tentativa de ajustar a formacdo de
professores ao contexto nacional e por outro lado, isso pode revelar algumas
fragilidades no ambito da formacao de professores. Estudos apontam a falta
de conhecimento, a falta de nogdes claras de psicologia que poderiam ajudar
o professor no atendimento com as criangas com deficiéncia. (MUTHAMBE,
2022, p. 115)

O cendrio atribuido se pauta na intercessdo entre a visdo de deficiéncia e de
atendimento ao escolar em tratamento de saude, que ¢ demonstrada por Muthambe (2022),
quando este afirma que “o atendimento de alunos em classe hospitalar em Mog¢ambique busca
associar as praticas educativas as questdes das caréncias e da vulnerabilidade” (p. 118). Fica
evidente a visdo da educagdo inclusiva e da escola especial, que se imbricam no olhar do
atendimento ao escolar em tratamento de saude, objeto de profundo debate neste estudo.

Acerca das politicas publicas em Mocambique, Muthambe (2022) afirma que o pais ¢
um signatario, pois apoiou ¢ adotou os seguintes marcos legais internacionais: Convengao das
Nacgdes Unidas sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, assinada por Mogambique em
2007; Declaragao de Dakar “Educacdo Para Todos” (2000) e Declaracdo de Salamanca (1994).

Dos marcos nacionais possui

[...] politicas muito bem desenhadas e estruturadas, servindo de modelo para
alguns paises da regido e apoiado em troca de experiéncias no desenho de
politicas, dentre eclas a Nova Lei do Sistema Nacional de Educagao: Lei
18/2018; o Plano Estratégico da Educagdo 2012-16 (estendido até 2019); o
Plano Nacional da Area da Deficiéncia (2012-2019); a Estratégia Para a
Educagao Inclusiva e Desenvolvimento de Criangas com Deficiéncia (2020-
2029). Politicas muito bem desenhadas e estruturadas, servindo de modelo
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para alguns paises da regido e apoiado em troca de experiéncias no desenho
de politicas, dentre elas a Nova Lei do Sistema Nacional de Educacgdo: Lei
18/2018; o Plano Estratégico da Educagdo 2012-16 (estendido até 2019); o
Plano Nacional da Area da Deficiéncia (2012-2019); a Estratégia para a
Educagao Inclusiva e Desenvolvimento de Criangas com Deficiéncia (2020-
2029). MUTHAMBE, 2022, p. 122)

O cenario apresentado mostra a discrepancia entre as politicas publicas, a formagao
docente e a implementagdo entre a teoria com a pratica. Conforme o relatado pelo autor, os
desafios aumentam quando surge a urgente necessidade de colocar em pratica a Estratégia
para a Educacao Inclusiva e Desenvolvimento de Criangas com Deficiéncia de Mogambique,
como via de promover intervencdo precoce, garantir o bem-estar e promover o atendimento
escolar em ambiente hospitalar, de acordo as necessidades do sujeito.

Em sintese, temos a apresentagdo de trés cenarios de paises em diferentes continentes
— Brasil, Itdlia e Mogambique, respectivamente América do Sul, Europa e Africa —, que nos
mostram seus desafios, avangos e perspectivas a favor do escolar em tratamento de satde, no
que se refere principalmente as politicas publicas e a formac¢ao docente. A trama das
informagdes apontadas nos aspectos propostos e apresentadas neste estudo nos conduz a
compreensdo do tdo complexo cendrio em que se apresenta essa modalidade de trabalho
educativo. Logo, ndo se esgota o debate sobre estrutura, funcionamento, financiamento,
formagdo docente, recursos pedagdgicos, praticas pedagogicas, pesquisa € eventos cientificos
nesse contexto de ensino e aprendizagens.

Ao que nos parece, o papel do/a professor/a tem um destaque importante nos cenarios,
pois sua maturidade profissional e da compreensdo que atribui sobre os significados dos
saberes para a formacdo docente e suas consolidacdes na pratica pedagdgica, mobilizam
inquietacdes e provocagdes as quais instigam e aprofundam o debate, mobilizando a outras
pesquisas e novas descobertas no contexto da escola hospitalar e domiciliar.

Partindo dessa visao mobilizadora em outras areas do mundo que ofertam este servico
educacional, em que as questdes da formacdao docente se faz relevante para o debate e a
compreensdo, estaremos a seguir discutindo sobre os saberes docentes para o processo
formativo, na intencao de refletimos sobre a importancia das trocas de informagdes na pratica
pedagogica, propondo duas dimensdes dos saberes, para que mais inquietagdes emerjam e se
desdobrem em outros conceitos, reflexdes e praticas pedagogicas para a EJA e para o

contexto da escola hospitalar e domiciliar.
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4. OS CONTEXTOS DOS SABERES DA FORMACAO DOCENTE

O debate sobre formagao docente tem sido permanente nos ambitos educativos. E para
iniciar as reflexdes sobre essa tematica ¢ importante entendermos o cerne do sentido dessa
palavra e suas implicagdes para o profissional de educacdo. Macedo (2010) nos ensina que a
nog¢ao de formagdo aplicada a educacdo e a cultura surge na Alemanha nos finais do século

XVIII, onde o francés Formation ¢ o inglés Formation trouxeram uma reproducdo das
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intengdes alemas de cunho ideoldgico sobre a ética, o homem, a sociedade e o Estado. O autor
também aponta que, em portugués, a concepgao sobre formagdo tem uma maior complexidade,
de forma que seus fundamentos e ideias tém valor a partir do vivido e das experiéncias, para
assim teorizar a pratica.

Diante disso, os sistemas educacionais, ao longo da histdria da educagao, tém indicado
os sentidos da formacgao docente. Partindo do pensamento sobre a educag¢ao na Idade Moderna,
o século XIX ¢ marcado pela grande Revolucdo Industrial, que impos novas formas na
relacdo com o trabalho, com os saberes, com as necessidades do novo desenho de sociedade
que surgia — os burgueses e os proletariados. A partir desse novo formato social, o século XX
se apresenta influenciado pelo apoio ao nacionalismo e ao imperialismo do capitalismo, se
estendendo aos ambitos sociais, politicos, econdmicos e educativos, tendo os sistemas
educacionais como modeladores do pensamento fragmentado e capitalista. O cenério
educacional foi uma das vias usadas pela ordem mundial da época para aprofundar o uso das
maquinas, reproduzir as fabricas de informacdes rdpidas e inconsistentes, preconizar o
consumismo, a falta de solidariedade, a incompreensdo, a desigualdade e a exclusdo,
formando uma sociedade despolitizada, individualista ¢ emudecida, ¢ que nos influenciam até
os dias atuais.

Nessa perspectiva, ¢ importante pensar sobre as intengdes dos sistemas educacionais
que estdo implicitas e explicitas para a formagdo docente, que, por vezes, carrega visdes
reduzidas e camufladas das concepcdes fechadas e esvaziadas de educagao, distanciando-se
de uma pratica pedagdgica com cardter democratico, participativo, comunicante e
emancipador, com vistas a alcancar a qualidade de condi¢des de trabalho para a formagao do
cidaddo. A escola, como representante da educagdo formal, ou favorece uma educagdo
moderna que atende a ordem fragmentada, prevista e precisa como critério da verdade, ou se
inquieta para uma educagdo contemporanea, aberta, cooperativa, inovadora e flexivel. Nesse
sentido, Lopes (2013) ressalta:

Na ideia de que os sistemas educacionais sdo complexos, faz-se relevante
pensar outras trajetdrias para redimensionar ndo apenas o que se ensina, mas
sensibilizar os individuos e os grupos sobre a responsabilidade educativa por
todos e para todos, seja na escola ou fora dela. (LOPES, 2013, p. 154)

Dessa forma, a nossa reflexao sobre formagao docente nesta pesquisa se constitui com
o olhar contemporaneo, numa perspectiva complexa e multirreferencial, para que os caminhos
da constru¢do da formacdo docente contemplem as demandas educativas da educagdo no

mundo atual. Para isso ¢ importante que o/a professor/a esteja proximo/a das questdes que
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emergem no cotidiano e assim sejam tecidos os saberes que permeiam as reflexdes e o agir no
fazer docente. Valido ressaltar que ndo propomos antagonizar os pensamentos das concepgoes
que estdo presentes na educagdo atual, mas entendermos as emergéncias histéricas do sujeito
multiverso, que estd entrelacado nas multirreferéncias dos seus contextos historicos, sociais,
com todas as emergéncias e problemas reais.

Para Edgar Morin (2000), o complexo ¢ uma palavra-problema que aspira ao saber
ndo redutor, a incompletude, ao inacabamento do conhecimento, ¢ “pensar em movimento
aquilo que a ldégica conjuntarista-identitdria pensa de maneira estatica, por exemplo: a
identidade, a unidade, o ser, o objeto, a estrutura, a sociedade” (MACEDO, 2002, p. 22).
Nessa mesma logica, Jacques Ardoino (2000 apud MACEDO 2002, p. 22-23) nos esclarece
que o pensamento multirreferencial busca articular e combinar as heterogeneidades e suas
realidades.

A abordagem multirreferencial propde-se a uma leitura plural de seus
objetos, sobre diferentes pontos de vista, que implicam tanto visdes
especificas, quanto linguagens apropriadas as descrigdes exigidas, em fungao
de sistemas de referéncias distintos, considerados, reconhecidos
explicitamente como ndo-redutiveis uns aos outros, ou seja, heterogéneos.
(MACEDO, 2002, p. 23)

Logo, o olhar complexo e multirreferencial na proposicao deste debate sobre os
saberes da formagao docente na/com a EJA no contexto da escola hospitalar, ¢ pulsante de
sentido quando nos inspira a compreender os diversos campos ¢ fontes de saberes e nos
fertiliza ao didlogo e as experiéncias dos contextos inseridos nas diversas realidades. Macedo
(2002) nos traz um elenco de perspectivas do pensamento complexo e multirreferencial, e
neste trabalho propomos indicar trés perspectivas, para que possamos discutir sobre as
reflexdes dos saberes que emergem nos com-textos (MACEDO 2002), no intuito de se
aproximar ¢ contemplar uma formag¢ao docente com praticas criticas, emancipatorias e
fecundantes. Ao longo desta se¢@o situaremos as perspectivas eleitas, a saber: a indexalidade,

a dialogicidade e a alteracao.

4.1. A FORMACAO DOCENTE PARA A EJA E O PANORAMA DA EDUCACAO
BRASILEIRA

Os caminhos da formagdo docente na Educacdo de Jovens e Adultos (EJA) nos permite

transitar e entender suas notas historicas, de forma a destacar os avangos no percurso da
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historicidade, sem ignorar, certamente, os desafios que essa modalidade enfrentou e tem
enfrentado na educagao brasileira.

A histdria da EJA aponta que em seus processos pedagdgicos e de politicas publicas a
Lei de Diretrizes ¢ Bases da Educacao Nacional n° 4024/61 nao menciona tal modalidade
como espago destinado a escolarizacdo para adultos. A invisibilidade e o silenciamento
revelam uma divida social e humana com os adultos ndo alfabetizados e, desde o periodo do
golpe da ditadura militar em 1964, a educacdo de adultos foi emudecida pelos governantes,
sendo retomada como pauta pelo Ministério da Educagdo e Cultura (MEC), com programas
compensatorios como a Cruzada da A¢ao Bésica Cristd (ABC) e o Mobral.

A Cruzada ABC tinha como publico o analfabeto, nordestino e fruto do processo de
industrializacdo, o “parasita econdmico” (PAIVA, 1987), ou seja, aquele que deveria
participar das producdes e da vida comunitaria. Conforme Paiva (1987), politicamente a
Cruzada ABC se baseava como um programa para sedimentar o poder politico e econdmico,
tendo como ideologia o papel da religido para a paz social. Técnica e pedagogicamente esse
programa foi estruturado com livretos, como a cartilha ABC, que tinham a finalidade de
“treinar” os adultos na alfabetizagdo. Paiva (1987) descreve os dois sentidos atribuidos a esse

programa:

O primeiro, no sentido de reforgar o carater comunitario do programa e de
dar énfase ndo apenas a alfabetizagdo, mas também a educagdo continuada:
educagdo de nivel priméario em 18 meses, ensino profissional e educagdo
sanitaria. O segundo, em decorréncia dos convénios com os Estados e da
atuagdo sobre a rede supletiva ja existente, no sentido de montar e orientar os
sistemas estaduais de educacdo de adultos. (PAIVA, 1987, p. 273)

Com a filosofia da Cruzada ABC, o perfil de publico, os recursos materiais e
financeiros, bem como os técnicos para implementagdo do programa foram definidos, em
destaque para o professor como voluntidrio. A equipe pedagodgica era composta por
supervisores/as e professores/as voluntarios/as que eram treinados/as para a condugdo do
desenvolvimento do programa, sob a concep¢do de uma educagdo funcional, que previa
educacdo continuada, profissional e comunitaria, com os livretos e cartilhas que pouco se
adequavam a realidade do adulto nordestino. O papel do/a professor/a voluntario/a era
precarizado/a, tanto pela propria condicdo de voluntariado, bem como em relagdo ao
recebimento de um apéndice de cesta basica.

Os saberes do professor/a voluntirio/a para atuar no programa, além da mera

transferéncia dos conteudos da cartilha e dos livretos, objetivava alfabetizar para votar.
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Nas instrucdes elaboradas para o alfabetizador eram também explicitadas as
ideias a serem discutidas e sugeridas: nas licdes relativas a religido, a ideia
de que ir a Igreja ¢ uma necessidade do ser humano; na licdo sobre a
importancia das For¢cas Armadas, o papel das mesmas na manutencdo da paz
e da ordem interna (sem qualquer referéncia a sua prote¢do contra ameacas
externas); na licdo sobre colaboracdo comunitaria para a resolugdo dos
problemas, a ideia de que “pedir esmolas s6 quando ndo houver outro meio
de sustento”. O material elaborado para as fases subsequentes a
alfabetizacdo também nao diferia da orientagdo geral. (PAIVA, 1987, p. 280)

Paiva (1987) ainda ressalta que, para a formacdo dos/as voluntarios/as do programa, a
fragilizacdo do trabalho educativo na educag¢do de adultos se fazia muito presente, pois
enfocava um trabalho meramente instrucional. A Cruzada ABC passou a apresentar muitas
dificuldades e problemas para sua estrutura ¢ funcionamento, indo ao declinio no inicio dos
anos 1970, sendo sucedido por outro Programa, o Movimento Brasileiro de Alfabetizagdo
(Mobral).

Criado sob a Lei n® 5.379/1967, o Mobral surge com intengdes do controle da
educacdo pela Ditadura Militar, revelando-se como um programa mobilizador dos
alfabetizadores e salas para alfabetizar os que ndo tiveram acesso aos bancos escolares. Santos
(2014) afirma que a intencdo era “de alfabetizar adolescentes e adultos em um periodo tido
como breve — dez anos —, erradicar o analfabetismo do pais e se sobressair diante do peso do
fracasso de dezenas de programas anteriores.” (SANTOS, 2014, p. 308).

A concepgdo politica e educativa do Mobral ndo se diferenciava dos programas

o~

anteriores ¢ “o novo material incluia os “Livros-Cadernos de Integragdo” destinados
alfabetizacdo e iniciacdio dos neo-alfabetizados em conhecimentos relativos ao lar, a
comunidade, a Patria, e a consolidagao de habitos e atitudes” (PAIVA, 1987, p. 295). Dessa
forma, com o material educativo nas maos das grandes editoras, a formagao dos instrutores do
Mobral se direcionava a alfabetizagdo funcional para a aquisicdo das técnicas basicas: ler,
escrever e calcular, bem como a educacdo continuada e reajustar as familias & comunidade e a
Patria.

Paralelamente aos programas governamentais para educacdo dos adultos das décadas
de 1960 ¢ 1970, os movimentos de agdes sociais e educativas para jovens e adultos eram
implementados, entre eles o movimento da educagdo popular, pelo qual a alfabetizagdo se
torna pauta de luta e defesa do trabalho desenvolvido por Paulo Freire (apud BRANDAO
2007), para a emancipagdo dos desfavorecidos e na luta pelos direitos fundamentais do

cidadao. Nesse periodo, o Método Paulo Freire de Alfabetizacdo de Adultos se efetivava, de



74

modo que “[...] ali ndo se experimentava s6 um novo método, mas, através dele, um novo
sentimento de Mundo, uma nova esperanca no Homem. Uma nova crenga, também, no valor e
no poder da Educa¢io” (BRANDAO, 2006, p. 8).

A formagdo docente para o Método Paulo Freire ndo admitia que o educador trouxesse
tudo pronto, previsto e a partir do prisma do proprio mundo, da prepoténcia do seu saber
como verdade, mas do pressuposto de que ninguém educa ninguém e ninguém se educa
sozinho. A formacdo deveria ter como principio saberes para agdes coletivas e solidarias, na
referéncia do didlogo e da escuta. Para Freire (1996), ¢ indispensavel que o educador pense os

saberes da formacdo docente assumindo-se como sujeito que aprende, pois,

[...] se, na experiéncia de minha formagao, que deve ser permanente, comego
por aceitar que o formador € o sujeito em relagdo a quem me considero
objeto, que ele € que me forma e eu, o objeto por ele formado, me considero
um paciente que recebe os conhecimentos-conteidos-acumulados pelo
sujeito que sabe e que sdo a mim transferidos. (FREIRE, 1996, p.25)

Nesse sentido, os/as professores/as que constroem sua formagao docente assumindo-se
como sujeitos ¢ objetos da formagdo devem estar indexalizados, ou seja, incluidos no
contexto e valorizando os significados e sentidos atribuidos pelos diferentes sujeitos que estdo
interagindo. Macedo (2002) esclarece que a indexalidade ¢ a insurgéncia contra a opressao da
organizacdo fragmentada e vertical do pragmatismo, da verdade absoluta e uniformizada, de
uma educagdo linear e externa que ndo vé, escuta ou sente outras formas de saberes. A
formagdo docente indexalizada ¢ uma opgao politica do/a professor/a, que elege como saberes
a escuta, as intencionalidades, sentidos e significados, se afasta do fazer esvaziado, uniforme
e universalizante e se aproxima da narrativa viva, do texto com-texto (MACEDO, 2002).

Carregado de sentido politico e pedagogico, a referéncia freiriana impulsionou os
movimentos populares, a cultura e a educagdo, mobilizadas via programa de alfabetizagao
para jovens e adultos. Sob essa Otica, os trabalhos para a educacdo popular, articulados com
os processos da alfabetizagdo, a emergéncia da concepcao histdrica, critica e social da época,
estimularam o debate e a resisténcia contra a importagdo do modelo estrangeiro de educagao,
aproximando-se ainda mais dos projetos cujos pensamento e praticas se irmanavam com a
educagao ¢ a cultura popular.

No percurso da historia para a EJA, a década de 1970 se inicia com a criagdo de um
novo conjunto de leis para a educacdo, a Lei de Diretrizes e Bases (LDB), de n® 5692/71, que
traz notas sobre a formacao profissional para a supléncia. O capitulo IV, no Art. 32, orienta:

“O pessoal docente do ensino supletivo tera preparo adequado as caracteristicas especiais
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desse tipo de ensino, de acordo com as normas estabelecidas pelos Conselhos de Educagdo”
(BRASIL, 1971). Notadamente esse artigo da atengdo as especificidades da Educagdo de
Jovens e Adultos, situacdo relevante para a compreensdo da oferta dessa modalidade, porém
as fragilidades para a EJA continuam, de modo que os movimentos de educacdo e cultura
popular intensificaram projetos e centros, em parceria com as mobilizacdes universitarias,
com campanhas e programas em maior abrangéncia para a educagdo e alfabetizagdo de jovens
e adultos brasileiros. O fortalecimento desses movimentos populares da época se
fundamentava em uma intima relagdo entre trés aspectos que levam a uma politizagdo da
consciéncia, a saber: ‘“alfabetizacdo-educacao popular-participagdo e conscientizagao”
(FREITAS, 2007, p. 52).

A década de 1980 chega marcada com os intensos trabalhos de Paulo Freire, suas
experiéncias e praticas de alfabetizacdo adquiridas na Europa, Africa e América Latina,
produzidas no periodo de seu exilio, e finaliza com a Constituicdo Federal de 1988, que
defende no seu artigo 205: “A educacao, direito de todos e dever do Estado e da familia, sera
promovida e incentivada com a colaboracdo da sociedade, visando ao pleno desenvolvimento
da pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania e sua qualificagao para o trabalho”
(BRASIL, 1988).

Diante da Carta Magna, desdobrou-se a nova Lei de Diretrizes e Bases da Educagao
(LDB), que trouxe normativas para o funcionamento da Educagdo de Jovens e Adultos nos
sistemas brasileiros de ensino. A LDB n°® 9.394/96 versa sobre a Educacdo de Jovens e
Adultos (EJA), no que se refere ao ambito legal da formacdo docente, o Artigo 62, da Lei n°
9.394/1996, com destaque para o seu Paragrafo Unico:

Garantir-se-a formacdo continuada para os profissionais a que se refere o
caput, no local de trabalho ou em institui¢des de educacdo basica e superior,
incluindo cursos de educacdo profissional, cursos superiores de graduagdo
plena ou tecnoldgicos e de pos-graduacdo. (BRASIL, 1996)
A importancia da formagao docente registrada em lei concomitantemente inclui a EJA,
e nos possibilitou avancar nas construgdes das nossas praticas, articulando os saberes
produzidos individual e coletivamente, e assim pensar e praticar com/na EJA. Tardif (2014)
nos fala sobre a necessidade de articulacdo entre os conhecimentos produzidos e a pratica
docente, seguindo a perspectiva do reconhecimento e da validacao da pratica dos saberes dos
professores, visando imprimir uma postura reflexiva para a formagao.

Os anos 2000 iniciam com a criagdo de leis, resolugcdes e decretos para EJA. A

Resolugdo CNE/CEB n° 1/ 2000 — Diretrizes Nacionais para a Educacio de Jovens ¢ Adultos
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— se desdobra na Lei n° 10.880/2004 a qual estabelece o Programa de Apoio aos Sistemas de
Ensino para Atendimento a Educa¢do de Jovens e Adultos — Programa Brasil Alfabetizado
(PBA)". Esse programa, além de ampliar as vagas, organiza o processo de avalia¢do, por
meio da assisténcia financeira para as redes municipais, estaduais e federais, tendo o artigo 11

que traz as seguintes normativas para as condi¢cdes da equipe pedagdgica.

Art. 11. As atividades desenvolvidas pelos alfabetizadores no ambito do
Programa Brasil Alfabetizado s@o consideradas de natureza voluntaria, na
forma definida no art. 1° e seu paragrafo unico da Lei n® 9.608, de 18 de
fevereiro de 1998

§ 1° O alfabetizador podera receber uma bolsa para atualizagdo e custeio das
despesas realizadas no desempenho de suas atividades no Programa.

§ 2° Os resultados e as atividades desenvolvidas pelo alfabetizador serdo
avaliados pelo Ministério da Educagio.

§ 3° O valor e os critérios para concessdo ¢ manutengdo da bolsa serdo
fixados pelo Ministério da Educacao. (BRASIL, 2004)

Tais condi¢des postas nessa lei precarizam o trabalho educativo, pois o docente
responsavel em conduzir o PBA era definido como voluntario, seu provento era uma bolsa e
nao se mencionava formagado para os/as alfabetizadores/as que atuavam no programa, logo se
infere que a EJA era vista como um apéndice da educag@o. O Decreto n°® 5.840/2006, por sua
vez, institui o Programa Nacional de Integracdo da Educagdo Profissional a Educa¢do Basica
na Modalidade de Educacdo de Jovens e Adultos (PROEJA)', que também direcionou a
educacdo profissional para estudantes da modalidade da EJA. Contudo, no que concerne a
formagdo dos docentes para atuarem no PROEJA, essa a¢ao ndo ¢ mencionada no referido
decreto, indicando mais fragilidades na organizagdo e conducdo desse programa articulado a
EJA. Na década seguinte, a Lei n® 12.513/ 2011 instaura o Programa Nacional de Acesso ao
Ensino Técnico e Emprego (PRONATEC), trazendo como inten¢do ofertar educacdo
profissional e tecnoldgica, por meio de programas, projetos e acgdes técnico-financeiras,
incluindo, nessa proposta, os estudantes do perfil da EJA.

Para o decénio 2011-2020, o Plano Nacional de Educa¢ao (PNE) estabelece as metas 8§,

9 e 10', cujas diretrizes incluem a EJA, com as estratégias sobre as matriculas integrando a

13 Site: http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2004-2006/2004/1ei/110.880.htm - Acesso em 31 de janeiro de
2022

14 Site: http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2004-2006/2006/decreto/d5840.htm - Acesso 31 de janeiro
2022

15 Site: http://fne.mec.gov.br/images/pdf/notas_tecnicas pne 2011 2020.pdf Acesso 31 de janeiro de 2022


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2004/lei/l10.880.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2006/decreto/d5840.htm
http://fne.mec.gov.br/images/pdf/notas_tecnicas_pne_2011_2020.pdf
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educacdo profissional e os anos finais dos Ensinos Fundamental ¢ Médio. Dados da matricula
do Censo Escolar 2019'® revelam os numeros do acesso de estudantes na EJA. Sobre a

matricula de estudantes da EJA na atualidade, vejamos o que demonstra o quadro 7, a seguir:

Quadro 7: Acesso de estudantes ao Programa EJA.

Locais com a EJA EJA Fundamental EJA Médio
Brasil 1.664.610 960.852
(Municipal e Estadual/Urbano

¢ Rural)

Bahia 211.290 109.361
(Urbano e Rural)

Salvador 29.894 26.475
(Urbano e Rural)

Fonte: Censo Escolar (2019). Quadro elaborado pela autora, 2022.

Diante dos niimeros de matriculas para a EJA, e levando-se em conta a aten¢ao dada
pela Meta 10 do PNE para a formacao docente ¢ equipe escolar para essa modalidade, se
torna mais relevante que os saberes e fazeres na EJA devem ter o objetivo de contemplar o
contexto do jovem e do adulto, bem como a defesa dos direitos humanos em todos os ambitos:
sociais, culturais, académicas, de politicas publicas de acesso e permanéncia a educaciao. No
que se concerne a formagdo docente, a Meta 10 estabelece as estratégias, mencionando que

deve abarcar a dimensao para a

[...] a formacdo inicial e continuada de docentes, gestores e demais
profissionais da educagao responsaveis pelo desenvolvimento dessa proposta
educacional, [...] a elaboracdo e producdo de material pedagdgico/didatico
de suporte aos estudantes e professores coerente com os principios da
formagdo integral dos sujeitos tendo a categoria trabalho como eixo
estruturante dos projetos pedagdgicos institucionais, da organizagdo
curricular, e da selecdo das componentes da matriz curricular dos cursos [...].
(BRASIL, 2010, p. 67)

A Meta 10 nos oportuniza abordar o curriculo para a EJA, na tentativa de alterar nossa
formagdo e nossa pratica. Branddo (2006) nos provoca, ao dizer que “a tarefa do educador &,
antes de mais nada, a de criar uma outra educagao” (p. 85), ou seja, uma educagdo dialdgica,
critica, que se altera e altera o outro. Para Macedo (2002), a alteracdo esta fortemente ligada

aos procedimentos educativos, pois ¢ somente por meio da praxis que o sujeito muda,

16 Site: http://portal.inep.gov.br/web/guest/resultados-e-resumos Acesso 31 de janeiro de 2022
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influencia e ¢ influenciado, se eco-auto'” organiza-se na interagdo, nas vivéncias, nos tempos
e nas institui¢des. As instituigoes, como artefato educativo, “devem estar sob uma incessante
acao reflexiva, em face de historica negacao da constitui¢do de cenérios democraticos onde a
alteracdo tem sido apenas uma questdo de gerenciamento controlado do outro e de expiagdo
opressora” (MACEDO, 2002, p. 43).

O decénio 2014-2024 propde para os jovens e adultos a mesma perspectiva das metas
do decénio anterior, que pouco cumpriram os objetivos para essa modalidade. Acerca da
formagdo docente para a EJA, o Plano Nacional de Educagido (PNE) do decénio 2014-20248

esta na Meta 10, que traz como desafio a ser superado

[...] fomentar a oferta publica de formagdo inicial e continuada para
trabalhadores articulada a EJA, em regime de colaboragdo e com apoio de
entidades privadas de formagao profissional vinculadas ao sistema sindical e
de entidades sem fins lucrativos de atendimento a pessoa com deficiéncia,
com atuacdo exclusiva na modalidade [...]. (BRASIL, 2015, p. 178)

A Meta 10 do PNE para este decénio nos provoca a refletir sobre como a formagao
docente para a EJA pode estar fragilizada em relacdo as concepgdes formativas de entidades
que enfocam o trabalho no curriculo apenas de forma técnica, excluindo um olhar para o
trabalho como atividade politica e emancipatoria, pois “quanto mais se problematizam os
educandos como seres no mundo ¢ com o mundo, tanto mais se sentirdo desafiados [...].
Desafiados compreendem o desafio na propria agao de capta-lo” (FREIRE, 2005, p. 80).

Nesse entendimento, a construcao da formacao docente deve estar atenta as armadilhas
do pensamento de uma ideologia interessada em suprimir expressoes, agdoes, na medida em
que silencia os desejos e sentidos. E relevante revisitar os saberes para alterar e resistir nos
diferentes espacos, valorizando o ser que pensa e critica para ser inclusivo e capaz de

acontecer, onde haja um sujeito jovem e adulto, a exemplo da escola no hospital.

4.2 SABERES DA FORMACAO DOCENTE PARA A EJA NO CONTEXTO DA ESCOLA
HOSPITALAR

" MACEDO, 2002, p.29
18Site:https://download.inep.gov.br/publicacoes/institucionais/plano_nacional de_educacao/plano_nacional _de
educacao_pne 2014 2024 linha de base.pdf. Acesso: 11 de fevereiro de 2022
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O contexto da escola hospitalar no Brasil tem seus aspectos histéricos registrados
iniciado no século XX, com o servico de escolarizacdo no Hospicio Nacional de Alienados do
Rio de Janeiro. Ao relatar sobre esse momento, Barros (2011) nos diz que esse servigo ndo se
assemelhava ao proposto e praticado nos dias atuais, mas entendemos que esse registro deve
estar incluso na possibilidade de inten¢des da oferta de servigo ao ensino especial no Brasil.

Fonseca (2011), por sua vez, nos conta que, com os estudos da pediatria e da
psicologia para entender e atender a infancia, a crianca passou a ser vista como cidada de
direitos. Diante desses direitos inclui-se a continuidade da escolarizacao, mesmo a crianga em
situagdo de tratamento da saude. A autora relata que, por volta do inicio da década de 50 do
século passado, foi criada no Rio de Janeiro uma classe hospitalar no Hospital Municipal
Menino Jesus, que mantém suas atividades até os dias atuais.

Diante da maturidade historica do contexto da escola hospitalar no Brasil, politicas
publicas foram fomentadas para assegurar esse atendimento pedagdgico, determinando
aspetos fisicos do espago, das instalacdes, dos equipamentos, aspectos pedagdgicos, bem
como de recursos humanos para cumprir com os objetivos estabelecidos. Salientamos o
documento da Classe Hospitalar e Atendimento Pedagdgico Domiciliar: Estratégias e
Orientagdes (MEC/SEESP, 2002), que, dentre esses aspectos, orienta sobre a formagdo do/a

professor/a para este contexto.

O professor deverda ter a formacdo pedagogica preferencialmente em
Educagdo Especial ou em cursos de Pedagogia ou licenciaturas, ter nogdes
sobre as doengas e condigdes psicossociais vivenciadas pelos educandos ¢ as
caracteristicas delas decorrentes, sejam do ponto de vista clinico, sejam do
ponto de vista afetivo. Compete ao professor adequar e adaptar o ambiente
as atividades e os materiais, planejar o dia-a-dia da turma, registrar ¢ avaliar
o trabalho pedagogico desenvolvido. (MEC/SEESP, 2002, p. 22)

As orientagdes apontam que a formagdo docente para o/a professor/a deve estar
conformada em competéncias que dialogam com as questdes da educagdo e saude, na
intersec¢do da rotina médica com a rotina escolar, para assim beneficiar o bem-estar
biopsicossocial afetivo-educativo do estudante inserido no ambiente pedagogico hospitalar.
Essa complexa formacao docente deve estar compreendida como uma construcao de
experiéncias entre diferentes atores, suas trocas e saberes. Dantas (2012) afirma que a
formagdo docente estd em “permanente transformagdo e em constru¢do de nossa identidade e

subjetividade” (p. 148). Nesse sentido, o contexto da escola e seus processos praticos siao
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espacos fundamentais para aproximar uma formagao que articule formagao e saberes da teoria
e pratica. Matos, Behrens e Torres (2013) ressaltam que a partir da
[...] reflex3o da acdo docente realizada no contexto hospitalar, do olhar
diferenciado e da escuta sensivel, é que seremos capazes de superar os
desafios da pratica educativa em que escolares em tratamento de saude sdo
inseridos. (MATOS, BEHRENS E TORRES, 2013, p. 37)

Desse debate ¢ importante olhar a formag¢do na qual as subjetividades sejam
reconhecidas por meio da escuta sensivel (FREIRE, 1996), em que a construgdo dos saberes
docentes no contexto da escola hospitalar deve incorporar praticas que sobreponham os
obstaculos do descaso e do preconceito e tenham uma visdo inclusiva. Olhar a EJA na
perspectiva do contexto da escola hospitalar estd para além das experiéncias e resisténcias. E
preciso direcionar o olhar para a resiliéncia dos estudantes que estdo em tratamento de saude,
pois para o professor ¢ importante criar tramas que superem a visdo distorcida e as praticas
engessadas, como também que compreendam a complexidade que se revela na pratica
pedagbgica com a realidade plural de saberes diversos, que vao exigir do/a docente atuagao
especifica, para ndo transformar sua pratica em uma acdo meramente técnica, sem agregar
novas aprendizagens.

Entretanto, quando abordamos e discutimos sobre os saberes da formagdo docente
na/com a EJA, no contexto da escola hospitalar, as fragilidades aumentam e as possibilidades
nos desafiam para entender esse espago pedagogico. Tardif (2014) traz uma abordagem

acerca do saber dos docentes:

Nao ¢ um conjunto de contetidos cognitivos definidos de uma vez por todas,
mas um processo em constru¢do ao longo de uma carreira profissional na
qual o professor aprende progressivamente a dominar seu ambiente de
trabalho, a0 mesmo tempo que se insere ¢ o interioriza por meio de regras de
acdo que se tornam parte integrante de sua ‘consciéncia pratica’. (TARDIF,
2014, p. 14)

No contexto da escola hospitalar, o trabalho pedagodgico acontece inserido em um
ambiente permanente de incertezas e desorganizag¢des, no que diz respeito a agdo docente,
considerando que nesse espaco a rotina escolar tem suas especificidades, tendo em vista que
muitas mudangas podem estar presentes no ambiente do hospital e da rotina médica: os
exames, os medicamentos, o tratamento e a dor, situagdes que podem interferir no
planejamento docente, e assim modificar o cotidiano. No que se referem as desorganizagoes,

neste debate elas sdo entendidas, segundo Macedo (2002, p.32), como “as agitagoes,
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dispersdes, colisoes, as irregularidades, as instabilidades, os desvios processuais, 0os encontros
aleatorios, os acontecimentos [...]”.

Sob esse prisma, o ambiente da escola hospitalar para a EJA agrega saberes que
devem ser levados em consideracao na analise das condic¢des reais em que o trabalho docente
se efetiva. Dessa forma os saberes vao se constituindo, ndo apenas nas relagdes estritamente
intelectuais e cognitivas, mas conforme as experiéncias daquilo que sentem, esperam, sabem
ou ndo sabem e na capacidade de compreender a interface social que a EJA nos imprime.

A importancia de investir na continuidade da formag¢ao nos incentiva a construirmos
outras praticas, articuladas aos saberes produzidos, tanto individual quanto coletivamente,
para entdo pensar e praticar com/na EJA, contemplando a diversidade que cabe a essa
modalidade, valorizando os sujeitos inseridos nos com-textos, refletindo sobre os enfoques
formativos e instrutivos que contemplam o espago da escola hospitalar. Dessa forma,
propomos algumas dimensdes formativas para a compreensdo dos saberes, de modo que os
(as) docentes fiquem atentos (as) ao exercicio de uma pratica pedagogica que coadune com as

emergéncias do contexto da escola hospitalar para jovens e adultos.

4.2.1 Alguns elementos dos saberes da formacido docente da EJA na Escola

Hospitalar: da dimensio formativa a dimensio didatica dos saberes

O debate sobre a formacao docente para EJA em ambientes pedagogicos hospitalares ¢
muito desafiador, pois apenas alguns sistemas educacionais ofertam essa modalidade para
esse espaco de ensino e aprendizagem, onde a pratica pedagdgica ¢ diversa. Outro aspecto que
precisa ser levado em consideragdo em estudos dessa natureza é a escassez de publicagdes
sobre o tema em questdo. De acordo com Jesus (apud MATOS; MUGIATTI, 2009), esse
espago para escolares em situagdo de adoecimento “se constitui num espago temporal
diferenciado, em que as condi¢des de aprendizagem fogem a rotina escolar [...]” (p. 81), pois
a estrutura de funcionamento para EJA no ambiente hospitalar, especificamente para sujeitos
em processo de tratamento renal cronico, ¢ organizada no mesmo espago onde o estudante
realiza a dialise, e as aulas acontecem no proprio leito, no qual os/as professores/as utilizam
materiais de suporte como pranchetas, atividades impressas, valise de lapis diversos,
borrachas, apontadores, pincéis, cola, tintas etc., sendo esses os elementos que configuram o
ambiente da rotina escolar, respeitando a rotina médica de cada contexto, seja hospital, seja

clinica médica.
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Diante dessa realidade, os saberes para a formagao docente na/com a EJA necessitam
de outros olhares que contemplem tanto as especificidades do ambiente hospitalar quanto as
peculiaridades da EJA, para que o docente possa atuar de forma coerente e de acordo com a
realidade dos escolares em tratamento de satide. Assim, buscando mobilizar um debate sobre
os saberes docentes para a EJA, os quais emergem dos diferentes contextos que ofertam
escolarizagdo em ambiente hospitalar para jovens e adultos, elaboramos dois principios, tendo
como referéncia os enfoques complementares multi/inter/transdisciplinar discutidos por

Matos e Mugiatti (2009), quais sejam: a dimensdo formativa e a dimensdo didatica.

4.2.1.1 Dimensdo Formativa dos Saberes

Essa dimensdo se constitui com a preocupagao do docente em construir sua formagao
alicercada na visdo de que o sujeito € criativo e ndo mero reprodutor dos pensamentos, ideias
e praticas dos outros. Particularmente no ambiente hospitalar, por conta da rotina médica, as
situacdes da rotina escolar sdo imprevistas e incertas, ¢ dessa forma as atitudes devem
contemplar criatividade, flexibilidade e reatividade de maneira situada. Nessa dimensao, a
autonomia e o didlogo sdo proposi¢des de reflexdo que visam a constru¢do dos saberes para a
EJA no ambiente hospitalar.

De acordo com Matos e Mugiatti (2009, p.96), “o enfoque formativo tem o principio
da autonomia, cujo fundamento ¢ a liberdade de seu uso adequado”. O exercicio da autonomia
para atuar na EJA ¢ um elemento fundante, pois a relacao entre educagao e satide no contexto
da escola hospitalar nos conduz ao debate da busca de direitos, inclusive o direito a formagao
docente.

A justificativa para a formacdo docente ¢ a necessaria adequacdo do profissional para
atuar no ambiente hospitalar. Nesse sentido, h4 de se considerar os objetivos, os critérios de
atuacdo para a modalidade da EJA, as condi¢des de trabalho, bem como a qualidade para
almejar o desenvolvimento integral do sujeito. Em conformidade com Nascimento, Florao e
Lozza (2018), para o docente atuar no ambiente hospitalar “é necessario ressignificar o perfil
desse profissional que atuara em uma realidade distinta das institui¢des escolares [...]” (p.
136). Nessa dire¢do, ¢ relevante que o/a professor/a desse ambiente tenha autonomia para
flexibilizar as metodologias, ajustar os recursos didaticos as demandas que a doenga impde ¢
compreender sobre o curriculo adaptado as necessidades especificas dos sujeitos da realidade

pratica.
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Para Freire (1996), ¢ imperativo respeitar a autonomia de cada pessoa, ¢ na formagao
docente para a EJA na escola hospitalar ¢ vital nos afastarmos de praticas de “professor
autoritario, que por isso mesmo afoga a liberdade do educando, amesquinhando o seu direito
de estar sendo curioso e inquieto” (FREIRE, 1996, p. 66). Na dimensdo formativa, a
qualificacdo profissional contribui para a pratica pedagdgica, bem como para as questdes do
direito a educac¢do, inclusive no ambiente hospitalar. Os saberes para esse contexto devem
contemplar a compreensdo de que os escolares em tratamento de satde devem ser
oportunizados com procedimentos metodologicos diferenciados, permeados pelo didlogo, de
modo que o/a professor/a necessita estar apto/a ao trabalho docente com essas diferengas,
constituindo-se em uma tarefa complexa.

O didlogo na dimens3o formativa propde o conflito ¢ a alteracdo para a formagdo
docente, o conflito para alterar-se e alterar o outro. De acordo com Macedo (2002), o didlogo
¢ o regente que orienta e organiza o pensamento, logo, na constru¢ao dos saberes da formagao
docente, o didlogo tem papel preponderante por permitir “as trocas, simbioses e retroacdes”
(MACEDO, 2002, p. 49), haja vista que articulam questdes, tencionam contradigoes,
contextualizam historias, saberes e alteram as marcas das diferentes referéncias nas relagdes
sociais e educativas ali presentes.

No ambiente pedagodgico hospitalar, o papel do didlogo como saber da formacao
docente na/com a EJA volta-se como um elemento politico e metodologico, pois estabelece
tanto a comunicagdo quanto o direito de fala, assim como afasta de praticas com visdes
totalitdrias e fragmentadas e aproxima para uma visdo interconectada com as realidades. A
pratica dialogica se articula com outros ambitos — econdmico, bioldgico, psicoldgico —,
reconhecendo os sujeitos em suas particularidades fisicas, sociais e culturais. Freire (1996)
nos alerta que “o educador que escuta aprende a dificil licdo de transformar seu discurso, as
vezes necessario, ao aluno, em sua fala com ele” (p. 128).

No contexto da escola hospitalar, como um ambiente que tem a dor e a fragilidade
fisica, o repouso coabita com a vida em movimento e o desejo de aprender. E importante que
na formacdo docente para a EJA esteja presente a “dimensdo vivencial, e de fato se escute o
que o estudante tem a dizer” (CECCIM, 1999 apud FONSECA, 2008, p. 15), pois essa escuta
e o didlogo trazem para a pratica pedagogica alteragdes em todos os atores, nos aspectos
biopsicossociais e culturais, os quais interferem para o entendimento dos saberes na dimensao

didatica.

4.2.1.2 Dimensdo Didatica dos Saberes
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Essa dimensdo tem como objetivo enfocar os elementos que buscam contribuir para o
olhar sobre os saberes da natureza didatica da formagdo docente para a EJA na escola
hospitalar. Nesse sentido, a intencionalidade educativa compoe a reflexao para essa dimensao,
numa perspectiva de alterar os sujeitos na compreensao dos atos da formacgao, que se da por
meio dos saberes.

A constru¢do da formagao docente deve estar atenta as armadilhas do pensamento de
uma ideologia interessada em suprimir expressoes, acdes, € que silencia os desejos e sentidos.
E relevante habitar os saberes da formagio com uma pratica pedagodgica que altere e resista
nos diferentes contextos, valorizando o ser que pensa e critica.

A pratica pedagdgica em ambientes de hospitais traz em seu bojo a certeza de que o
escolar, mesmo em tratamento de saude, tem o direito a escolarizagdo, pois este cultiva o
desejo de iniciar, continuar ou concluir seu percurso escolar. Nao interromper o processo de
aprendizagem, significa dar continuidade aos estudos, e além disso, vislumbrar sentidos para

a vida. Sob essa Otica, Fernandez (2018) afirma:

O traballo em favor da educacion e promocion da satde pode apoiarse
tamém dende as Aulas Hospitalarias seguindo as intencions ¢ os obxectivos
expressados nos documentos e normativas expostos. Esta labor ¢ importante
tanto a nivel interno, no traballo diario cos alunos asistentes a Aula, como a
um nivel maior de proxeccion cara a sociedade em colaboracion cos
diferentes servizos clinicos do complexo hospitalario. (FERNANDEZ, 2018,
p. 99)

No Brasil, o Ministério da Educacdo (MEC) publicou em 2002 a estrutura e
organiza¢do pedagogica que estd contida no documento de Classes Hospitalares e
Domiciliares: estratégias e orientacdes (BRASIL, 2002), indicando a intencionalidade

educativa no subitem dos aspectos pedagogicos, cujo texto traz a seguinte orientagao:

O atendimento pedagogico devera ser orientado pelo processo de
desenvolvimento e construcao do conhecimento correspondentes a educacao
basica, exercido numa agdo integrada com os servicos de satde. A oferta
curricular ou didatico-pedagogica devera ser flexibilizada, de forma que
contribua com a promogdo de saude e ao melhor retorno e/ou continuidade
dos estudos pelos educandos envolvidos. (BRASIL, 2002, p. 17)

Destacamos nesse sub-item dois aspectos importantes para a intencionalidade
educativa. Primeiro, quando aponta os conhecimentos de acordo com o nivel e a modalidade

em que o estudante se encontra, na perspectiva de um curriculo para atender as possibilidades

e fragilidades do estudante, por conta da situacdo de tratamento de saude. Segundo,
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incorrendo na preocupacdo da melhor forma de implementar a inclusdo escolar. Sobre a
intencionalidade educativa para a EJA, ¢ importante considerar que os saberes da formagao
docente devem estara dotados de um cunho progressista, em que o saber docente deve ser
aberto, inquietado, inquietador e critico. Freire (1996) nos provoca refletindo que um dos
saberes necessarios a formagao docente ¢ “saber que ensinar nao ¢ transferir conhecimento,
mas criar as possibilidades para a sua propria produgdo ou a sua constru¢ao” (FREIRE, 1996,
p. 52).

A Educacdo de Jovens e Adultos (EJA) ¢ uma modalidade que tem uma proposta
curricular estabelecida pelo MEC, ficando cada estado ou municipio responsavel pela
elaboracdo de sua propria proposta. As orientacdes curriculares para essa modalidade no
municipio de Salvador trazem como indicacdo de planejamento e avaliacdo os saberes da EJA.
Nessa perspectiva, ¢ importante o professor implementar uma pratica pedagdgica que situe os
conhecimentos prévios e atuais do estudante, bem como valorize abordagens que sd3o do seu
centro de interesse, a exemplo do tema “trabalho e seus efeitos no cotidiano do sujeito jovem
e adulto”. Essa pauta ¢ tematica para estudos, pesquisas e confrontos da consonancia entre a
concep¢do de Educacdo de Jovens e Adultos, defendida por parte do sistema de ensino
publico, com o que de fato ¢ relevante discutir no “chao da escola” para essa modalidade.
Diante disso, se faz necessario o debate sobre a intencionalidade educativa nessa dimensao
didatica, pois a EJA ndo se limita ao instrumental ler, escrever e contar, mas transversa para
abordagens que envolvam fecundas reflexdes sobre as experiéncias e o trabalho do sujeito da
EJA, e assim deve conter na proposi¢do da perspectiva da formagdo em ato a abordagem
pertinente ao debate formativo articulado com a proposta da dimensdo formativa e didatica,
no contexto da escola hospitalar.

Para melhor compreendermos as dimensodes aqui propostas, entrelagaremos com as
provocagdes da formagdo em ato. Para tanto, Macedo (2014) nos situa, ampliando o sentido

da formagao.

Um fendmeno experiencial, ou seja, ¢ do ambito da experiéncia dos sujeitos
e sua construcdo edificada por aprendizagens significativas, isto €, movidas
por sua capacidade de produzir reflexivamente significantes, ao
compreender o mundo, necessitando, ademais, que esta experiéncia
formativa seja valorada, na medida em que ndo se alcanca os ambitos da sua
qualificagdo (preocupagdo que deve fundar as nossas atividades, de noés
professores e trabalhadores da educacdo) sem que pensemos na qualidade
técnica, ética, politica, estética e cultural do que se experiéncia como
aprendizagem que se pretende formativa. (MACEDO, 2014, p. 64)
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O olhar critico sobre a concepgdo de educacao fragmentada e verticalizada demanda
conhecimentos e tomada de decisdes, para que os educadores possam driblar as propostas
prontas e postas, que na maioria das vezes sdo ofertadas pelos sistemas educacionais, pois
toda proposta de formacao estd prescrita e pautada em concepcdes que carregam em seu bojo
um conjunto de intencionalidades as quais, muitas vezes, sdo desconhecidas pelos/as
educadores/as. Desse modo, distanciar-se de concepgdes simplistas, totalizantes e perversas €
aproximar-se de uma pratica formacional ndo apenas técnica, mas também de uma formacao
na experiéncia, implicada com os aspectos das realidades e dos saberes dos sujeitos.

Tardif (2014) nos afirma que os saberes docentes sdo compostos de varios saberes e
advém de diferentes fontes. Trata-se dos “saberes disciplinares, curriculares, profissionais
(incluindo os das ciéncias da educacdo e da pedagogia) e experienciais”. (TARDIF, 2014, p.
33), e para somar a esses saberes, consideramos o saber ético, com o qual podemos nos
posicionar e elucidar nossa humanidade e qualidade para a formagdo docente na EJA, no
contexto da escola hospitalar. De acordo com Macedo (2014, p. 62) “¢ pertinente considerar o
formando como um ator/autor de fato e de direito, ¢ ndo como um mero produto de um
dispositivo técnico ou um artefato pedagogico e suas acdes mediadoras”. Nesse sentido, para
a EJA no contexto da escola hospitalar, todos os saberes mencionados, acrescido do saber
ético, devem considerar e interpretar as trajetérias socioculturais e os saberes dos formandos e
suas vivéncias.

O curriculo proposto para a EJA, com vistas a valorizar os saberes dos sujeitos e suas
realidades, se configura como um artefato proprio para os jovens e adultos, sendo documento
oficial dos sistemas de ensino publico, devendo, pois, ser aproveitado como fonte de saberes
para a intencionalidade educativa proposta nessa dimensdo didatica, e ter como atos a

participacao e a escuta, atos como nos provoca Bakhtin, e que Macedo (2014) nos esclarece:

Em sua defini¢do de ato/atividade e evento, Bakhtin critica as tendéncias
filosoficas, principalmente as kantianas, que privilegiam o contetido do ato e
desprezam seu processo, € as que veem o processo em detrimento do conteudo
e, com base nisso, propdem uma concepcao que entende que o ato € juncao
necessaria de processo e conteudo ou sentido. (MACEDO, 2014, p. 47)
Ressaltamos que, na dimensao didatica, a formacao docente para a EJA no contexto da
escola hospitalar deve ser constituida de uma intencionalidade educativa, tendo o olhar

permanente do produto dos saberes como processo, os quais emergem das diferentes fontes de

experiéncias, das realidades dos jovens e adultos no contexto hospitalar, articulados com os
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saberes disciplinares, curriculares, experienciais, éticos e politicos, bem como os saberes
multiprofissionais que permeiam o ambiente da escola hospitalar.

Destacamos ainda que o ambiente da escola hospitalar e a EJA trazem outros desafios a
formagdo docente, quando também ¢ necessario construir saberes para as relacdes com a
equipe multiprofissional presente na rotina escolar, pois todos que partilham o espago devem
desencadear a melhor atencdo possivel ao escolar que esta em tratamento, e que sobretudo ¢é
paciente. Falamos de saberes que implicam ao mesmo tempo em entender pela sensagdo,
razdo, intui¢cdo, sentimento, e que devem se reverberar em integragdo intercultural. Para a EJA,
a escola hospitalar necessita “além de transmitir e construir o saber sistematizado, assumir um
sentido terapéutico ao despertar no educando uma nova consciéncia que transcende do eu
individual para o eu transpessoal” (CARDOSO, 1995, p. 48 apud MATOS; MUGIATTI,
2009, p. 95).

A proposi¢ao das dimensdes formativa e didatica para as realidades da EJA e do
ambiente da escola hospitalar buscou explicitar que a formagdo docente deve nos desafiar a
compreensodes e reflexdes sobre nossas proprias construcdes, no que se refere ao lugar e aos
elementos indicados por essas dimensdes, como a autonomia, o didlogo e a intencionalidade
educativa que se inserem em nossa formagao. Reafirmamos que tais elementos nos levem a
alterar de forma permanente nossa metaformagdo, tendo esta como balizadora do percurso
formativo de forma ética e implicada.

O debate dos saberes para EJA e para a escola hospitalar e domiciliar se conecta
diretamente com as questdes da formacio docente. E por isso que a importancia da proposta
de reflexdo e discussdo das dimensdes citadas se fazem presentes nesta pesquisa, pois 0
investimento na formagao docente ficou alijado ao longo da histéria da educacio por conta
de fatores economicos, falta de vontade politica, descontinuidade das politicas publicas para
assegurar e garantir agdes de melhoria para determinadas demandas educacionais publicas
existentes, e até mesmo atualizar a legislagdo articulada as demandas sociais atuais, aspectos

que fazem parte naturalmente das pautas de lutas dos movimentos sociais.
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5. AS TESSITURAS HISTORICAS E POLITICAS DOS MOVIMENTOS SOCIAIS DA
EJA

As questdes que perpassam sobre os fluxos historicos da Educacdo de Jovens e
Adultos (EJA) no Brasil, sdo oriundas de movimentos sociais. Somado a EJA, a mobilizagao
a favor da escolarizacao fora dos limites dos muros da escola comum, como no ambiente
hospitalar e domiciliar, também ¢ palco dos movimentos sociais, cuja inten¢do consiste em
organizar ¢ movimentar a luta pela garantia de direitos, seja acerca de aspectos antigos ou
ainda ndo executados com eficicia, principalmente para os grupos silenciados e
invisibilizados, como o publico da EJA, sobretudo, aqueles(as) que encontram-se no
contexto da educagao hospitalar e domiciliar. Entender a histoéria e a mobilizagao politica dos
movimentos sociais, ¢ situar a formagao do/a professor/a a favor de um/a docente implicado/a
nas questdes do direito do cidaddo/a, tanto na perspectiva do profissional da educagdo, quanto
do/a estudante, e assim compreender as tessituras com os movimentos sociais como lugar que
contribui para o exercicio da cidadania do/a docente, nas diferentes realidades e nos diversos
enfrentamentos sociais, culturais, politicos, econdomicos presentes no cotidiano da sala de aula
da escola publica brasileira.

Os movimentos sociais em seu percurso histdrico t€ém o papel de articular e defender
diferentes temas e centros de interesses dos diversos grupos sociais fragilizados com a
auséncia ou a negagdo de politicas publicas, por exemplo, no campo da educagdo, saude,
assisténcia etc. Enfocando as lutas sociais no Brasil, historicamente os movimentos sociais
nos séculos XVIII e XIX, conforme Gohn (2003), se destacaram em torno do periodo da
escravizagdo dos povos africano e indigena, das cobrancas de impostos no Brasil Colonia, da
luta dos camponeses contra leis e politicas opressoras ¢ a favor de mudangas de regimes
politicos — de monarquia para republica, entre outros. A autora nos relata sobre os diversos
movimentos sociais do século XX, dentre os quais muitos com enfoque da luta a favor da

educacao.



89

E nesse sentido que nossa discussdo serd conduzida, com énfase nos movimentos
sociais para a Educacgdo de Jovens e Adultos e Idosos e as mobilizagdes em prol das questdes

da formac¢ao docente e do escolar em situagdo de tratamento de saude.

5.1 UM BREVE CENARIO DOS MOVIMENTOS SOCIAIS NO BRASIL

Foram diversos os movimentos sociais no Brasil ao longo do tempo, entretanto,
demarcamos nossa discussdo sobre os movimentos sociais em defesa da educa¢ao do século
XX aos dias atuais, situando também as mobilizagcdes, no que tange a escolarizagdo para
pessoas em tratamento de satide hospitalar e domiciliar. Sabemos que o movimento social
visa ser a voz ¢ a acdo em favor de grupos de pessoas na defesa de pautas que circundam
sobre temas econdmicos, politicos, sociais, religiosos, culturais e educacionais, € que
partilham a mesma opinido, valores e objetivos para alcancar direitos. Em consondncia com
Gohn (2003), organizamos uma linha historica de alguns movimentos sociais para a educagao,

que sucederam, conforme demonstra o Quadro 8, a seguir:

Quadro 8: Os movimentos sociais na educagao brasileira

Movimento Social — Século XX Periodo na historia da educagao brasileira
Movimento da liga contra o analfabetismo Década de 1930
Movimentos dos Pioneiros da Educagio Entre 1931 e a Nova Constitui¢do 1934

Movimentos de Reformas de Base da Educagao Entre 1947 a 1961

Movimentos Estudantis Entre 1957 a 1964, 1964 a 1974 ¢ 1977

Movimentos de Professores e Outros profissionais | Finais da década de 1970
da Area da Educagdo, da Saude e outros Servigos
Sociais e Publicos

Movimentos de Lutas por Creches em S@o Paulo e | Inicio da década de 1980
em Belo Horizonte

Movimento de Defesa da Escola Piblica Em 1988

Greves no Setor Publico da Satude e Educacao Década de 1980

Fonte: GOHN (2003). Tabela organizada pela pesquisadora, 2022

A trajetoria historica desses e de outros movimentos sociais se reverberaram a favor de
muitas questdes para a educacdo na Constitui¢do Federal de 1988, garantindo importantes
conquistas educacionais contempladas em diferentes pautas de lutas pelas mobilizagcdes que

foram se fortalecendo e se consolidando ao longo da histdria. A lei maior nos assegura essas
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prerrogativas, no Capitulo III da Educagao, da Cultura e do Desporto, Se¢do I, no art. 205, ao
afirmar:
A educagdo, direito de todos e dever do estado e da familia, serd promovida
e incentivada com a colaboragdo da sociedade, visando ao pleno

desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania e sua
qualificacdo para o trabalho. (BRASIL, 1988)

No que se refere ao dever do Estado em relacdo a educagdo, o Art. 208 (BRASIL,
1988) nos garante dois aspectos importantes para a tematica aqui discutida. Primeiro, o item
III, que trata do atendimento educacional especializado aos portadores de deficiéncia,
preferencialmente na rede regular de ensino.'® Esse item confere importancia a luta dos
movimentos sociais a favor da ateng¢do as pessoas com deficiéncia, no qual consideramos a
inclusdo também do escolar em situagao de fragilidades da satide. No que tange ao item VI do
mencionado artigo, este assegura a oferta de ensino noturno regular, adequado as condigdes
do educando, claramente se referindo a implementagdo da Educagdo de Jovens e Adultos

(EJA) e a adequagdo tendo em vista as especificidades dessa demanda social.

Diante das agdes afirmativas garantidas pela Constituicdo Federal de 1988,
destacamos a Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional (LDBEN), de n® 9394/96, que
consolida as leis educacionais propostas pela Carta Magna, até nossos dias. Todavia, o papel
dos movimentos sociais permanece relevante na busca da garantia de direitos que sdo
atacados pelos governos de todas as esferas, de modo que a continuidade da luta a favor dos
interesses populares se faz fundamental e presente.

Os movimentos sociais que influenciaram o Brasil vieram da América Latina, dentre
eles os protestos dos estudantes do México e do Chile, que estimularam as mobilizacdes
brasileiras a favor das universidades, pela “qualidade de ensino, contra reformas na educagao
e contra atos de corrupcdo e desvio de verbas publicas” (GOHN, 2008, p. 441). Nessa dire¢ao,
o papel das universidades se faz relevante para o fortalecimento dos movimentos sociais, de

acordo com o que Faria (2008) nos afirma:

Hoje, no campo da EJA e, particularmente, no contexto dos Féruns de EJA,
a Universidade vem participando efetiva e decisivamente na circulacdo de
experiéncias nesse ambito, além de subsidiar na constituicdo da identidade
dos foruns; entretanto, necessita articular uma rede de saberes e fazeres,
fomentando pesquisas no campo da educacdo de pessoas jovens e adultas,

19 Importante ressaltar que a expressdo “portadores” ndo € mais usada, porém por estar na lei devemos manté-la.
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assim avancara e respondera as demandas dos educadores ¢ educandos dessa
modalidade educacional. (FARIA, 2008, p.153)

Os processos de movimentos sociais registrados na historia do Brasil revelam a
mobilizacdo dos grupos constituidos de suas identidades e centros de interesses pela luta
politica, social e educativa, em vista da opressdo a que foram e sdo submetidos. Freire (2005)
ressalta que quando os oprimidos “se engajam na luta organizada por sua libertagdo, comegam
a crer em si mesmos, superando, assim, sua “convivéncia” com o regime opressor”’ (FREIRE,
2005, p. 58-59). Dessa forma, os ativismos dos movimentos sociais devem estar associados a
uma reflexdo que direciona para a¢des de defesa e concretizagdo de direitos, culminando na
busca de mudangas a favor do interesse popular.

Os movimentos sociais na contemporaneidade buscam defender as diversas tematicas
sociais no formato de Organizacdes Nao Governamentais (ONGs) e do Terceiro Setor (TS), e
se apresentam tanto de forma ampla quanto de forma restrita. De acordo com Romao (2010),
0s movimentos sociais [...] “se confundem com toda e qualquer agdo coletiva; no estrito, eles
se referem as mobilizagdes reivindicativas da sociedade civil contemporanea” (p. 20).

Nesse sentido, nosso olhar sobre os movimentos sociais € rigoroso, em virtude de
buscarmos discutir sobre duas pautas contemporaneas da educagdo: o movimento social para
a Educacdo de Jovens e Adultos (EJA) e as mobilizagdes em prol da garantia de direitos para
a atencao educacional ao escolar em tratamento de saude no contexto da escola hospitalar e

domiciliar.

5.2 0 (S) LUGAR (ES) DA EJA NOS MOVIMENTOS SOCIAIS DO BRASIL

A Educacdo de Jovens e Adultos (EJA) nos dias atuais ainda busca afirmar seu lugar
nas politicas publicas brasileiras. Desde os desafios, frustracdes e distanciamentos ao alcance
de alguns direitos quanto a institucionaliza¢do e a formagdo docente na EJA, a ampliagdo
dessa modalidade tem sua resisténcia na luta dos movimentos sociais. Para este debate,
demarcamos o percurso dos movimentos a favor da EJA no mundo e a influéncia dessas lutas
no Brasil a partir do final da primeira metade do século XX.

No periodo da década de 1940, o mundo se mobilizou a favor da educagdo de adultos.
E nesse momento que o lugar da educagdo de adultos aparece no formato de eventos
promovidos pela Unesco, que inicia uma série de conferéncias, sendo um dos objetivos

alargar a visibilidade da EJA internacionalmente, cujo evento denominou-se Confinteas. As
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Confinteas foram realizadas em diferentes paises, visando também intensificar a defesa da
educacdo ao longo da vida. Houve sete versdes dessa conferéncia, com tematicas a favor das
demandas da EJA. Segue tabela organizada por paises, periodos e temas sobre o lugar das

Confinteas na histoéria da Educacao de Jovens e Adultos.

Quadro 9: As Confinteas ao longo da histéria da EJA

Confinteas Local e realizacao da Periodo Tema
Confintea
Confintea I Elsinore, Dinamarca Década de 40 Educagio de Adultos
Confintea I1 Montreal, Canada Década de 60 A educagido de adultos em um
mundo mutavel
Confintea III Téquio, Japdo Década de 70 A educagdo de adultos no contexto
da educag@o ao longo da vida
Confintea IV Paris, Franga Década de 80 O desenvolvimento de
educagdo de adultos: aspectos e
tendéncias
Confintea V Hamburgo, Alemanha Década de 90 Aprendizagem de adultos, uma
chave para o século XXI
Confintea VI Par4, Brasil 1* Década do Vivendo e aprendendo para um
século XXI futuro viavel: o poder da
aprendizagem ¢ da educagdo de
adulto
Confintea VII Marrakech, Reino de 2% Década do A aprendizagem e educagdo de
Marrocos século XXI adultos para o desenvolvimento
sustentavel — uma agenda
transformadora

Fonte: UNESCO. Quadro organizado pela autora, 2022.

Destacamos a Confintea VI, realizada no Brasil em 2009, pois nessa conferéncia foi
articulado o documento Marco de Belém?°, o qual objetivou gerar o compromisso
governamental no territério nacional com processos de debates acerca das politicas publicas
da educacdo de jovens e adultos ao longo da vida.

O documento Marco de Belém desdobrou o evento Confintea Brasil +62!, organizado
pelo Grupo de Trabalho (GT) das Confinteas, objetivando atualizar o Documento Nacional

Preparatorio para a Confintea VII e considerando as modificacdes na Politica Nacional de

20 Site: https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000187787 - Acesso em 13 de agosto de 2022
21 Site: http://forumeja.org.br/sites/forumeja.org.br/files/documento nacional 6confintea final.pdf - Acesso em
13 de agosto de 2022
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Educacao (PNE), por conta das mobilizagdes promovidas pelas Conferéncias Nacionais de
Educacao, bem como pela publicacdo do Marco de Referéncia da Educagdo Popular para as
Politicas Publicas, resultando no Plano Nacional de Educacdo — PNE 2014-2024. E valido
considerar a importancia das Confinteas como lugar de mobiliza¢do a favor da educacdo de
jovens adultos e idosos/as brasileiros/as. Porém, de acordo com Di Pierro e Haddad (2015),
existem limitagdes para produzir os relatérios pela falta de informagdes, comprometendo o
acompanhamento e a melhora das politicas a favor da EJA, revelando assim o
descompromisso de grande parte dos paises envolvidos.

Enfocando o movimento social na Bahia, temos o Forum da EJA SISAL, que se
configura como um forum regional e se constitui como espago publico, permanente, ndo
estatal e ndo institucional de articulacdao de entidades publicas, privadas e do terceiro setor; é
de carater regional, participacdo aberta e representacdo por entidade coletiva; constituido e
organizado por segmentos, possui uma direcdo colegiada (dois representantes de cada
segmento), composta pela universidade, alunos e professores de EJA, secretarias de educacao
estadual e municipal, movimentos sociais € ONGs?2,

Em Salvador, as vozes dos movimentos sociais a favor da EJA se ampliaram,
principalmente no periodo da pandemia do Covid 19, com o aprofundamento da precarizagao
para essa modalidade. Os mobilizadores eram constituidos pelo grupo do Coletivo de
Coordenadores/as e de professores/as da Educacdo de Jovens e Adultos da rede municipal de
educacdo soteropolitano, que apontam denuncias e intensificam a defesa da EJA.
Articulados/as em grupos nas redes sociais atuais como Instagram? e grupo do WhatsApp, as
pautas de resisténcias vao tomando uma dimensdo de importdncia com as agdes de
mobilizagdo que se estruturam contra a auséncia governamental municipal de cumprimento
das politicas publicas, incorporando ao movimento estudantes da EJA na defesa dos direitos
fundamentais humanos.

Das agdes desse movimento social destacam-se reunides de forma remota; eventos
realizados por meio de lives pelo canal do Youtube®*; contribui¢do e participagdo nas
assembleias de servidores/as da educagdo; manifestagdes de rua, caminhadas e reunides pela
Associagdo de Professores Licenciados da Bahia (APLB — Sindicato), bem como no Férum

Estadual de Educacao da Bahia; elaboracdo e publicagdo de notas e cartas de repudio e

22 Site: http://forumejasisal.blogspot.com/2010/07/territorio-de-luta-e-emancipacao-de.html - Acesso em 14 de

agosto de 2022

2 Site: https://www.instagram.com/coletivocoordenadores/ - Acesso em 14 de agosto de 2022

24 Site: https://www.youtube.com/channel/UCWBHc_Qcy4Y g4taxcWv9anw?app=desktop — Acesso em 14 de
agosto de 2022
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dentincias sobre a desatencdo a EJA por parte da gestdo da pasta da educacdo de Salvador
para a sociedade; participacdo em encontros e congressos internacionais € nacionais sobre a
EJA; mobilizagdes virtuais e presenciais da comunidade escolar contra o fechamento de
escolas que ofertam essa modalidade no municipio, ratificando a resisténcia contra a
invisibilidade e o silenciamento que atravessa a EJA na capital baiana atualmente.

Todo esse exercicio mobilizador a favor do direito a educagdo dos jovens, adultos ¢
idosos/as, implementado pelos movimentos sociais, se faz relevante para expor, lutar e alterar
o cenario imposto pela governabilidade e suas auséncias nas responsabilidades pelo direito a
educacdo e a cidadania. Importante compreender que os lugares da Educacido de Jovens e
Adultos e Idosos (EJA) atualmente estdo constituidos com outras realidades, nas quais nao
somente encontramos jovens, adultos ¢ idosos/as no interior dos muros da escola comum.
Outros lugares habitam a EJA, que demandam olhares inclusivos, convergéncia de diferentes
direitos, com saberes e fazeres pedagogicos particulares, como o contexto da escola hospitalar

e domiciliar.

53 OUTRO CENARIO DOS MOVIMENTOS SOCIAIS: O DIREITO A
ESCOLARIZACAO HOSPITALAR E DOMICILIAR

O movimento social em defesa pelo direito a escolarizagdo hospitalar e domiciliar
advém dos percursos histdricos da criagdo do aparelho do hospital na modernidade. Situando
o encontro entre educacdo e saiide na historia, o olhar acerca da trajetoria do hospital nos
esclarece sobre o papel dos movimentos sociais a favor da escola no hospital. Anterior ao
século XVIII, o hospital se caracterizava como depdsito de pessoas marginalizadas pela
sociedade da época, que misturavam os/as loucos/as, prostitutas, indigentes, entre outros, com
os doentes, caracterizado como o hospital-exclusdo. Caritativo e religioso, o hospital tinha
como funcdo a “transi¢do entre a vida e a morte, de salvagdo espiritual mais do que material,
aliada a fun¢do da separacdo dos individuos perigosos para a satde geral da populagdo”
(FOUCAULT, 1979, p. 102).

De acordo com Foucault (1979), foi por volta do século XVIII, na Europa, que o
estabelecimento denominado hospital se destinou a terapia e a cura. Considerado uma
instituicdo total, como o exército ¢ a escola, categorias como a disciplina e a vigilancia
modificaram o0s mecanismos pelos saberes e intervengdes médicas, bem como a

disciplinarizagdo do espaco hospitalar. Nesse sentido, o autor salienta:
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O individuo e a populagdo sdo dados simultaneamente como objetos de
saber e alvos de interven¢do da medicina, gragas a tecnologia hospitalar. A
redistribui¢do dessas duas medicinas sera um fenémeno proéprio do século
XIX. A medicina que se forma no século XVIII ¢ tanto uma medicina do
individuo quanto da populagdo. (FOUCAULT, 1979, p. 111)

Diante dessas informacgdes, o papel do hospital se deslocou como aparelho tecnologico,
passando a assumir uma importancia de tratamento e cura. A figura do médico passou a ter
valor conforme a sua experiéncia hospitalar, de diagndstico, intervengdo e recuperacdo do
doente. Entretanto, nota-se que o hospital era voltado ao tratamento de saude dos adultos,
apresentando pouca atengdo para a crianga ¢ ao adolescente.

O papel dos movimentos sociais para o estabelecimento da atengdo ao escolar em
situacao hospitalar nasce na Europa com a organizagdo das diferentes associacdes em defesa
das criangas hospitalizadas. Por volta da segunda metade do século XX, o aparelho
tecnologico do hospital tratava criangas de diferentes idades, contudo, o que sucedia no
interior desses espagos era um enigma. Os profissionais que ali trabalhavam restringiam
informagdes e acessos aos pais sobre as terapias, as estabilizagdes e o processo de cura dos
pacientes infantis.

Reiner-Rosenberg (2003) nos relata que os terapeutas e médicos ou ndo explicavam a
situagdo de saude da crianga, ou usavam verbetes incompreensiveis. Ressalta que “aquilo que
a crianga viveu, pensou, experienciou ninguém sabe ou se pergunta” (REINER-
ROSENBERG, 2003, p.17). Diante desses incomodos e inquietagdes da sociedade, que
necessitava ter sua crianga na internagdo hospitalar, emergem diferentes movimentos a favor
do bem-estar social da crianca no ambiente de dor e medicamentos. Foi entdo criada a
Associagdo Europeia para Crianga em Hospital — European Association for Children in
Hospital (EACH) que se associou a outro movimento social chamado APACHE, reunindo
muitos paises da Europa.

Reiner-Rosenberg (2003) nos esclarece que havia diferentes organizagdes voltadas a
realidade da crianca no hospital, concentrados na APACHE, dentre elas a associacdo cujo
objetivo era dar continuidade a escolaridade. A autora nos descreve que essa associacio se
preocupava com a vida antes, durante e pos-internagao hospitalar da crianga, pois acreditava-
se que a escola era o espago para o projeto do futuro, j4 que, posteriormente, a crianca
retornaria a sua rotina normal. Caracteriza, pois, a escola como espaco para agrupar idades
diferentes, onde o professor desenvolve uma pedagogia para criangas doentes voltadas as

capacidades psiquicas e aos diferentes niveis de escolaridades. Ressalta que anteriormente a
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educacdo hospitalar era estabelecida conforme a vontade alheia, mas passou a fazer parte da
Educagao Nacional.

No que se refere ao papel do professor no servico da escola hospitalar, Reiner-
Rosenberg (2003) relata que este deveria ser especializado, era ocupado por professor
qualificado, aposentado, voluntario para o trabalho individualizado e também a educagao
domiciliar ap6s alta hospitalar e anterior ao retorno a escola de origem. Conforme a autora,
essa associacdo com professores voluntarios se transformou numa federacdo com cerca de
3.600 professores e professoras, configurando-se no que atualmente temos, isto ¢, as classes
hospitalares.

O pioneirismo na criagdo da escola no hospital vem da Franga, por volta da segunda
metade do século XX, com as Dames de Jeu (Senhoras que entretém) ou Les Blouses Roses
(As Blusas Cor-de-Rosa) na figura de Marguerite Perrin. Reiner-Rosenberg (2003) nos conta
que em 1929 Marie-Louise Imbert criou a escola, tanto para hospitais quanto para sanatorios.
Todavia, somente em 1948 ¢ que surge o posto de professoras, em Lyon, na pediatria do Pr.
Jeune do hospital J. Courmont na Franga. Nesse sentido, a atengdo no interior do hospital ja
ocorre por volta dos anos 1970, legitimando o lugar da crianga no hospital. Com isso o
“objetivo da APACHE ¢, portanto, claramente uma mudanca de posi¢do, da maneira de
compreender a crianca no hospital” (REINER-ROSENBERG, 2003, p.24).

Tais movimentos sociais acerca da escola no hospital nesse periodo da histéria gerou o
Estatuto Europeu da Crianga Hospitalizada, ratificado pela Unesco?® sobre os tratamentos
médicos como um direito fundamental, particularmente para as criangas. Dez itens compdem
o referido estatuto, no qual identificamos duas referéncias para a escola no hospital. O item 6°
diz que as criangas nao devem ser admitidas em servigos de adultos. Elas devem ser reunidas
por grupos etarios para beneficiar os jogos, lazer, atividades educativas adaptadas as suas
idades, com toda a seguranga. Seus visitantes devem ser aceitos sem limite de idade. E no
item 7°, determina-se que o hospital deve oferecer as criangas um ambiente compativel as
suas necessidades psiquicas e educativas, tanto com relagdo ao equipamento quanto no que
tange ao pessoal e a seguranga.

Das mobilizagdes implementadas pelos movimentos sociais ao longo da historia em
defesa da garantia do direito a escola no hospital, outras agdes mobilizadoras se instauraram e
convergiram para que esse direito ressoasse em outros lugares. A década de 1980 chega

“sacudida” pelos diversos movimentos sociais no mundo, € no que se refere a escolarizagao

%5 Site: https://pt.unesco.org/fieldoffice/brasilia - Acesso em 14 de agosto de 2022
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no hospital, agdes e documentos legais s3o construidos para alargar os movimentos.
Destacamos a Carta Europeia dos Direitos da Crianga Hospitalizada — 1986%¢, sendo que do
elenco das suas diretrizes ressaltamos: Direito de continuar seus estudos durante sua
permanéncia no hospital e beneficiar os ensinamentos dos professores e material didatico que
as autoridades escolares pdem a sua disposicao, entre outros.

Outro destaque é a Associagdo Europeia de Pedagogos Hospitalares — HOPE?’, cujos
objetivos incluem: assegurar a continuidade da educacdo para as criancas doentes, apos sua
admissdo no hospital; promover a figura do/a pedagogo/a e do/a professor/a no contexto
hospitalar; o/a professor/a atuar como articulador/a entre todos/as envolvidos/as no campo da
aten¢do hospitalar da crianga (médicos/as, enfermeiros/as, psicélogos/as, assistentes sociais.),
entre outros. Nos dias atuais a HOPE continua atuando em diferentes continentes com
trabalhos apresentados em eventos e intercambios, para buscar a melhoria da educacao e da
atuacao dos/as professores/as dos estudantes em situagdo de tratamento médico.

A importancia das mobilizagdes para o atendimento ao escolar em tratamento de saude
nos paises vizinhos ao Brasil também fortalece os movimentos em defesa e garantia da
escolarizagdo da crianga e adolescente hospitalizado, o que possibilita transformar e estruturar
concepgoes da realidade que ¢ comum as criangas, adolescentes e concomitantemente aos

adultos e idosos/as do nosso pais.

5.3.1 O cenario da escola no hospital do Brasil: do passado recente aos dias atuais

Indicagdes na literatura revelam que, para criangas e adolescentes no Brasil, as
primeiras tentativas de caracterizagcdo da escola no hospital se deram no Pavilhdo-Escola
Bourneville do Hospicio Nacional de Alienados (HNA), no Rio de Janeiro, no inicio do
século XX. Esse pavilhdo foi resultado de protestos, manifestos da imprensa ¢ mobilizagdes
sociais nos finais do século XIX, que denunciavam a precariedade na qual viviam os
internados, onde havia denuncias de criangas doentes misturadas aos adultos, a promiscuidade
e a falta de equipamentos basicos. Silva (2009) destaca que “se fazia necessaria a intervengao
imediata sobre 0o HNA para remocgao das criangas para outro local, que viria a ser um pavilhao
anexo a lavanderia do Hospicio” (SILVA, 2009, p. 198).

Movimentos a favor de mudangas para oferta do atendimento para criangas no HNA

contaram com a solicitacdo do Dr. Juliano Moreira para reformas e implantacdo de um novo

26 Gite: https://each-for-sick-children.org/wp-content/uploads/2021/04/EACH-Charter-Portuguese.pdf - Acesso
em 14 de agosto de 2022
27 Site: https://www.apdh.pt/hope - Acesso em 20 de agosto de 2022



https://each-for-sick-children.org/wp-content/uploads/2021/04/EACH-Charter-Portuguese.pdf
https://www.apdh.pt/hope

98

modelo de espaco de tratamento destinado a atender criangas, incluindo assisténcia, médico
pediatra e profissionais da educacdo. Silva (2009) afirma que as criancas internadas no
Pavilhao Bourneville tinham o perfil de indigentes ou estavam sob a responsabilidade do
Estado, apresentando paralisias, epilepsias, aspectos de degeneracdo, entre outros,
confirmando a importancia da separagao das alas de tratamento com os adultos. A atengdo ao
Pavilhao Bourneville, no que se referiu a educacdo dos pacientes internados, ofertava além
das Atividades da Vida Diaria (AVD), ensino primario ¢ a educagdo profissional aos

adolescentes e outras atividades, conforme descreve Silva (2009).

Exercicios mais complexos consistiam no treino da fala, da leitura, do
desenho, até alcangarem o ensino escolar, através das licdes de coisas em
geral, nas classes ou nos jardins onde as criangas reconheciam um nome ou
uma coisa bem como o conjunto de signos que serviria para designa-lo por
escrito. Tais atividades variavam conforme o grau de comprometimento
atribuido a crianca, 0o que serviria para separa-las em diferentes grupos e
submeter cada qual a exercicios especificos. (SILVA, 2009, p. 202)

Havia também a oferta de profissionalizacdo em costura, jardinagem, sapataria etc.,
visando ajustar esses individuos internados as regras sociais. Diante desse quadro descritivo, o
papel dos movimentos sociais em defesa da crianga e do adolescente, e a importancia do papel
da escola no hospital, o que destaca Silva (2009), sobretudo, ¢ a relevancia de se vincular
saude e educacio.

Paralelo a essa mobilizacdo a favor da educagdo ¢ saude no século XX, em sua
segunda metade outras acdes de mobilizacdo para a escola no hospital deram continuidade e
fortaleceram essa oferta de escolariza¢ao para os sujeitos em situagdo de adoecimento, sendo
que a década de 1950 tem indicagdes da escola no hospital para crianga e adolescente.
Fonseca (2008) afirma que no Brasil a Escola Hospitalar do Rio de Janeiro oficializou a
educagdo em espago hospitalar, como modalidade de atendimento escolar, estendendo-se a
outras cidades brasileiras. Complementando, a autora aponta o objetivo do atendimento

pedagogico hospitalar e domiciliar.

[...] atender pedagogico-educacionalmente as necessidades do
desenvolvimento psiquico e cognitivo de criangas e jovens que, dadas as
suas condigdes especiais de satde, encontram-se impossibilitados de
partilhar experiéncias socio intelectivas de sua familia, de sua escola ¢ de
seu grupo social. (FONSECA, 2008. p. 12)
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Nesse sentido, a impossibilidade de frequéncia na escola, por conta de tratamento
médico, ganhou for¢a por intermédio dos documentos, pareceres, decretos, produgdes
cientificas que favoreceram assegurar a escola no hospital.

- Constituicao Federal de 1988, no Titulo VIII - Da Ordem Social - capitulo III - Da
Educacdo, da Cultura e do Desporto que afirma: “A educagdo, direito de todos” (BRASIL,
1988).

- Resolugdo n°® 41, de 1995, que trata dos Direitos das Criangas ¢ Adolescentes
Hospitalizados que nos diz: “Direito de desfrutar de alguma forma de recreacdo, programas de
educagdo para a saude, acompanhamento do curriculum escolar durante sua permanéncia
hospitalar”. (BRASIL, 1995).

- Resolugdo 02/2001, do Conselho Nacional de Educa¢do (CNE/MEC), com a
implementagao da Hospitalizacao Escolarizada para “alunos impossibilitados de frequentar as
aulas em razao de tratamento de saude que implique internagdo hospitalar, atendimento
ambulatorial ou permanéncia prolongada em domicilio”. (BRASIL, 2001).

Além dos documentos citados, em 2002 o Ministério da Educacdo langou o
documento de Estratégias e Orientagdes para Atendimento Educacional em Classes
Hospitalares e Domiciliares®®, para organizag¢do do trabalho pedagogico no ambito hospitalar.

O MEC (2002) traz a seguinte conceituacdo para esse tipo de atendimento:

Atendimento Pedagogico Educacional que ocorre em ambientes de
tratamento de saude, seja na circunstincia de internacdo, como
tradicionalmente conhecida, seja na circunstancia do atendimento em
hospital/dia e hospital/semana ou em servigos de atencdo integral a satde
mental. (MEC/SEEP, 2002, p.13)

O século XXI se apresenta trazendo possibilidades de ampliacdo da escola no hospital,
que abrange redes de educacdo estaduais e municipais, bem como a presenca da universidade,
no sentido de afirmar as buscas e conquistas do direito & educacdo para aqueles em situagao
de doenca e tratamento, validando a sua frequéncia na escola hospitalar e assim minimizando
o impacto do fracasso escolar. Nessa dire¢ao se definem os sujeitos, as finalidades, o perfil do
professor, os locais de atendimento escolar, bem como a importancia da formacgdo do
professor em contexto hospitalar, para o atendimento pedagdgico em ambiente de tratamento

terapéutico que guarda as suas demandas e especificidades.

8Site: http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/livro9.pdf - Acesso 14 de agosto de 2022
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Mesmo diante das conquistas, os desafios frente aos diversos governos, a politica
neoliberal, a economia precarizada e a sociedade fragilizada, os movimentos sociais se fazem
relevantes para dar continuidade as lutas da garantia dos direitos das criangas, jovens, adultos
e idosos/as em tratamento médico, que iniciam, continuam ou finalizam sua escolarizagao,
buscando, além disso, assegurar direitos em outros aspectos, como o da satde.

Atualmente, o Forum da Classe Hospitalar e Atendimento Pedagogico Domiciliar?®
tem papel importante como movimento social. Esse forum, constituido em Salvador, se
propde como ferramenta em defesa dos direitos da pessoa em situacdo de adoecimento e

hospitalizagdo, conforme explicitado por Silva (2015).

Tais iniciativas t€ém procurado apontar caminhos para superar a situacdo
atual de fragilidade em que se encontram os programas ou os projetos de
atencdo ao publico infanto-juvenil e at¢ mesmos adultos que sdo atendidos
nos hospitais nas mais variadas regides do Brasil. (SILVA, 2015, p. 38068)

O Forum se apresenta como movimento social para articular a luta, o debate, as
conquistas no ambito da sociedade civil, sendo os representantes desse atendimento
pedagdgico os professores e professoras que atuam nesse espaco de escolariza¢do, bem como
os interessados com essa tematica. Portanto, reconhecer os movimentos sociais como espagos
que representam e articulam os servigos prestados a sociedade e que contribuem no
enfrentamento da exclusdo social, econdmico, cultural e educacional é reconhecé-los como
instrumento coletivo que empodera a sociedade em suas reivindicagdes basicas de direitos que
lhes sdo negados ao longo da historia.

Outra possibilidade desse movimento social ¢ reunir profissionais e universidades que
atuam e pesquisam nesse atendimento pelo Brasil, através do grupo do WhatsApp
denominado Professores das Classes Hospitalares do Brasil, do qual faz parte esta
pesquisadora. E uma ferramenta de comunicagio e interagdo virtual que viabiliza divulgagao
de eventos cientificos, trocas de saberes sobre formacao docente, partilha de conquistas de
politicas publicas municipais e/ou estaduais, bem como as condi¢des de atuagdo do/a
professor/a nos diversos lugares que acolhem o escolar em tratamento de satde,
compartilhamento de repositorios de artigos, dissertacdes e teses, como também atualizagdo
de funcionamento dos espagos de oferta desse atendimento no Pais.

Gohn (1995) aborda sobre os Novos Movimentos Sociais, e aqui esta o lugar dos

movimentos a favor do escolar em tratamento de saude, reivindicagdes antigas e tdo
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contemporaneas. Seja para os sujeitos no hospital ou domicilio, seja para criangas, jovens,
adultos e idosos/as, a luta ¢ a favor do direito, inclusive para pessoas em situacdo de
tratamento ou internamento médico, pois a luta se amplia aos diferentes aspectos de agdes

afirmativas do direito humano.

Ha de se considerar que a Educagdo de Jovens e Adultos (EJA) e a escolarizagdo em
contexto de hospitais e domicilios, carregam em seu bojo o fazer do movimento social por se
situarem no cenario da educagdo brasileira como aspectos educacionais menos relevantes para
a atencao das politicas publicas ¢ do proprio conhecimento e reconhecimento social.
Importante ressaltar que com os movimentos sociais a formacdo docente na EJA resiste as
investidas da descaracterizagdo dos saberes docentes especificos para essa modalidade, e ndo
obstante o mesmo acontece com a oferta de escolarizacio em ambientes hospitalar e

domiciliar.

Dessa forma, a escuta e o didlogo com as protagonistas que nos dizem sobre suas
experiéncias, vivéncias, seus desafios, suas possibilidades nesta pesquisa, nos dao o
parametro sobre a formagdo e os saberes docentes em forma de dentincia e persisténcias,
acerca da auséncia das politicas publicas, pois os(as) jovens , adultos(as) inseridos(as) no
contexto da escola hospitalar e domiciliar possuem saberes especificos, uma formagao de
mobilizagdo social e suas praticas pedagdgicas podem se alinhar e favorecer na perspectiva da
relacdo educagdo e satude, reconhecendo os sujeitos de direitos jovens e adultos, que estdo em

situacdo de escolarizagdo em ambiente de tratamento de saude.
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6. O QUE AS PROFESSORAS DA EJA DIZEM A RESPEITO DOS SABERES
CONSTRUIDOS NO CONTEXTO DA EMHDID

A interpretacao das narrativas das professoras revela os saberes que foram construidos
— tanto sobre os significados para formacdo docente quanto sobre as consolidagdes de suas
praticas pedagogicas. Nesse percurso, trés eixos conduziram as narrativas, a saber: os sentidos
de ser professora da Educagdo de Jovens e Adultos (EJA) no contexto da escola hospitalar, a
presenca de discussdes sobre a EJA e Educagio Hospitalar no processo de ©m™a jnjcial e
continuada e as experiéncias na EJA: desafios e possibilidades da atuacao docente no
contexto da escola hospitalar.

A coleta das informagdes foi realizada entre os meses de maio e junho do ano de 2022,
de acordo com a escolha e disponibilidade de local, data e horario das cinco professoras que
participaram das entrevistas narrativas, tendo como fio condutor um roteiro (em anexo). Tais
narrativas foram registradas em gravador digital e, posteriormente, transcritas, sendo cada
transcri¢do feita separadamente, visando ao levantamento dos pontos mais relevantes que
possibilitassem compreender melhor as expressdes contidas nos relatos por meio de gestos,
siléncio, alteragdes das vozes ou longas pausas que revelaram diferentes emog¢des, conforme

as narrativas iam sendo desveladas pelas professoras.
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No que concerne & compreensao sobre entrevista narrativa, trazemos para este estudo
o compromisso de transpor os sentimentos € as concepgdes das professoras colaboradoras,
apropriando-nos de um dispositivo que possibilitasse a apreensdo dos significados presentes
em suas narrativas. Nessa perspectiva e conforme Bauer e Gaskell (2002), a entrevista

narrativa

[...] vai mais além que qualquer outro método ao evitar uma pré-estruturagdo
da entrevista. E o empreendimento mais notavel para superar o tipo de
entrevista baseado em pergunta-resposta. Ela emprega um tipo especifico de
comunicacdo cotidiana, o contar e escutar histdria, para conseguir este
objetivo. (BAUER E GASKELL, 2002, p. 95).

A medida que as narrativas emergiam, o desvelar dos significados dos saberes para a
formagdo docente ¢ as consolida¢des construidas no decorrer da pratica pedagogica das
professoras revelavam as seguintes categorias: Formagdo Docente, EJA e Escola Hospitalar.
Para que tais narrativas fossem produzidas, durante a realizacao da entrevista duas condig¢des
foram imprescindiveis: ndo ter condi¢cdes impostas pela pesquisadora, enquanto conduzia as
falas, mediadas por um roteiro previamente elaborado e a liberdade de escolha do local para
realizagdo das entrevistas por parte das proprias professoras, primando pela preservagao da
sua identidade, de modo que ficassem confortaveis ao contar sobre suas historias de vida. De

acordo com Bauer e Gaskell (2002)

O esquema de narragdo substitui o esquema pergunta-resposta que define a
maioria das situagcdes de entrevista. O pressuposto subjacente € que a
perspectiva do entrevistado se revela melhor nas histérias onde o informante
estd usando sua propria linguagem espontanea na narragdo dos
acontecimentos. Seria, contudo, ingénuo afirmar que a narracdo ndo possui
estrutura. Uma narrativa estd formalmente estruturada; como apontamos
acima, a narragdo segue um esquema autogerador. Todo aquele que conta
uma boa histdria, satisfaz as regras basicas do contar historias. Aqui surge o
paradoxo da narragdo: sdo as exigé€ncias das regras tacitas que libertam o
contar historias (BAUER; GASKELL, 2002, p. 95-96).

A proposicao do esquema de narragao, enquanto recurso utilizado durante a condugao
da entrevista narrativa, possibilitou as informantes abertura, flexibilidade e confianga para
desenvolver suas narrativas, pois, além de livremente explanarem os acontecimentos,
expressarem outras reagdes como gestos e emocdes, puderam trazer em seus relatos

informagdes adicionais que enriqueceram o percurso investigativo.
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Para este estudo, as informagdes foram estruturadas a partir da analise das entrevistas
narrativas, cuja interpretacdo se processou por meio dos eixos tematicos mencionados, para
dar conta dos objetivos propostos nesta pesquisa, sendo o primeiro ¢ o segundo eixos
tematicos relacionados aos significados dos saberes para a formacao docente; e o terceiro eixo

tematico estava relacionado as consolidagdes da pratica pedagogica.

6.1 OS SENTIDOS DE SER PROFESSORA DA EDUCACAO DE JOVENS E ADULTOS
(EJA) NO CONTEXTO DA ESCOLA HOSPITALAR

Nesse eixo buscou-se apreender quais os sentidos atribuidos pelas professoras em
relacdo a docéncia na EJA, no contexto da escola hospitalar, a partir das narrativas destacadas
por meio dos eixos como fios condutores e das unidades tematicas emergentes, para
possibilitar a compreensao sobre os significados atribuidos pelas participantes.

As unidades temadticas emergentes®® apresentadas no Quadro 9, logo abaixo, €
destacadas em negrito, foram organizadas para que a interpretacdo das informagdes estivesse
0 mais proximo possivel dos relatos das professoras. Tais unidades sdao consideradas
emergentes, por despontar outras revelagdes contidas nas subjetividades das narrativas que
explicam o que as professoras consideraram como significados dos saberes e consolidagdes da
pratica pedagogica.

Dessa forma, para direcionar a interpretacdo das informagdes suscitamos durante a
realizacdo da entrevista narrativa que as professoras fizessem relatos sobre o seu ingresso no
magistério e a motivacdo para atuar como professora da escola hospitalar com jovens e
adultos, buscando inferir, através das narrativas, quais os sentidos de ser professora da

Educagao de Jovens e Adultos (EJA) no contexto da escola hospitalar.

Quadro 10: O ingresso na carreira docente

30 Conforme ja explicitamos na Se¢do 2 - A Escolha da Metodologia, as denominadas unidades tematicas
emergentes para esta pesquisa consistem em uma adaptagdo das “unidades analiticas” de Macedo (2010), ¢
seguem com a mesma fungdo e defini¢do, que é de “construir unidades de sentido, chamadas de unidades de
contexto ou unidades de significa¢do. A unidade ndo é mais uma simples palavra, uma simples frase ou porgéo
de frase, uma simples expressdo gramatical” (MACEDO, 2010, p. 148). Assim como as unidades analiticas, as
unidades tematicas deste estudo trazem as emergéncias individuais, com uma carga de sentido especifico para
cada professora colaboradora, a fim de revelar os significados e as consolida¢des dos saberes da formagéo
docente da EJA no contexto da escola hospitalar.
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Professora Colaboradora Unidade Temaitica Emergente (UTE) Fon
(PC) te:

Qua

PC1 “Nisso sou convidada para escola municipal, o colégio municipal da | dro

época, e ai vou dar aulas a noite com a educacio de jovens e adultos, | clab
nas turmas de magistério e ai me vejo sendo professora de lingua | orad
portuguesa, literatura, reda¢do com essa turma, ndo é, e trabalhava no | 0
banco o dia todo, saia ds 18 horas correndo, tomava um banho rapido, e | pela
ia para o colégio municipal e dava aula.” auto
ra,

PC2 “Entrei na rede municipal em 97, no ultimo ano de Pedagogia eu | 202
estava entrando nessa rede. E entrei na rede municipal de cara na | 2.
EJA. Estava no ultimo ano de pedagogia, e as escolas que me
ofereceram era muito longe da UNEB e de casa, e pelo dia as escolas
que tinham eram muito periféricas. Quando chamaram para assumir o
concurso eu tinha 20 anos de idade.”

dife

PC3 “Eu inicio minha carreira na Ilha de Itaparica, eu tenho uma formag¢do
inicial em magistério, fui morar em Itaparica desejei e disse eu quero ser | rent
professora da Educacdo Infantil da aulas para criancas de 4 anos.”

€S
PC4 “Eu fiz o concurso de Salvador em 1997, e eu queria ficar em uma .
escola na Liberdade. Porque ficava perto da minha casa e eu ndo queria traj
ir para muito longe e com isso demorou de me chamar, chamaram todos etor
e eu fui chamada em 2002. Fui para Educac¢do Infantil com 20 horas.”
PC5 “Para mim, meu grande espaco de aprendizagem é a rede municipal, ias
minha referéncia de ser professora é a rede municipal, (olhos rasos
d’agua e muita emog¢do). Foi onde tudo comegou, e isso em 2005. Eu de

assumi 2004, mas saimos de férias e iniciei em 2005. E ai comecei com
Educacio Infantil e no Fundamental I, na época chamado de CEB 1. | ©SC

2

Eu gostava dos pequenininhos, sempre gostei. olh

as e ingressos profissionais trazidas nas histdrias de vida e formacao dessas docentes revelam
as diferentes experiéncias que as professoras se permitiram trilhar. Dessas narrativas,
destacamos o ingresso no servico publico, pois esse espago impde aos docentes os
enfrentamentos de uma carreira, tendo como principais exemplos as angustias da realidade
social dos seus discentes e a falta de formacao continuada. Isso posto, ingressar na docéncia ¢é
refletir a responsabilidade sobre a aprendizagem dos estudantes e seu exercicio de cidadania.
Freire (1996, p. 25) nos afirma que “ndo ha docéncia sem discéncia, as duas se explicam e
seus sujeitos, apesar das diferencas que os conotam, ndo se reduzem a condi¢ao de objeto, um
do outro”. Ou seja, ser professor ¢ compreender que a a¢do docente esta atrelada a agdo
discente, que o ensino somente existe onde ha aprendizagem.

O espaco da escola hospitalar ¢ habitado de aprendizagens, ¢ desse ambiente emergem
motivagdes para atuar e desenvolver um trabalho educativo que mobiliza uma escolariza¢ao
potencializadora das interagdes entre os sujeitos ali presentes, suas questdes individuais e

coletivas da educagdo, da saude e do ambiente em que o/a professor/a esta inserido/a.

Quadro 11: A motivagdo para atuar como professora da escola hospitalar com jovens e adultos
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Professora Colaboradora Unidade Tematica Emergente (UTE) Fon
(PC) te:
Qua
PC1 “O diferente sempre me chamou muito a atengdo” dro
elab
PC2 “Ai venho para esse projeto de classe hospitalar e me surge ficar na | orad
EJA. E claro que aceito ficar na EJA. Porque as pessoas ndo queriam | ©
ficar na EJA. A maioria dos estudos inclusive na drea da escola | pela
hospitalar e domiciliar sempre foram pautados na crianga, ndo | auto
menosprezando a crianga, longe de mim.”’ ra,
PC3 “Sobre escola no hospital uma tia que trabalhava no Hospital Couto | 202
Maia me falou que existia uma classe hospitalar, que era uma classe que 2.
tinha atividades, professora, as criancas aprendiam a ler e escrever, a
professora corrige. Dai eu falei o que eu quero é isso, porque eu havia
ficado internada, tive uma trombose aos 35 anos e fiquei 11 dias, e ndo
sabia se ia andar.”
PC4 “A escola que eu estava, estava passando por um processo de S
centralizacdo, de diregdo, uma situacao muito dificil. E ai ela conversou rela
(a coordenadora da classe hospitalar da ONG) com minha diretora, que
gostava muito de mim. E minha diretora me perguntou — Vocé ndo quer tos
ir para escola hospitalar? Eu disse — eu ndo conhego ndo. Essa escola eu
nunca ouvi falar.” sob
PC5 “Eu conheci a escola hospitalar, através das informacoes da rede que a

gente recebia. Ai soube de uma formagdo que o Instituto, que na época Ie

coordenava a escola hospitalar, estava oferecendo junto com a
Secretaria Municipal de Educagdo. E fiz esse curso com carga horaria
de mais de 100 horas, se ndo me engano 117 horas. Isso no ano de 2006 | ot
e em 2007 entrei na escola hospitalar vinculada a este Instituto.”

as

iva

¢oes para docéncia na EJA da escola hospitalar apontam que as professoras foram

mobilizadas a atuar naquele espaco pelo desejo de trabalhar com o diferente, pela demanda

cientifica e académica, por questdes pessoais, por necessidade de sair da unidade escolar, pela

curiosidade. Tais motivagdes convergiram para mudangas, porém uma mudanga como saida

da neutralidade e em dire¢do a interven¢ao na ag¢ao educativa, coadunando com a perspectiva

de Freire (1996):

[...] constato ndo para adaptar mas para mudar [...]. Constatando, nos
tornamos capazes de intervir na realidade, tarefa incomparavelmente mais
complexa e geradora de novos saberes do que simplesmente a de nos adaptar
a ela. E por isso também que ndo me parece possivel nem aceitavel a posigao
ingénua ou, pior, astutamente neutra de quem estuda, seja o fisico, o bidlogo,
0 socidlogo, o matematico, ou o pensador da educagdo. Ninguém pode estar
no mundo, com o mundo e com os outros de forma neutra. (FREIRE, 1996,
p- 86)

A EJA e a escola hospitalar provocam o efeito da mudanga, quando essas docentes

enfrentam as auséncias

ou negacdes de direitos, se afastam da imparcialidade e se aproximam

do exercicio da cidadania, acolhendo o posicionamento das escolhas ¢ decisdes a favor da

intervengdo da realidade na qual estdo imersas. Diante das descobertas sobre o ingresso no
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magistério e as motivagdes reveladas pelas professoras, os sentidos de ser professora da
Educacao de Jovens e Adultos (EJA) no contexto da escola hospitalar se desvelam conforme

0 que encontramos € interpretamos nas narrativas a seguir.

Quadro 12: Os sentidos de ser professora da Educagdo de Jovens e Adultos (EJA) no contexto da
escola hospitalar

Professora Unidade Tematica Emergente (UTE)
Colaboradora (PC)

Fon
PC1 “Eu hoje digo aos meus alunos, eu aprendo muito mais com eles talvez, te:

do que eles comigo. Porque o aprendizado é constante, é uma troca,
uma troca, o tempo todo.” Qua
dro
PC2 “Entdo o sentido de ser professora da EJA nesse espago é transformar, e clab

emancipar, de certo modo, politizar as questoes criticas, oportunizar a
fala dessas pessoas, valorizar a voz e o pensar dessas pessoas que | orad

infelizmente a sociedade menospreza, desvaloriza, cala, coloca uma o
mordaca.”
pela
PC3 “O sentido de ser professora da EJA, me sinto honrada porque ndo pode | auto

ser para qualquer pessoa ser professora da EJA, é preciso impregnar de
amor tudo que fazemos, so que o que mais me encanta é ter a
possibilidade de contribuir para que muitos adultos que ndo tiveram | 202
oportunidade de estudar e que guardam esse sonho, como senhores e | 7

senhoras, de estudar.”

ra,

PC4 “Essa troca. Isso me movimenta, movimenta eles e me movimenta a
estudar, a aprender, a trocar. Esse é o prazer de estar na EJA no
contexto da escola hospitalar. Como eu também tinha na escola comum, as
mas a hospitalar o movimento é diferente”.

nar

PC5 “Nada do que eu fagco na EJA, eu distancio do sentido da vida, porque rati
acabo que vejo sentido em tudo e aprendo com tudo. Para me tornar
uma profissional e uma pessoa melhor.” vas

das

professoras encontramos indicagdes de como a EJA surgiu ao longo da sua vida pessoal e
profissional, revelando algumas trajetorias em direcdo a essa modalidade, bem como as
motivagdes para o ingresso no ambiente da escola hospitalar. S3o informagdes que nos
possibilitaram ampliar o entendimento sobre os sentidos atribuidos de ser professora da EJA
na escola hospitalar e que se direcionaram acerca do aprender, pensar, oportunizar,
movimentar para a vida, somando ao aspecto do exercicio da troca de experiéncias como
saber para formagao docente dessa realidade.

A troca de experiéncias se revela como saber docente nas narrativas por conta de as

professoras valorizarem os sujeitos do contexto da escola hospitalar como aqueles que
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aprendem e ensinam, e vice-versa, em que as fontes da aprendizagem estdo descentralizadas e
desterritorializadas no ambito da educacao e satde, em que o proprio ambiente hospitalar traz
outros saberes que compdem a formagao docente para EJA dessa ambiéncia. Também nos faz
refletir que todos somos participantes da formacgao para vida na convivéncia com o outro € no
espaco que acolhe a todos. S3o os saberes experienciais, pontuados por Tardif (2014), ao nos
afirmar que sdo saberes que “brotam da experiéncia e sdo por ela validados. Eles incorporam-
se a experiéncia individual e coletiva sob a forma de habitus e de habilidades, de saber-fazer e
de saber-ser.” (p. 39).

Dessa forma, observamos que, para as professoras, a troca de experiéncias como saber
¢ um processo rico no ambito da formagao docente, e deve ser permanente na interagdo com a
EJA, pois oportuniza a essas docentes construir conhecimentos individuais e coletivos,
aprimorando o seu crescimento pessoal, dinamizando suas aulas, oportunizando que as vozes
dos estudantes sejam escutadas, mantendo uma aprendizagem formativa aberta e constante.
Nao ¢ nosso enfoque discorrer sobre o conceito de habitus e seu significado para a escola
hospitalar neste estudo, mas acreditamos ser importante fazer o tocante e entender o lugar do
habitus®® neste contexto, que acreditamos constituir a dindmica do cotidiano da agdo
educativa e estd presente nas representagdes individuais e coletivas sobre educacio e saude
estabelecidos na intera¢do do didlogo social.

Os saberes interpretados acerca do eixo do sentido de ser professora na EJA no
contexto da escola hospitalar nos permitiram observar, por meio das narrativas, como 0
exercicio da troca de experiéncias ¢ fundamental para a formagdo docente na EJA do contexto
da escola hospitalar. Tal saber compde um dos principios para a construgdo e reflexao da
formagdo em servico para os/as professores/as que atuam com jovens, adultos e idosos na

escola hospitalar.

6.2 FORMACAO CONTINUADA EM SERVICO PARA A EJA NA ESCOLA
HOSPITALAR

Na direcao das interpretacdoes das narrativas das professoras, o eixo tematico das
discussodes sobre EJA e Escola Hospitalar no processo da formagao inicial e continuada nos

conduziram a entender as defini¢des das participantes acerca da EJA, como compreendem a

3131 De acordo Nogueira e Nogueira (2009), Boudieu entende habitus como meio social dos sujeitos e que seriam
“predispostas a funcionar como estruturas estruturantes, isto é, como principio gerador e estruturador das
praticas e das representagdes” (1983 a, p. 61) (NOGUEIRA; NOGUEIRA, 2009, p. 24).
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escola hospitalar e articulam os saberes da sua formagdo com os saberes especificos da EJA.
As provocagdes para as narrativas desse eixo, apresentadas nos quadros a seguir, nos levaram
a compreender o papel da autoformacdo para o professor pesquisador, como saber docente
para o processo formativo na EJA do contexto da escola hospitalar, apontado pelas

professoras participantes da pesquisa.

Quadro 13: Discussdes sobre EJA e Escola Hospitalar no processo de formagao inicial e continuada.

Professora Colaboradora Unidade Tematica Emergente (UTE)
(PC) Fon
te:
PC1 “Quanto a formagdo continuada, eu percebo que hé uma caréncia muito | Qua

grande, tanto na inicial quanto na continuada. A inicial porque no | dro
curriculo de Pedagogia, no curriculo de magistério, a gente nao tem elab
disciplinas direcionadas para essa modalidade. Segundo quem nio | °13d

conhece nio vai em busca de aprender sobre pedagogia hospitalar. | °
Sobre escola hospitalar. Ndo vai em busca disso. Vocé faz até alguma pela
disciplina de educacdo especial, e tal, mas isso é muito pouco, ainda é ?;to
muito fragil. Porque vocé so aprende praticando.” 20’2
2.
PC2 “Especificamente na escola hospitalar a formagdo ela é continuada por
um desejo dos profissionais, mas por parte do orgdo central ndo havia
implementagdo de formacao, e piorou na EJA. Eu aprendi a trabalhar
com a EJA, na prdatica da EJA”.
S
PC3 “Eu corri muito atrds da auto formacdo. Formacdo continuada ndo
existe porque, eu sei o que é formacdo continuada e em servigo. dep
Infelizmente na rede municipal isso ndo, ndo existe. Porque por oim

exemplo, quem trabalha com EJA, precisa de um curso de formagdo
continuada em alfabetizagdo, eu tenho a pratica de ser professora de | ent
alfabetizagdo, porém de criangas que é diferente.”

0S

PC4 “Comecei a ler Magda Soares sobre letramento, como ¢é que das
alfabetizava e comecei a tentar caminhos para me achar na EJA.”

pro

PC5 “Minha primeira experiéncia na Educacdo de Jovens e Adultos foi na
prdtica. E ai eu fiz 0 movimento inverso. Eu comecei a parte tedrica da fess
EJA, comecei a ler e entender sobre a EJA, trabalhando com a EJA.

ora
Entdo essa formagdo foi bem interessante, porque quando eu lia, eu
conseguia visualizar. Quando eu lia sobre a EJA e as teorias de S
educagdo, a historia da educag¢do da EJA, a legislagdo da EJA, enfim.
Eu conseguia visualizar por conta da minha pratica com a EJA.” rev
elar

am as fragilidades da formagao inicial, no que se refere tanto a Educagdo de Jovens e Adultos
(EJA) quanto a Educacdo Hospitalar. Muito pouco ¢ difundido no ensino superior sobre
formagdo docente para a EJA e para educacdo hospitalar. Imbernén (2011) defende que
professores/as “devem estar preparados para entender as transformacdes que vao surgindo nos

diferentes campos e para ser receptivo e aberto as necessidades dos alunos e alunas em cada
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época e contexto” (p. 64). Porém, como o/a professor/a podera se inserir nas areas que as
demandas sociais propdem repensar e transformar, como a EJA e a Educacao Hospitalar, se o
ensino superior ndo lhes apresenta os campos emergentes de estudos, praticas e suas
especificidades?

A EJA da educagdo hospitalar possui peculiaridades que ndo sdo encontradas nas
formagdes institucionais, a exemplo do exercicio da flexibilidade para adaptar o planejamento
das aulas por conta das influéncias que permeiam o ambiente da escola hospitalar, devido a
rotina médica, que pode estar no campo da educagdo — como as deficiéncias — ou no campo da
saude — como o acometimento de outras necessidades de tratamento de saude, mudanca de
medicamentos, fisioterapias etc. —, fatores estes que interferem no cotidiano escolar.

Esse movimento formativo advém do/a professor/a pesquisador/a, que se permite ao
processo de autoformacdo. Sobre o/a professor/a pesquisador/a, Freire (1996) nos aponta a
necessidade de o professor ser, antes de tudo, um pesquisador: “Ensino porque busco, porque
indaguei, porque indago ¢ me indago. Pesquiso para constatar, constatando, intervenho,
intervindo educo e me educo. Pesquiso para conhecer o que ainda ndo conhego e comunicar
ou anunciar a novidade. (FREIRE, 1996, p. 32)

Diante da interpretacdo do significado da “pesquisa” para autoformacdo, e esta como
saber nessa modalidade da ambiéncia do hospital, os préximos relatos trazem a definicao que
as professoras atribuem para a EJA no contexto da escola hospitalar, conforme demonstrado

no quadro seguinte.

Quadro 14: Definicdo sobre a EJA e a compreensdo sobre a Escola Hospitalar

Professora Colaboradora Unidade Tematica Emergente (UTE)
PC)
PCl1 “A EJA eu percebo como um direito. E um direito do cidadio.”
PC2

“E essencial que eles saibam que estamos ali para garantia desse
direito, que é um direito dele, independente da condi¢do que ele esteja,
de ter acesso, permanecer, em processo de escolarizagdo.”

PC3

“E ter a possibilidade de contribuir para muitos adultos que nio
tiveram oportunidade de estudar.”

PC4

“A escola é um local que se constroi e se construiu saberes, e eles
querem estar inseridos nessa constru¢do, quanto escola, porque é na
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escola que acontece o conhecimento, as trocas as amizades, e eles em | Fon
algum momento perderam isso, e como cidaddo.” te:

Ql.la

dro
PC5
elab

“O que vale na EJA é o que faz sentido ao aluno.” orad

pela
autora, 2022

A relacdo entre educacao e saude no ambiente da escola hospitalar tem como pauta
fundante aspectos legais de todas as ordens. Uma palavra que define a EJA, conforme as
narrativas, ¢ o direito. Na nossa formagdo docente ¢ relevante construir um olhar para a EJA,
respeitando a autonomia e a emancipacao dos estudantes jovens, adultos e idosos/as, para que

compreendam e lutem pelas garantias de direitos. Nessa logica, Freire (1996) ressalta.

Qualquer discriminagdo ¢ imoral e lutar contra ela é um dever, por mais que
se reconheca a forca dos condicionamentos a enfrentar. A boniteza de ser
gente se acha, entre outras coisas, nessa possibilidade e nesse dever de brigar.
Saber que devo respeito a autonomia ¢ a identidade do educando exige de
mim uma pratica em tudo coerente com este saber. (FREIRE, 1996, p. 67)

O exercicio da cidadania deve emergir também no/a professor/a, para que a tarefa de
lutar a favor do direito se replique entre os estudantes. Por isso mesmo aparece nas narrativas
a expressao cidadania, tanto de forma implicita quanto de forma explicita, pois os sujeitos da
EJA tém em sua historia alijamentos de direitos de diversas ordens cometidos pelas
governabilidades, seja na auséncia, seja no descumprimento de politicas publicas para
educagdo, saude, entre outros campos do direito. Maito (2018) discute sobre aspectos como
equidade na educacdo e aponta que, nas questdes do direito a educagdo para os estudantes da
educacao hospitalar, as fragilidades se aprofundam, como “os critérios de igualdade de acesso;
de tratamento; de aprendizado; de realizagcdo e de chances entre grupos para a realidade do
atendimento pedagogico ao estudante em tratamento de satde.” (p.87)

No que se refere a formacao docente na EJA do contexto da escola hospitalar sobre os
principios do direito, as narrativas mostram que as professoras compreendem a importancia
do principio da ética para diversidade, por reconhecerem que o contexto da educagdo
hospitalar ¢ diferenciado pela relagdo educagdo e saude. E nesse esfor¢o do investimento
formativo por parte das professoras, as narrativas desvelam o favorecimento pelo
reconhecimento acerca da importancia da oferta da escolarizagdo para jovens, adultos e

idosos/as matriculados na escola hospitalar.
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Quadro 15: Importancia da escolarizagdo para os alunos da EJA que estdo matriculados na Escola
Hospitalar conforme as impressdes das professoras

Professora Unidade Tematica Emergente (UTE)
Colaboradora (PC)
PCI “Porque essa pessoa quer aprender, enquanto hd vida ha aprendizado.

Entdo eu acho que o professor é isso, o professor esta o tempo todo
incentivando, uma melhoria, porque quanto mais vocé aprende, vocé quer
aprender.”

PC2 “Penso que o olhar para aquelas pessoas ndo deve ser pelas faltas
daquelas pessoas, isso em geral para EJA, mas em particular para os
alunos da escola hospitalar. Olhar para estes sujeitos como seres de
poténcia. Eles sdo potentes, eles podem desenvolver muitas habilidades e
competéncias, muitos saberes.”

PC3 ‘Eu ja tive o sonho de ler e escrever, mas hoje tenho mais ndo, hoje a
minha preocupacdo é com esses olhos, porque eu quero enxergar’. E
diante disso me senti impotente, porque a saude é algo muito importante e
depois a educacgdo, e naquele momento respeitei a fala dele e compreendi.
E me dispus a responder o chamado dele quando ele estivesse pronto para
os estudos, porque ele ja era aluno matriculado da nossa escola. Mas
como sou insistente, me aproximei dele e ofereci o kit do aluno ofertado
pela prefeitura e no qual ele tem direito a receber. Ao apresentar a ele
cada um dos objetos escolares, o caderno azul de capa dura, os lapis, as
borrachas, a maleta e no final ele deu o aceite as nossas aulas, e afirmou
que o presente que ele me dard serd aprender a escrever o nome dele
completo.”

PC4 “Esse é o prazer de estar na EJA no contexto da escola hospitalar. Como
eu também tinha na escola comum, mas a hospitalar o movimento é
diferente, vocé estd com uma pessoa, como eles mesmos dizem: ‘Pro eu
estou morto vivo. Estou ligado a uma maquina’. E porque esse morto vivo
quer estudar? Porque ele quer se sentir vivo como cidadio. ‘Eu quero
participar, eu quero ser atuante enquanto eu estiver nesse espago, esse
espaco é meu que estou nessa situa¢do, mas eu quero ocupar esse
espaco.’

PC5 “A EJA na hemodidlise, posso dizer a vocé pelas experiéncias que é essa
coisa da vida. De sair um pouco do contexto da doenga renal cronica que
exige dele uma vida extremamente dificil. De dedica¢do aquela doenga, a
terapéutica, que ndo é um tratamento, tratamento no sentido de tratar, mas
de prolongar a vida deles. E ai vocé traz essa escola, essa escola é uma
luz, porque ja sai um pouco desse contexto. E vocé mostra que ele é
capaz sim, de ler, de pegar um livro e ler, ou entdo de ler uma palavra
para aqueles que nunca estudaram, e ai a escola ela tem um sentido
muito importante para vida dessas pessoas.”

Fonte: Quadro elaborado pela autora, 2022.
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A representacdo da importancia da escola hospitalar ¢ diversa diante do olhar das
professoras, mas as narrativas se convergem acerca do curriculo do cotidiano para a cidadania
e o direito, para a inclusdo escolar e também no que concerne a ensinar com bom senso. O
curriculo do cotidiano se constrdi a luz do que importa para o que o estudante jovem e adulto
da escola hospitalar demanda, tanto no que se refere a saude, como exemplo as questdes da
nutricdo, quanto no que se refere a sua educagdo instrucional, a exemplo do ato de ler,
escrever, contar, interpretar etc. Macedo et al. (2002) consideram importante entender esse

universo tao particular da Educacdo de Jovens e Adultos.

Buscar compreender como os sujeitos das praticas tecem seus
conhecimentos de todos os tipos, buscando discutir, assim, o que poderiamos
chamar o fazer curricular cotidiano e as logicas de tecer conhecimentos nas
redes cotidianas, as das escolas, de seus professores/professoras e de seus
alunos/alunas, dentre tantas. (MACEDO et al., 2002, p. 17).

A escola ¢ uma rede de conhecimentos do cotidiano e, para os jovens, adultos e
idosos/as, a escola necessita ampliar seu papel, permitindo que os estudantes da EJA sejam
protagonistas do espago escolar nos fazeres cotidianos. Isso porque o ato de ler, escrever e
contar nessa modalidade devem ser compreendidos como instrumentos para dar voz ao debate
critico e como uma interacdo para agdo de mobilizagdo nos contextos sociais em que estdo
inseridos. Quando compreendemos e efetivamos o curriculo do cotidiano, abrimos
precedentes para a escuta de todas as vozes, ai se inserindo a inclusdo escolar, aspecto
importante quanto ao papel da escola e, particularmente, da escola hospitalar, para os
estudantes.

A tematica da inclusdo escolar abrange dois aspectos neste estudo: as questdes da EJA
e a EJA no contexto da escola hospitalar. Para os jovens, adultos e idosos/as na situagdo de
tratamento de satde, o ato de ler, escrever e contar constitui empatia a diversidade na
condicao de valorizar, oportunizar ¢ beneficiar a escolarizagdo para todas as pessoas, nos seus
diferentes ritmos e proposi¢cdes de aprendizagens e praticas pedagogicas. Prieto (2006) nos
fala dos servigos educacionais indicados para o apoio de pessoas com necessidades educativas
fora da escola comum, como a escola hospitalar, e considera esse servigo como ajuda e apoio
continuo aos estudantes impossibilitados de frequentar as aulas, por conta de um adoecimento,
de modo que a eles “sdo asseguradas classes especiais, escolas especiais, classes hospitalares
e atendimento em ambiente domiciliar.” (p.48)

Diante da importancia atribuida pelas professoras a escolarizagdo para os alunos da

EJA que estdo matriculados na escola hospitalar, surge a necessidade de essas docentes
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articularem saberes para a EJA e para a ambiéncia hospitalar. O didlogo entdo ¢é considerado a

partir do saber que situa-se como aspecto relevante para articular as redes de conhecimento e

do fazer cotidiano dessa modalidade, cujos elementos estdo revelados nas seguintes narrativas.

Quadro 16: Articulagdo entre os saberes da sua formagao docente com os saberes especificos para

EJA.

Professora Colaboradora
(PC)

Unidade Tematica Emergente (UTE)

PC1

“Eu fui para ala de tuberculosos adultos. E foi um trabalho muito
interessante. Eu so atendia no turno vespertino, e so atendia homens,
todos eles portadores’® de tuberculose, muitos eram pessoas oriundos
da rua, muitos traficantes, muitos dependentes de drogas, tanto
quimica. A propria cocaina, o craque, a maconha, como também do
dlcool. Muitos dependentes.”

PC2

“As metodologias levam muito em consideragdo essa dinamicidade da
aula e precisa ser prazerosa, alegre, agradavel, dindmica, interativa,
aquele sujeito ali, ele precisa se colocar no lugar de ser que pensa que é
capaz de falar, se expressar, da melhor forma possivel. Seja oralmente,
seja por escrito, seja por uma representacdo plastica, de um desenho ou
colagem, enfim, sou muito apaixonada por esse trabalho.”

PC3

“Ndo é apenas dar aula, ndo é so isso, é esse planejamento que eu trago.
Um planejamento que seja significativo para o adulto. Porque ndo vou
pegar uma atividade infantil e aplicar. Porque vai infantilizar. Quando o
adulto vé aquele desenho infantil, ele ja vai perder o interesse. Agora
primeiro de maio. Nos trabalhamos, eu mais trés colegas, planejamos a
musica de Seu Jorge, chamado “trabalhador brasileiro”. O retorno é de
arrepiar porque eles disseram: - professora essa musica fala da gente,
do gari. A senhora ndo falou do médico e tal. A senhora falou do gari,
fala de profissoes que ndo sdo tio valorizadas e nds nos vimos nessa
musica.”

PC4

“E o tocar, o olhar, é o lhe questionar. E o lhe provocar a pesquisar. E
eu preciso ser provocada. Para que eu ndo pare. Eu preciso ser
provocada. Preciso que ele me coloque para estudar.”

PC5

“A gente enquanto professor da EJA precisa fazer com que aquele aluno
seja orientado sobre aquela situa¢do que ela vivencia. Entdo se eu estou
trabalhando na EJA com alunos que estdo com questoes de saide ndo
podemos estar distantes disso. Porque o que vale na EJA é o que faz
sentido ao aluno. A EJA na hemodidlise ela busca esse didlogo. Da a
chance de aprender a ler, a escrever, a lidar com a questio da
matemdtica e dialogar com as vivéncias dele, em relagdo a medicagdo,
ao nome da medicag¢do, a quantidade da medicagdo, a forma de viver
com a doenga, entdo a gente nunca pode trazer temadticas que ndo sejam
da vida deles.”

o didlogo ¢ considerado
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um saber. Falar e escutar ¢ muito significativo na dindmica do

contexto do ambiente hospitalar da EJA, por permitir que acontega interacdao entre os sujeitos

e entre os sujeitos e o ambiente. As narrativas destacadas sobre o significado do didlogo,

32 Apesar da professora utilizar a expressio “portadores”, ressaltamos que este termo ndo é mais usado.
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como saber docente para formacdo, apresentaram a diversidade de espagos que habitam o
ambiente da escola hospitalar no qual as professoras atuam ou atuaram. E, nesse sentido, a
pratica dialogica como saber da formacdo docente ¢ necessaria para lidar com a diversidade
de espagos de tratamentos e seus recursos humanos, as condig¢des tanto da trajetdria escolar e
das vivéncias ao longo da vida dos estudantes quanto do contexto da situacdo de tratamento
da saude ao qual o estudante estd acometido, ampliando assim as redes de conhecimentos ¢

fazeres. Sobre a nogao de diadlogo, Freire (1996) faz a seguinte reflexao:

Como ensinar, como formar sem estar aberto ao contorno geografico, social,
dos educandos? A formacao dos professores e professoras devia insistir na
constituicdo deste saber necessario e que me faz certo desta coisa dbvia, que
¢ a importancia inegavel que tem sobre nos o contorno ecologico, social e
econdmico em que vivemos. (FREIRE, 1996, p. 155)

Ao posicionar o didlogo como saber, imprime-se um principio ético e politico no
trabalho docente de respeito as diferentes vozes, seus conhecimentos, suas experiéncias, suas
narrativas de vida. Diante do olhar acerca do didlogo, as professoras consideraram a escuta
sensivel pedagdgica como o saber mais importante para atuar na EJA do contexto da escola
hospitalar, na medida em que essa pratica valoriza os aspectos que permitem uma interagao
aberta e inclusiva, baseada nos diferentes posicionamentos criticos. A escuta sensivel
pedagogica esta significada como saber docente nas narrativas das professoras, conforme os
relatos em destaque, a seguir.

Quadro 17: O saber docente considerado mais importante para atuar na EJA no contexto da Escola
Hospitalar.

Professora Colaboradora Unidade Tematica Emergente (UTE)
PC)
PC1 “Os saberes que sdo importantes para estar na EJA da escola

hospitalar é a escuta sensivel. Essa escuta sensivel, vocé tem que saber
escutar. Escutar seu aluno, escutar seu colega, escutar os sistemas,
escutar tudo. Vocé tem que um senso critico muito grande vocé tem de
saber muito bem, peneirar as coisas. E utilizar aquilo que é importante
para essa modalidade.”

PC2 “O professor precisa minimamente conhecer esse sujeito. Se oportunizar
conhecer esse sujeito, ou através mesmo de instrumentos como a
avaliagdo diagndstica, como esse acompanhamento didrio do que ele
faz e do que ele fala principalmente, dos seus gostos e preferéncias.”

PC3 “Para mim a escuta sensivel é essencial, e eu trago junto com isso esse
compromisso do educador, o compromisso claro de estar estudando
sempre, de estar a par de tudo que acontece para enxergar que estd ali
escondido por tras, implicito.”
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PC4 “Acho que é um conjunto de saberes que sdo importantes para estar na | Fon
escola hospitalar. E a escuta, a escuta do coragdo. E vocé olhar para o | te:
outro e escutar e auscultar, aquilo que ele estd dizendo, através de um | Qua

olhar, de um desejo, de um convite, a seducio para estar nessa escola.” | dro
elab

PC5 “Eu acho que o saber que o professor precisa ter em mente e de | orad
maneira muito clara é essa necessidade de articular os saberes a | O
vivéncia desses alunos. E disso que estou tentando falar o tempo todo. | pela

Porque vai ser significativo para ele.” auto
ra,

202

A relevancia da escuta sensivel pedagodgica para a EJA no contexto hospitalar,
revelada nas narrativas, da legitimidade a uma educacdo dos sentidos, da sensibilidade, que
origina mudangas nas relagdes com a informagdo e, consequentemente, com as produgdes dos
projetos e metodologias, bem como dos processos do conhecimento advindo ndo apenas do/a
professor/a, mas também do/a estudante, do proprio ambiente de tratamento de saude e seus
recursos humanos, da escola hospitalar, entre outras fontes de informagao e conhecimento.

O/a docente, quando se alinha aos aspectos bioldgicos, psicologicos e vivenciais do
sujeito, através da escuta sensivel pedagogica, valoriza as experiéncias do/a estudante, se abre
as aprendizagens sobre si e sobre 0 mundo. Na visdo de Ceccim (2001), com a acdo de escutar
o escolar em situagdo de tratamento e hospitalizacao, tem-se o ato ético de promover a defesa
do direito a vida. O exercicio da escuta nos mobiliza a agir eticamente, ao autorizar a fala do
outro sobre suas satisfacdes e frustragdes. No que se refere a justica, direito e equidade, e no
que concerne ao estudante em tratamento de saude, isso nos remete as questdes como acesso a
educagdo ¢ a qualidade de ensino, ndo apenas para alcangar avango e certificagdo nas etapas
de escolarizagdo, mas também para possibilitar aos individuos critérios de oportunidade de

modo a aumentar a perspectiva de vida e bem-estar, ao frequentar a escola hospitalar.

6.3 AS EXPERIENCIAS DOCENTES NA EJA DA ESCOLA HOSPITALAR

Os significados dos saberes docentes para a formagao das/os professoras/es para a EJA
no contexto da escola hospitalar compreendidos como importantes, foram evidenciados nas
narrativas anteriores, nos conduzindo a interpretacdo das consolidag¢des na pratica pedagdgica
dessa ambiéncia de escolarizagdo. Para isso, o eixo que trata das experiéncias na EJA,
desafios e possibilidades da atua¢do docente no contexto hospitalar foi o disparador para que

as professoras expressassem os saberes que consolidam suas praticas pedagdgicas. Em
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relacdo as experiéncias na EJA da escola hospitalar, os desafios e possibilidades, as narrativas

das professoras revelaram as seguintes percepgoes:

Quadro 18: Experiéncia docente com a EJA na Escola Hospitalar

Professora Unidade Tematica Emergente (UTE)
Colaboradora (PC)

PCl “Todas as experiéncias de educacdo eu vivi. De tudo. De coordenagdo,
diregdo, vice diregdo, professora. De aluna, eu fui aluna da escola publica
também.”

PC2 “Quando ha uma situacdo de emog¢do muito grande que eu ndo vou sustentar,

peco licenga. Porque eu ndo vou conseguir lidar com algumas situa¢oes sem
me emocionar junto com o estudante ou a estudante e muitas vezes eles veem
essa emog¢do, como eles falam no meu olhar. Sou muito expressiva, no olhar, no
falar no gesticular, com as mdos, o proprio corpo fala muito.”

PC3 “Comegcamos a conversar, e ele me fala que serviu o exército, se referindo ao
movimento dos profissionais da rede municipal, profissionais como um todo,
em que Se juntaram duas categorias para manifestacdo. Ele dizendo que
serviu o exército na época da ditadura, que isso as pessoas iam presas.”’

PC4 “E vocé se depara com uma EJA que ndo tem essa base de construcio
alfabética que precisa aprender com o som, porque também ele estd numa
comunidade que fala dialetos, que ele traz esse dialeto para uma comunidade
maior que ele convive. Muitas vezes o som que ele aprende na comunidade nédo
¢ o som da gramatica que ele literalmente tem que escrever. Que é a gramdtica
culta. Nao é a que ele tem que escrever, a culta. Ele aprende a literancia, ele
aprende a escrever no letramento, mas ndo é o que realmente tem que estar ali.
E ai como é que fica? Isso me preocupa porque eu tenho uma clientela que eu
falo uma letra e ela entende outra. Que eu falo uma silaba e ele entende outra.”

PC5 “A doenca ela limita muito o sujeito, até porque a condicdo fisica deles é
muito instdavel. Hoje eu posso chegar com minha lista de oito alunos que vou
atender e so conseguir dar aula para trés ou quatro alunos, por conta da
limitagdo da propria doenca. Ou porque ele ndo estd se sentindo bem, ou o
cateter ndo estd funcionando. Entdo essa limitagdo da doenga é um impeditivo
muito grande. E ai ele pode estar bem aqui e desejar fazer atividade e querer
fazer atividade em casa, mas ai ndo teve condi¢oes porque a doenca tomou todo
seu tempo. Porque chegou em casa e passou mal. Entdo assim, a gente lida com
isso.

Fonte: Quadro elaborado pela autora, 2022

Das itinerancias sobre as experiéncias das professoras, ficaram evidentes as
singularidades narradas por cada uma e sobre o que as tocou no percurso das vivéncias na
EJA e na escola hospitalar. Nesses relatos encontramos na pratica pedagogica os saberes

docentes para as consolidagdes da pratica discutidos teoricamente neste estudo.
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As narrativas apontam os saberes docentes para a pratica pedagogica, de modo que as
professoras trouxeram em seus relatos as experiéncias e suas marcas da formagao profissional
ao longo da vida, quando narram sobre suas passagens em diferentes fun¢des na educacao,
nas emocdes que emergem quando as situagdes adversas da educag@o ou da saude vém a tona,
nas trocas de saberes sobre seus posicionamentos politicos acerca dos movimentos sociais, na
preocupagdo com a aquisicdo da leitura, escrita e o contar para a rotina social e escolar, na
aten¢do ao tratamento de satde e seus desdobramentos que acometem os estudantes, a partir
da escuta e do didlogo, assim flexibilizando e adequando o cotidiano escolar a condi¢do do
adoecimento.

Com a complexidade que a escola hospitalar apresenta, cada lugar dessa escolarizagdo
possui caracteristicas particulares, e tais aspectos impdem muitos desafios para a formagao
docente e a pratica pedagdgica, assim como sdo muitas as possibilidades para atuar na
ambiéncia hospitalar. As narrativas a seguir revelam alguns pontos destacados pelas

professoras.

Quadro 19: Desafios e possibilidades no trabalho realizado na EJA na escola hospitalar

Professora (PC) Unidade Tematica Emergente Unidade Tematica Emergente (UTE)
(UTE)

PC1 O maior desafio que encontro é o | As possibilidades seria justamente
desrespeito pela propria secretaria. A | comecar a ter formagées mesmo, nio
secretaria municipal de educagdo ela /3 para os professores que atuam, mas
ndo respeita muito essa modalidade | tqmbém para as pessoas que estio na
de ensino, ndo vrespeita de jeito frente disso ai.
nenhum. Ela acha que o professor da
escola hospitalar deve funcionar como
professor da escola regular. Escola
comum.

PC2 Os desafios sdo imensos, nesse | Quando se pensa nas possibilidades,

sentido, porque ¢é preciso que o
profissional  seja  extremamente
flexivel, dindmico, que tenha “jogo de
cintura” para lidar com situagoes
adversas, e as situacoes adversas ndo

vejo o quanto que a criatividade do
professor é tocada quando esse
profissional é colocado em situacio
desafiadora. Que é o nosso caso do

cotidiano da  nossa escola. A

sdo excegcoes acabam sendo regras, | criatividade no sentido do
porque nos lidamos com  as | redirecionamento  da  aula,  dos
adversidades no contexto da Escola | “conteudos”, ou  daquele  tema

Municipal Hospitalar e Domiciliar
Irma Dulce, especialmente quando

deflagrador da proposta do dia.




falamos de um hospital publico, que
atende pessoas de baixa renda,
pessoas que tem uma condi¢do socio
cultural muito precaria.

PC3

Algumas imposicoes da secretaria de
educacdo, desde o sistema de
avaliagdo ndo cabe para a escola
hospitalar e domiciliar. Nada do que é
colocado para escola comum.

Eu tenho alunos com Cegueira, que pela
primeira vez atendo, e eu ficava
apavorada e dizia — Deus como vou
fazer para dar aula? Durante a
pandemia tivemos uma formacdo pelo
Instituto de Cegos da Bahia, fiquei
felicissima.

PC4

“Os maiores desafios é vocé ndo ter
um apoio, ndo da direcio ou dos
gestores, mas da propria SMED, de
um olhar, para esse cidaddio, olhar
para construgdo, para a formacdo do
professor. Revisitar essa formagdo,
ndo ser uma formagdo utopica, mas
uma formagdo direcionada para a
escola hospitalar.”

“As possibilidades sdo muitas, de
entender ele e fazer um grupo de
constru¢do continua e mexer nas
estruturas da EJA, quanto formacgdo
continua, e saber que um aluno ndo é
igual ao outro, que o conhecimento que
ele tem ndo é igual ao outro. Mas tem
que ter um norte. Um norte que pode ser
mutavel, que pode ser construido, que
pode ser discutido, e formar até mesmo
um arcabougo, que vocé possa visitar e
estar olhando e revendo nessa
construgdo de ida e volta, de ter mesmo
grupos de estudos que se fale, e a gente
tem até essa intengdio na escola
hospitalar.”

PC5

“Mas o que acontece no contexto do
hospital, mais especificamente da
hemodialise ela precisa ser pensada
do ponto de vista dos saberes, porque?
Porque eu preciso trazer esses saberes
da  instituicdo, da  secretaria
municipal de educacao, e
ressignificar esses saberes, ndo dad
para trazer simplesmente todos esses
saberes da forma como eles estido e
colocd-los. Eles ndo vdo dar conta das
demandas que essas pessoas com
essas especificidades trazem e ao
mesmo tempo que ndo da conta ndo
faz sentido”

“A gente vé as muitas possibilidades, e
alunos que ja estio alfabetizados,
alunos que nunca tiveram contato com
a leitura e sdo alfabetizados aqui
conosco na escola hospitalar dentro da
hemodidlise e na hora da hemodidlise.
Isso ndo é pouca coisa, isso é muita
coisa, porque nunca conseguiu aprender
e agora num momento desse da vida
cheio de limites que ndo pode isso ou
aquilo, e que ouviu isso a vida toda por
causa de diferentes circunstancias e da
historia de vida de cada um. E hoje
conseguiram e a gente tem muitos
exemplos. A EJA abre as possibilidades
para as pessoas que estdo nessas
circunstancias de vida no hoje.”

Fonte: Quadro elaborado pela pesquisadora
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Sobre os desafios encontrados no trabalho com a EJA na escola hospitalar, destacam-

se nas narrativas acima o desconhecimento por parte do 6rgdo central sobre o funcionamento

do ambiente da escola hospitalar, e com isso a auséncia de formag¢ao para os profissionais que

lidam diretamente na operacionalizagdo da escola no hospital. Essa auséncia dos oOrgaos

administrativos e pedagogicos fragiliza o trabalho educativo e a formacdo docente,
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diminuindo o potencial de alcance da inclusdo de todas as ordens — escolar, social, politico,
econdmico, cultural. Alarcdo (2011) nos faz refletir sobre o papel da gestdo democratica, ao
afirmar que “entendo um modelo organizacional em que todos e cada um se sente pessoa. E
ser pessoas ¢ ter papel, ter voz e ser responsavel. Um modelo em que cada um se considera
efetivamente presente ou representado nos 6rgaos de decisao” (p. 101).

Observamos que, nas narrativas, as experiéncias relatadas pelas professoras envolvem
desafios para recompor continuamente a formagao, pois as emergéncias da dindmica escolar
na qual atuam trazem situagdes adversas causadas pela rotina médica e pela alteragao da
satide dos/as estudantes, interferindo no processo pedagdgico, como situagdes de cegueira ou
pela troca de cateter®3, por exemplo. No contexto hospitalar, o/a professor/a necessita de
formagdo mais atualizada possivel, pois seu trabalho educativo permeia em conteudos
proprios da profissdo, mas também nos aspectos relativos a saude e ao tratamento ao qual o
estudante esta submetido, constituindo-se em uma tarefa desafiadora.

Quanto as possibilidades mencionadas nas narrativas, observamos que ha uma
mobilizacdo permanente por parte das docentes colaboradoras, no que se refere a (re)
constru¢dao da formagdo para o contexto da escola hospitalar. Mobilizagdes encontradas nas
narrativas, como criatividade, felicidade, oportunidade e mudanca, indicam algumas
consolidacdes da pratica pedagogica construidas na experiéncia para a formacdo docente das
professoras. “A pratica educativa ¢ tudo isso: afetividade, alegria, capacidade cientifica,
dominio técnico a servigo da mudanga”. (FREIRE, 1996, p 161).

As muitas experiéncias narradas pelas professoras estdo imbricadas em seus processos
formativos ao longo de suas vidas nos ambitos profissional e pessoal, e sobremaneira na
interacao com os/as estudantes, permeados pelas intencionalidades educativas direcionadas ao
contexto da escola hospitalar. Sobre a intencionalidade educativa como saber para a

consolidagdo da pratica pedagdgica, destacamos as seguintes narrativas:

Quadro 20: A intencionalidade educativa como saber para formagdo e consolidagdo da pratica
pedagodgica

Professora | Unidades Tematicas Emergentes (UTE) |

33 O cateter de hemodidlise ¢ um tubo colocado em uma veia no pescogo, torax ou virilha, com anestesia local. O
cateter ¢ uma opgdo geralmente temporaria para os pacientes que nao tém uma fistula e precisam fazer didlise. O
cateter de hemodialise ¢ um tubo colocado em uma veia no pescogo, torax ou virilha, com anestesia local. Fonte
no site: Hemodialise - SBN Acesso em 15 de novembro de 2022.



https://www.sbn.org.br/orientacoes-e-tratamentos/tratamentos/hemodialise/

Colaboradora (PC)

PC1

“Utilizar aquilo que ¢é importante para essa modalidade. No caso da
hemodidlise — como é que vou trabalhar com o aluno da EJA em tratamento
de hemodialise e trazendo figurinhas infantis para esse aluno? Ou trazendo
atividades da escola regular para um aluno nessa modalidade? Entdo se vocé
ndo trata o aluno da EJA como alunos adultos, vocé ndo vai conseguir
nada. Vocé ndo pode infantilizar esse aluno adulto de jeito nenhum, entio
perpassa pela reforma do curriculo. Vocé tem de rever esse curriculo, que
curriculo é esse que estd sendo utilizado?”

PC2

“Fazemos escolarizagdo sim. A gente trabalha com alfabetizacdo,
letramento, com saberes bdsicos para formacdo de um ser humano critico,
de um sujeito mais ativo na sociedade, mais implicado com a sua propria
historia de vida, reconhecendo as possibilidades que ele pode ter de escrever
novas historias. E fazer diferente, e realizar sonhos, e de repente mudar sua
condi¢do no processo de adoecimento.”

PC3

“Ndo é apenas dar aula, ndo é so isso, é esse planejamento que eu trago. Um

planejamento que seja significativo para o adulto. Porque ndo vou pegar
uma atividade infantil e aplicar. Porque vai infantilizar. Quando o adulto
ver aquele desenho infantil, ele ja vai perder o interesse.”

PC4

“Vocé esta ali mesmo para que? Quais os seus objetivos com aquele cidaddo,
com aquele aluno, qual o seu desejo. Vocé so vai estar ali para garantir o seu
lugar, ou estda ali para crescer junto com ele para entender o seu papel de
cidadido naquele momento de estudante de constru¢do do seu
conhecimento?”

PC5

“E uma experiéncia extremamente exitosa, quando a gente chega nesse nivel

junto ao aluno que perdeu a visdo e estd perdido na vida, e depende de outra
pessoa o tempo todo, ele comeca a ganhar autonomia, ele chega ao nivel de
através da escola hospitalar, aprender a ler em braile, e pegar a caixa de
remédios certa, e ter a certeza de que ele estd lendo. Esses saberes estdo
associados a necessidade deles, a vida pratica deles.”
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hospitalar deve estar pautada em um acompanhamento pedagdgico que se adapte as diferentes

circunstancias em relagdo ao escolar em situacao de tratamento de saude. Entretanto, refletir

sobre os aspectos didaticos, metodoldgicos e avaliativos ¢ fundamental quando se refere a

educacdo para jovens e adultos. No contexto da EJA o trabalho deve partir das realidades

individuais e coletivas do/a estudante. Corroborando o pensamento de Arroyo (2005), a EJA ¢

um tempo de recuperar as experiéncias e resisténcias dos jovens e adultos.

Logo, ndo cabe transpor habilidades e competéncias dos outros niveis de ensino para

os jovens e adultos, pois o que vale ¢ o trabalho com os saberes da pratica ao longo da vida

dos sujeitos da EJA, seja com professor/a, seja com outros estudantes do contexto da escola
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hospitalar, seja também com o ambiente e profissionais de satde. Freire (1996) nos alerta que
devemos discutir com os/as estudantes as razdes dos saberes da experiéncia estando
articulados com o ensino dos conteudos e fazer diversas interrogagdes. Nessa dire¢do, cabe a

intencionalidade educativa na EJA do contexto hospitalar estimular a problematizagao.

Por que nao discutir com os alunos a realidade concreta a que se deva
associar a disciplina cujo contetido se ensina, a realidade agressiva em que a
violéncia ¢ a constante ¢ a convivéncia das pessoas € muito maior com morte
do que com vida? Por que ndo estabelecer uma necessaria “intimidade” entre
os saberes curriculares fundamentais aos alunos e a experiéncia social que
eles tém como individuos? (FREIRE, 1996, pp. 33-34)

Articular os saberes disciplinares com as experiéncias ¢ aproximar o jovem, adulto e
idoso aos saberes curriculares que fazem parte das suas vivéncias. Vivéncias estas que foram
construidas ao longo da vida e que especificamente neste momento das suas vidas, as davidas
e incertezas provocam diversas questoes, por conta da situacdo de tratamento de saude. Atuar
neste ambiente mobiliza no/a professor/a possibilidades de aprendizagens permanentes e
continuas, ¢ os docentes devem estar abertos a tais aprendizagens. As professoras apontaram
algumas aprendizagens que consideraram mais significativas para a construcdo da sua

formacao docente.

Quadro 21: As aprendizagens significativas como saber para a formagdo docente e consolidacdo da
pratica pedagogica

Professora Unidade Tematica Emergente (UTE)
Colaboradora (PC)
PC1 “Primeiro que as mdquinas ndo eram como sio hoje em dia, eram coisas mais

antigas, o cheiro do sangue era muito forte, dos produtos que usavam
também. Eu ficava muito enjoada. Porque aquele cheiro até vocé se habituar,
com aquele cheiro, era algo que me deixava muito para baixo.”

PC2 “A escola hospitalar ela me trouxe para um lugar que acho que passeia
entremeia por que abre muito para escuta dessas pessoas. Ai vejo o quanto a
psicologia me ajuda no meu trabalho, embasa, apoia, me sustenta também, em
muitos momentos, e ajuda a eu intervir de forma mais assertiva. E como
devemos humildemente reconhecer que ndo podemos parar de buscar e
estudar e melhorar o que a gente faz. Porque estamos muito longe da
perfeicdo.”

PC3 “A esposa dele me deu um depoimento e me disse assim: “- professora meu
marido hoje é outro homem depois das aulas”. Porque tem um momento
voltado mesmo mais especializado para as questoes da cegueira, porque a
gente vai trabalhar com o braile, e jd iniciamos isso.”

PC4 “Vocé ndo esta ali para fazer papel de psicologo, mas de educador, de
pedagogo. Esta ali e saber o que vocé vai estar direcionando. Trabalhar com
isso, e depois dessas intengdes, que norte vocé vai pegar? Vocé tem que
estudar, vocé tem que ver. E as atividades vocé tem que saber o serve para
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Chico ndo serve para Francisco, adequar, ver curriculo, ver o que vai estar
abordando. Ver o que ele necessita ndo o que vocé acha que ele vai precisar.
Entdo as vezes vocé traz algo que ele ndo quer que ndo é a praia dele. Ele
precisa de outra coisa, refazer tudo, e naquela hora que vocé vai trazer aquela
atividade, vocé tem que repensar e trazer outra naquele momento, ter a
sensibilidade de repensar e reconstruir, para atender a necessidade dele.”

PC5 “E muito comum a gente encontrar aluno com deficiéncia visual ou cegueira.
Porque a gente fica vendo de uma certa forma é uma cegueira irreversivel,
tentando fazer com que aquele aluno, ele aprenda o braile? So aprender o
braile por aprender, so por isso? Ndo. Principalmente para que ele consiga
pegar uma caixa de remédios e saber qual remédio ele estd pegando a partir da
leitura tatil, na leitura do braile, no conhecimento do braile.”

Fonte: Quadro elaborado pela autora, 2022.

A aprendizagem significativa, como saber na consolidag¢do da pratica pedagdgica para
a EJA, insere-se no conjunto de saberes ja abordados no contexto da escola hospitalar, em
virtude de ser esta uma ambiéncia rica em situagdes adversas causadas pelas questoes da
rotina médica e que interferem no cotidiano escolar. Estar aberto/a para aprender no ambito
da formag¢do docente ¢ um requisito fundante para professores/as que compreendem o espago
da escola hospitalar como fonte de praticas culturais habitadas na perspectiva do olhar
multirreferencial da relacao educacgao e satde.

Observa-se nas narrativas a constru¢do de saberes emocionais, pedagogicos, do
exercicio do direito, particularmente na relacdo educagao e saude, nas diferentes realidades da
EJA do ambiente hospitalar. Constatamos, pois, os saberes da escuta e do didlogo como
aprendizagem significativa para a pratica pedagdgica na escola hospitalar. Freire (1996) nos
diz que para ensinar ¢ preciso escutar e ter disponibilidade para o didlogo. Dessa forma, esses
saberes revelam “saberes outros da realidade concreta, da forga da ideologia; saberes técnicos,
em diferentes areas [...]". (FREIRE, 1996, p. 156), incluindo-se o ambiente hospitalar na
interacdo com os diferentes campos dos profissionais da equipe de saude, presentes no
cotidiano da escola hospitalar.

Alguns achados das narrativas ndo estavam presentes no desenvolvimento do roteiro
da entrevista narrativa, os quais foram marcados nos relatos das professoras sobre as questdes
do curriculo da escola hospitalar, pois as provocagdes levantadas sobre o curriculo para esse
atendimento pedagdgico ampliam e aprofundam o debate para o contexto da escola hospitalar

em Salvador.

Quadro 22: Algumas reflexdes sobre o curriculo da escola hospitalar

Professora | Unidade Tematica Emergente (UTE)
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Colaboradora (PC)
Fon
PC1 “Perpassa pela reforma do curriculo. Vocé tem de rever esse curriculo. Que | te:
curriculo é esse que estd sendo utilizado? Serd que a escola hospitalar de | Qua
Salvador, que faco parte dela, jd sentou alguma vez para discutir o curriculo | dro
dessa escola? O que vocé quer mesmo? Até que ponto esses projetos, a | clab
pedagogia de projetos, esses projetos estio mesmo valendo, estio | orad
funcionando? Para quem? Entdo porque continuar em algo que a gente | O
poderia estar mudando, reformulando, o que é interessante hoje para nosso | pela
aluno? Serd se esta sendo feito essa pergunta ao aluno? O que é | auto
interessante mesmo para ele?” ra,
202
PC2 “Ndo temos um curriculo estruturado na escola hospitalar que é bem | 2.
importante também estar falando disso. E uma falta muito grande que isso
faz. Porque o curriculo precisa ter um desenho curricular, e infelizmente nos
ndo temos esse documento por inumeras questoes.”
PC3 “Construir um documento que possa ser de fato aplicado para a escola a
hospitalar e domiciliar.”
apr
PC4 “Para iniciar eu percebo que ndo temos um direcionamento de um | o,q
curriculo que atenda diretamente o que a gente precisa na escola hospitalar
na EJA. Na EJA em si ja ndo tem, temos saberes que foram construidos num iza
periodo para atender aquilo ali, mas que tinham que ter um movimento, os
saberes ndo se movimentaram. Ndo foram renovados, ndo foram sendo ge
revisitados. E quando chegam a escola hospitalar esses saberes nem sempre
atendem os nossos requisitos.” m
PCS <0 - - - sig
que acontece no contexto do hospital, mais especificamente da
hemodidlise precisa ser pensada do ponto de vista dos saberes, porque? | nifi
Porque eu preciso trazer esses saberes da instituicdo, da secretaria
municipal de educacdo, e ressignificar esses saberes. Ndo da para trazer | cati
simplesmente todos esses saberes da forma como eles estdo e coloca-los. Eles
ndo vdo dar conta das demandas que essas pessoas com essas especificidades va
trazem. E ao mesmo tempo em que ndo da conta. Ndo faz sentido.” o

intencionalidade educativa, somadas com a escuta sensivel pedagogica, o didlogo, a troca de
experiéncias, a autoformagao, todos esses elementos promoveram outro debate que circunda
sobre o curriculo para a EJA e para escola hospitalar, assim contemplando as peculiaridades
integrantes dessa modalidade nesse contexto. Pensar o curriculo da escola ¢ tarefa complexa,
e pensar o curriculo da escola hospitalar impde maior complexidade ainda, por conta da
relacdo educagdo e saude. Logo, as narrativas encontradas situam-se em duas perspectivas:
dentincia e desejo de um curriculo dos saberes da relagdo educagdo e saide que contemple a
escola hospitalar.

No que se refere a EJA, sabemos que, por conta do alijamento das politicas
educacionais para essa modalidade, ganha maior relevancia o debate sobre curriculo, e que
isso precisa ser tratado de forma ampla, tendo como referéncia a diversidade de sujeitos e suas
historias de vida, pois sdo aqueles constituidos no lugar dos que “podem menos e também

obtém menos” (ARROYO, 2001, p.10). Acerca da escola hospitalar, e no que se refere a essa
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aten¢do ao curriculo, muito se aprofunda, pois vem adicionado pelos desafios do tratamento
de satide. Dessa forma, o curriculo da EJA na escola hospitalar deve ser debatido sob o prisma
da formagao docente inserido nos documentos da escola como o Projeto Politico Pedagogico,
no intuito de buscar posicionamentos que reafirmem os saberes para EJA, ndo estando estes
apenas para acumulo de conteudos propostos pela educagdo escolar, mas para dar sentido a
promocao de sujeitos pensantes, criticos e mobilizados a favor dos seus direitos, devendo
compreender que a formacdo ocorre no cotidiano, no espaco-tempo em que as agdes
incorporam as diferentes realidades dos jovens, adultos e idosos/as.

Partir do prisma freiriano ¢ denunciar e desejar uma educacio popular que acompanha
as marcas dos movimentos de classes, entendendo o seu lugar de cidadao na historia. Por isso,
enfatizar a formagdo em servigo abre espaco para refletir um curriculo na EJA da escola
hospitalar para o direito humano, pois “curriculantes somos todos” (MACEDO, 2013, p. 429),
porque refletimos e analisamos a vida concreta, para além da transmissao de contetdo, senao
ndo estaremos curriculando pautados nos principios do cidaddo, que problematizam,
enfrentam as negacdes de direitos € o inconformismo das opressdes.

Das congruéncias encontradas nas narrativas das professoras da pesquisa sobre os
significados dos saberes e as consolidagdes da pratica pedagogica na EJA da escola hospitalar,
desvelaram-se as categorias: formacao docente, EJA e escola hospitalar, por meio dos eixos
tematicos que orientaram a entrevista narrativa, em que as informagdes coletadas conduziram
para analise das narrativas, no qual interpretamos quatro saberes atribuidos aos significados
dos saberes para formacdo docente, e dois saberes como consolidacdes da pratica pedagdgica,

apresentados nos esquemas das seguintes figuras.

Figura 5: Saberes docentes nas narrativas
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Fonte: Elaborada pela autora, 2022|

Os saberes organizados na figura 5 estdo relacionados aos significados dos saberes da
formagdo docente, em que tais sentidos estiveram marcados por gestos, emogdes e acdes
relatadas. Tardif (2014) nos diz que os saberes para formagdo se configuram dentro de um
processo construido ao longo da atuacdo do trabalho docente, no qual aprendemos
progressivamente, ¢ sdo interiorizados pelos modos de agdo, para que se tornem parte
integrante da nossa pratica, e “o saber docente ¢ portanto, essencialmente heterogéneo”
(TARDIF, 2014, p. 54).

Inferimos que, a partir do contato com as participantes da investigagcdo, e por meio das
narrativas, as diversas reflexdes sobre os significados dos saberes para a dinamica da sala de
aula, para a acdo docente e para formagdo docente se direcionavam as consolidagdes da
pratica pedagogica, percebida por intermédio das representacdes de valores, conhecimentos e
ideias que convergiram nos diferentes relatos das professoras.

Os saberes observados e considerados como consolidagdes na pratica pedagogica
nesta pesquisa circulam pelo entendimento sobre a intencionalidade educativa e a
aprendizagem significativa como saberes que descortinam o olhar para o sujeito de direito,
para a formagao humana na relagdo educagdo e satide e para o curriculo implicado e aplicado

na/com a realidade que a EJA da escola hospitalar imprime.

Figura 6: Consolidagdes dos saberes na pratica pedagdgica nas narrativas
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Fonte: Elaborada pela autora, 2022

Dessa forma, a presente investigacdo permitiu compreender as atribui¢des dadas pelas
professoras que participaram da pesquisa sobre os significados dos saberes e as consolidagdes
da pratica pedagogica para a formag¢do docente na EJA da escola hospitalar, tendo como
caminhos as narrativas das professoras que atuam na EJA da escola hospitalar, cujos relatos
refletiram a formacao pelas experiéncias do cotidiano, com vistas a expandir o debate.

A ampliagao desta discussao propds, em parceria com as professoras colaboradoras da
pesquisa, a constru¢do de um Plano de Ac¢dao como produto final desta pesquisa, visando a
criagdo de um Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), acerca da formagdo docente na

EJA da Escola Hospitalar e Domiciliar.

6.4 PRODUTO FINAL: PLANO DE ACAO PARA CRIACAO DE UM AMBIENTE
VIRTUAL DE APRENDIZAGEM (AVA)

Das narrativas emergiram os significados dos saberes docentes e as consolida¢des na
pratica pedagbgica para a formagdo na EJA do contexto da escola hospitalar de Salvador,
ressaltando a inquietagdo individual e coletiva das professoras colaboradoras, nas
contribuic¢des para o produto final desta dissertacao.

Como produto apresentamos um Plano de Ag¢do para constru¢do de um Ambiente
Virtual de Aprendizagem (AVA), tendo como proposi¢do a formagdo continuada para a

gestdo escolar, coordenacdo pedagogica, equipe docente e técnicos da coordenagdo



128

pedagogica da Geréncia Regional a qual responde a Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar
Irma Dulce, de Salvador, objeto e campo de pesquisa desta investigacao.

O alinhamento para a elaboragdo do Plano de Acdo aconteceu junto com as
professoras colaboradoras em dois momentos denominados de Encontro Tematico Formativo,
que aconteceu em setembro de 2022, por meio de plataforma digital Google Meet. No
primeiro encontro foi discutido sobre a estrutura do plano de acdo do AVA, momento em que
definimos ementa, apresentagdo, publico-alvo, finalidades, objetivo geral e objerivos
especificos, metodologia e avaliagdo. No segundo encontro construimos uma estrutura para
execugdo da organizacdo do Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), com os seguintes
elementos: etapas da formacdo no AVA; conteudo formativo; agdo disparadora da
aprendizagem e atividades.

No que se refere ao primeiro momento realizado com as professoras participantes,
produzimos, para a estrutura do Plano de Ac¢do do AVA, os seguintes itens e orientagdes

didatico-metodologicas.

PROPOSTA DE PLANO DE ACAO
FORMACAO DOCENTE E ESCOLA HOSPITALAR

Saberes e Experiéncias na/com a EJA

EMENTA

A proposta deste plano de acdo intitulado Formacdo Docente e Escola Hospitalar:
saberes e experiéncias na/com a EJA, no qual estard organizada no Ambiente Virtual
de Aprendizagem Moodle, esta estruturada em um unico modulo, no formato de etapas
com encontros formativos, acdes disparadoras e atividades, que se direcionam ao
debate sobre os significados dos saberes docentes e as consolidagdes da pratica
pedagdgica na modalidade da educacdo de jovens e adultos no contexto da escola
hospitalar.

A formacdo ressalta a importancia do sentido da EJA, a presenca da discussdo dessa
modalidade na escola hospitalar e as fragilidades e possibilidades da a¢do docente na
EJA no contexto da escola hospitalar e domiciliar. A formagdo ressalta a importancia
do sentido da EJA, a presenga da discussdo dessa modalidade na escola hospitalar e as
fragilidades e possibilidades da acdo docente na EJA no contexto da escola hospitalar e
domiciliar.

APRESENTACAO

O plano de acdo para o AVA, intitulado Formagdo Docente e Escola Hospitalar:
saberes e experiéncias na/com a EJA, se apresenta como produto da dissertacdo do




Mestrado Profissional na Educacdo de Jovens e Adultos (MPEJA), cujo tema da
pesquisa ¢ Formagdo Docente e EJA: significados e consolidagdes dos saberes no
contexto da Escola Hospitalar, em Salvador. A elabora¢do do plano de acdo aconteceu
em dois encontros virtuais coletivos, através da plataforma Google Meet, conforme a
disponibilidade das colaboradoras.

O primeiro encontro virtual com as professoras colaboradoras da pesquisa teve como
objetivo ajustar e organizar a estrutura do plano de acdo do AVA, com as sugestdes das
colaboradoras, e o segundo encontro virtual buscou organizar o desenho do AVA em
suas etapas para execugao.

No que se refere a execu¢do do desenvolvimento da participagdo do AVA, foi em um
momento acordado com a gestdo escolar, coordenagdo pedagdgica e equipe docente
que atua na EJA, sendo que a execugdo sera proposta na oportunidade da apresentagao
dos resultados desta pesquisa no momento do seminario de apresentacao da dissertacao
para o grupo da escola hospitalar, para o qual temos como sugestio de agenda o
momento da Jornada Pedagdgica do ano letivo de 2023, da EMHDID.

PUBLICO-ALVO

Esta proposta de formacdo no AVA ¢ destinada a equipe pedagogica, coordenagao
pedagogica, gestdo escolar e técnicos/as da Geréncia Regional de Educagdo (GRE) a
qual a Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irmd Dulce, na modalidade da
Educacao de Jovens e Adultos (EJA) responde administrativa e pedagogicamente.

FINALIDADES

v' Proposigdo de um ambiente de aprendizagem formativo, com olhar
multirreferencial, que propde trocas individuais e coletivas de saberes,
experiéncias, significados e consolidacdes das praticas pedagogicas,
transversalizado pelas escutas, nos didlogos e nas intencionalidades educativas.

v Discussio sobre os sentidos da/e com a Educagio de Jovens e Adultos (EJA),
especificamente na relagdo do espaco educagdo e saude da EHD, na
possibilidade de repensar, a partir das vivéncias partilhadas, a formagdo ¢ a
acao docente.

v As reflexdes que emergem das trocas para revelar os significados dos saberes
importantes para a EJA da EHD, bem como as consolidagdes na pratica
pedagdgica observadas que podem ser mantidas ou reconstruidas no cotidiano
do trabalho educativo.

OBJETIVOS

Objetivo Geral

v' Compreender os saberes formativos docentes, seus significados e consolidagdes
na pratica pedagogica do trabalho educativo na EJA do contexto da Escola

129
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Hospitalar.
Objetivos Especificos

v" Discutir sobre o sentido da EJA e os saberes para formagdo no contexto da
Escola Hospitalar.

v' Conhecer as experiéncias da EJA na Escola Hospitalar, seus desafios e
possibilidades para a atuagao docente.

v" Refletir sobre os significados dos saberes docentes e as consolidagdes na pratica
pedagogica da EJA no contexto da Escola Hospitalar.

METODOLOGIA

Com desenho autoinstrucional, o percurso dos textos tem a proposta de leituras
acompanhadas por videos, ilustragdes, quiz e foruns (forum de tarefas, forum de trocas,
forum de vivéncias e o forum complementar) mediados no Ambiente Virtual de
Aprendizagem (AVA).

v' Forum de tarefas: é aquele espago onde havera o cumprimento de atividades
com diferentes formas de respostas.

v' Forum de trocas: é o espago onde a professora ird fornecer fontes de trocas de
conhecimentos com sugestoes de textos, videos, charges, “memes”, sites,
“blogs”, “Instagram” etc. sobre formacdo docente na EJA e na Escola
Hospitalar e Domiciliar.

v' Férum de vivéncias: é o espago onde os/as participantes irdo interagir com
atividades de uma Biblioteca Virtual, Museu Virtual.

v' Forum complementar: é o espaco para dicas dos links dos principais eventos
nacionais e internacionais, bem como /inks de artigos, dissertacdes e teses sobre
o tema da EHD.

Para tanto, serd estimulada a autonomia do/a professor/a em organizar suas rotinas de
estudos e reflexdes individuais para partilhar no coletivo, sendo possivel acessar no
lugar e em tempo, conforme o dispositivo movel.

Do segundo momento do encontro, destacamos o desenvolvimento das agdes

execucdo. Desse modo, os elementos do AVA deste plano de a¢do foram os seguintes:

€ Sua
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e FEtapa da Formag¢do no AVA: este aspecto esta organizado nas cinco etapas de
cumprimento da trajetoria formativa, na qual situa o professor participante do AVA no
numero de etapas que esta indicado para as contribui¢des na formacao.

e Contetido Formativo: aspecto baseado nos eixos tematicos propostos no roteiro da
entrevista narrativa, que busca provocar o professor participante do AVA a reconhecer
e refletir sobre os sentidos da EJA na escola hospitalar e domiciliar, seu percurso
formativo na EJA desse contexto, os significados que atribuem aos saberes docentes
dessa modalidade na escola hospitalar e as experiéncias, desafios e possibilidades na
EJA da escola hospitalar e domiciliar e suas consolida¢des na pratica pedagogica.

e Acdo disparadora das atividades: antecedendo a oferta no espaco das atividades do
AVA, as agoes disparadoras visam sensibilizar o conhecimento prévio das professoras
participantes, para mobilizar a pratica reflexiva e assim potencializar os saberes da
formagdo docente para EJA da escola hospitalar e domiciliar.

e Atividades: este espaco € o local do AVA em que o professor participante revelara, de
forma individual, suas experiéncias no percurso formativo, seja nas situacdes da
forma¢do individual, continuada, seja na experiéncia formativa, tendo como
condutores os espacgos dos foruns, quiz e questionario no Google forms para as trocas

e reflexdes teoricas e praticas sobre a EJA no contexto hospitalar e domiciliar.

Diante do exposto sobre os elementos e suas intengdes descritas para este Plano de
Acdo do AVA, o quadro a seguir apresenta um desenho elaborado pela pesquisadora com a

colaborac¢do das professoras, resultando no seguinte formato.

Quadro 23: Desenho do desenvolvimento do Plano de Agdo do AVA

ETAPA DA CONTEUDO ACAO ATIVIDADES
FORMACAO FORMATIVO DISPARADORA DA
NO AV ATIVIDADE
ETAPA 01 Formacao pessoal e Sensibilizagdo com Férum de tarefa:
profissional imagem de ilusdo de apresentagdo pessoal ¢
oOtica profissional.
ETAPA 02 Os sentidos de ser Texto do coletivo de Forum de tarefa: a partir
professor/a da EJA coordenadores do video, indique uma
na EHD palavra: Qual o sentido da
EJA na EHD para vocé?
Quiz




ETAPA 03 A compreensdo da Texto sobre formagdo, | Foérum com a provocagio:
formacdo na EJA EJA e Escola Hospitalar | usando um texto redija
da Escola Domiciliar sua compreensdo sobre a
Hospitalar Sugestao: 3947-Texto do | formacao na EJA da EHD
Domiciliar artigo-12014-1-10- Foérum de trocas: Escolha
20200914.pdf um texto, video, charge,
Educagio de Jovens e memes, sites, blogs,
Adultos: Representagdes | Instagram etc. sobre
de Mulheres Ribeirinhas | formagdo docente na EJA
de uma Classe Hospitalar | e/ou EHD e partilhe neste
Sobre a Escola espago.
ETAPA 04 Os significados dos | Nuvem de palavras sobre | Forum de tarefas: Redija
saberes docentes na os saberes docentes da | sobre quais os saberes sdo
EJA da Escola EJA da Escola Hospitalar | significativos para
Hospitalar Domiciliar formacdo na EJA da
Domiciliar Escola Hospitalar
Domiciliar
Foérum complementar:
Dicas dos links no
Youtube dos principais
eventos  nacionais ¢
internacionais sobre o
tema da Escola Hospitalar
e Domiciliar.
ETAPA 05 Experiéncias, Video Forum de tarefas: escolha
desafios e https://youtu.be/gEBIlITA | uma situagdo da sua
possibilidades na SyMA pratica pedagogica que
EJA da EHD e suas 11° Encontro Nacional | o/a desafiou na dinamica
consolidacdes na de Atendimento Escolar | da EJA na EHD e redija
pratica pedagdgica | Hospitalar e Domiciliar- | um relato descrevendo
2021 que saberes consolidou na
sua pratica pedagodgica.
Forum de vivéncia: Link
da Biblioteca Virtual e da
Pinacoteca de Séo Paulo
ETAPA 06 Avaliando os XXXX Formulario Google forms
encontros tematicos

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, 2022.
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O detalhamento para o desenho do AVA tem a intengdo de construgdo partilhada e

flexivel, em que as professoras colaboradoras poderdo alterar e sugerir outros videos, textos,

imagens, atividades etc., no percurso da propria execucao da formagdo docente no AVA, de

modo que percebam serem necessarios ¢ atualizados as demandas do publico-alvo

mencionado anteriormente.

O carater teorico para fundamentar o produto final desta dissertagcdo sera discutido na

secdo Ambientes Virtuais de Aprendizagem (AVA), como proposi¢do para a formagdo

docente na Escola Hospitalar e Domiciliar. Com este produto final, buscamos a reflexdo e


file:///C:/Users/PROFESSORAS%20AEE/Downloads/3947-Texto%20do%20artigo-12014-1-10-20200914.pdf
file:///C:/Users/PROFESSORAS%20AEE/Downloads/3947-Texto%20do%20artigo-12014-1-10-20200914.pdf
file:///C:/Users/PROFESSORAS%20AEE/Downloads/3947-Texto%20do%20artigo-12014-1-10-20200914.pdf
https://youtu.be/gEBilTA8yMA
https://youtu.be/gEBilTA8yMA
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compreensdo por parte do publico-alvo acerca dos significados dos saberes docentes ¢ as
consolidagdes na pratica pedagogica para a EJA do contexto da escola hospitalar.

Para tanto, incluimos como participantes dessa formacao os docentes da EMHDID que
atuam na escolarizagdo para jovens, adultos e idosos em espago domiciliar da referida escola,
bem como a gestdo escolar, a coordenacdo pedagogica e a equipe pedagogica da Geréncia
Regional de Educacdo (GRE) a qual a EMHDID participa e responde administrativa e

pedagogicamente.

7. AMBIENTES VIRTUAIS DE APRENDIZAGEM (AVA) COMO PROPOSICAO
PARA A FORMACAO DOCENTE NA EJA DA ESCOLA HOSPITALAR E
DOMICILIAR

O pensamento contemporaneo trouxe mudangas na politica, na economia, nas relagcdes
com a informacdo e com o conhecimento implementado pelas Tecnologias da Informagao e
Comunicacdo Digitais (TICD), que também influenciam a educacdo e a cultura atual. Educar
na contemporaneidade nos impde desafios e impactos em nossas concepgdes de mundo e de
trabalho, que reflete sobre o modo de fazer nossa formacdo com a constru¢do de outras

competéncias e habilidades.
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Mesmo diante das TICD, tdo presentes no nosso cotidiano pessoal, encontramos
resisténcia no cotidiano profissional quando da vinculagdo de propostas formativas docentes
através das tecnologias digitais. Oportunizar-se a uma pratica formativa com as TICD ¢
potencializar um trabalho de formagdao que se reverbere em agdes inovadoras a favor do
trabalho docente que compreenda a autonomia, a mudanca e a reflexdo como elementos
emancipatorios, para enfraquecer o pensamento hegemonico de manutencdo das relagdes de
opressao que ainda encontramos no contexto da escola atual.

Adotar outras formas de praticas formativas na atualidade, tanto dentro quanto fora da
escola, ¢ imergir no processo de inovacdo para a pratica pedagdgica. No que concerne a
escola, as TICD modificaram sua dindmica, no modo de nos relacionarmos com o saber, com
o ensinar e com o aprender e, sobretudo, no sentido de que os sujeitos atribuem sentidos sobre
suas mediagdes e producdes intelectuais, bem como nas interagdes sociais. A intersec¢ao
entre as TICD e a formagdo docente para praticas de inovagdo dos saberes, nesta pesquisa,
buscam como uma das proposi¢des que nos afastemos da insisténcia e refor¢o do pensamento
fragmentado de educagdo que se traduz na reprodugdo da baixa autoestima, bem como no
fracasso escolar. Amorim; Santos; Castafieda (2012) tratam inovacdo dos saberes como “um
processo dindmico que envolve a construgdo, a gestdo e a consolidacdo dos saberes escolares,
efetivando as mudangas desejadas no trabalho do professor e do aluno, renovando o ambiente
escolar”. (AMORIM; SANTOS; CASTANEDA, 2012, p. 118).

Nao diferente dos outros espagos escolares, a escola hospitalar deve vislumbrar
também praticas formativas que promovam a mudanga do trabalho docente, que
compreendam a importancia do seu protagonismo para a construgdo de outros saberes entre os
diferentes atores que compdem o ambiente da escola. Nesse sentido, Hetkowsky (2014)

explana acerca das multiplas dreas do conhecimento que convergem na pratica pedagogica.

As praticas pedagogicas dos professores sdo constituidas pelas praticas
sociais, religiosas, culturais, filoséficas, politicas, artisticas, produtivas e
pelos pressupostos teodricas-metodologicas de sua formacdo, as quais
contemplam o carater historico de suas experiéncias nas formas de ensinar e
aprender; nos modelos tradicionais ou inovadores vivenciados; nos saberes
cientificos e populares agregados aos processos formativos a reorganizagdo
dos conceitos, didaticas, metodologias, mediacdes, afeto e relacionamento
com seus alunos dentro e fora dos espacos da escola. (HETKOWSKY, 2014,
p. 436)

Ha de se entender que as TICD como uma forma de inovagdo na educagdo, deve se

destinar a abrir novos horizontes as praticas formativas que implementam a convivéncia com



135

a diferenca, para a emancipagdo sobre o sdcio-histérico-cultural, numa perspectiva de
proposta educativa para a compreensdo das concepgdes pedagdgicas com um olhar nao
antagonico, mas complementar, numa proposi¢ao necessaria e emergente na atualidade. Dessa
forma a tecnologia deve se voltar como processo humano que, de acordo com Lima Jr. e

Hetkowsky (2006), ¢ de constante atualizagdo e ressignificagdo.

Enquanto ser ativo ou de atividade, assim marcado constitutivamente, o ser
humano operou/criou transformacdes no contexto externo a si,
humanizando-o, ao tempo em que, simultaneamente, sofreu os reflexos deste
processo, transformando-se a si mesmo, atualizando o seu modo de ser e
estar no mundo e no cosmos. (LIMA JR E HETKOWSKY, 2006, p.31)

Nessa perspectiva, ao tratarmos de formagao do professor no contexto das inovagdes
educativas com as TICD, ¢ necessario considerar novos saberes para o professor, bem como
mudangas de praticas que incorporem um sujeito mais pesquisador € menos transmissor de
informagdes, em cuja relagdo — professor e estudante — o siléncio e a passividade deem lugar
as multiplas vozes e ao didlogo. Sobre mudangas ¢ importante, ainda, deslocar os principios
filosoéficos e metodoldgicos sobre educacao, agregando uma postura de que as informagdes
provém de diversas fontes, inclusive via TICD.

Freire (1996) afirma que a mudanga ¢ um saber indispensavel na caminhada formativa
do/a docente, e nos convoca a refletir. “Nao sou apenas objeto da Historia mas seu sujeito
igualmente. No mundo da Historia, da cultura, da politica, constato ndo para me adaptar mas
para mudar.” (FREIRE, 1996, p. 85-86). Tais mudancas devem nos levar a agdes
diversificadas e seguir em diregdo ao exercicio de uma formagdo para inovagdo dos saberes. E
urgente a escola conceber e reconhecer que os atores os quais coabitam nesse espago sejam
produtores das diferentes formas de linguagens, saberes, conhecimentos, informagdes, tendo
em conta a inclusdo das TICD, que tem um cddigo proprio e que ja esta incorporado a nos,
alterando as produg¢des individuais e coletivas, no processo de ensinar ¢ aprender. Importante
salientar — insistimos nisso — que as TICD e as préaticas formativas para a inovacdo de saberes
se convergem, quando concebidos pelo/a professor/a como processo de mudanca para
autonomia, emancipacao, criticidade, desconstru¢do de praticas educativas tradicionais as
quais silenciam e desarticulam o conhecimento. Em suma, tais mudan¢as vém acompanhadas
por uma ressignificacdo das abordagens de se compreender as TICD como importante viés
para a formacao docente.

E diante da intersec¢do entre formagdo docente e TICD, como proposi¢io, que se

ancora o Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), como palco de debates e reflexdes sobre
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os significados dos saberes para a formagao docente e suas consolidagdes na pratica educativa

para a EJA do contexto da escola hospitalar.

7.1 ESCOLA HOSPITALAR E EJA: O AVA COMO PROPOSICAO FORMATIVA

Historicamente o homem ¢ produto e produtor do seu contexto sdcio-historico-cultural.
A técnica e a tecnologia partiram da abordagem da “thecné” grega e se tornou concepgao no
decorrer das construgdes, desconstrugdoes e reconstrugdes do mundo a favor do proprio
homem. Dessa forma, técnica e tecnologia sdo reflexdes historicas e conceituais, pelas quais
podemos compreender técnica como instrumento, habilidades ou procedimento e tecnologia
como estagio avangado da técnica. Essa relacdo entre tecnologia e técnica se reverbera para a
vida em sociedade, ¢ desse modo as tecnologias se incorporam aos processos humanos,
atualmente chamadas de tecnologias proposicionais. Acerca desse conceito, Santos (2019)

traz a seguinte explanacgao.

As tecnologias proposicionais destacam-se das demais pela capacidade de
articulacdo e convergéncia com as tecnologias anteriores, seja no aspecto da
linguagem, articulando a oralidade, a escrita e o proprio digital, seja no
aspecto dos artefatos, convergindo para as maquinas musculares, sensoriais ¢
cerebrais. (SANTOS, 2019, p. 68)

Nesse sentido proposicional, a perspectiva da educagdo, seus processos tecnoldgicos, e
a praxis como tecnologia deve ser compreendida como potencializadora de nossas realidades.
“A praxis do homem ndo ¢ atividade pratica constraposta a teoria; ¢ determinagdo da
existéncia como elaborag¢do da realidade”. (KOSIK apud LIMA JR.; HETKWOSKI, 2006,
p.34).

E nesse viés que 0 AVA, enquanto proposi¢io para formacgdo docente, se apresenta
como uma tecnologia intelectual a qual se desdobra na descoberta de outras habilidades com
as TICD, como espaco para discutir e produzir acerca das realidades, seus significados e
consolidacdes de saberes da pratica educativa no contexto da escola hospitalar para a EJA.
Alves (1998) pontua que as tecnologias intelectuais sdo como “elementos que reorganizam e
modificam a ecologia cognitiva dos individuos, promovendo a constru¢do de novas estruturas
cognitivas” (ALVES, 1998, p. 145).

E, pois, na inten¢do de reorganizar a formagdo e compreender as perspectivas dos
significados dos saberes e as consolidacdes da pratica pedagdgica, que o AVA se apresenta

como proposi¢ao formativa para o trabalho educativo no contexto da escola hospitalar, no



137

chamado espaco da Cibercultura, entendendo-se que “quaisquer meios de comunicagdes ou
midias s3o inseparaveis das suas formas de socializacao e cultura que sdo capazes de criar, de
modo que o advento de cada novo meio de comunicagdo traz consigo um ciclo cultural que
lhe ¢ proprio” (SANTAELLA, 2002, p.45 e 46).

Por meio do Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), ou o e-learning, ou ainda as
plataformas LMS management systems, como meios de comunicar € como ambientes sociais,
digitais e colaborativos para a formagao docente, ¢ que a proposi¢do formativa se estabelece,
de modo que encontramos as possibilidades de recursos tecnologicos que implementam e
articulam as trocas de experiéncias e aprendizagens entre os docentes, dentre os quais estd em
sua interface a oportunidade de debate, vivéncias, videos, imagens, postagens de produgdes
com uso de outros aplicativos, quiz, etc., aliados a gama de informagdes que o ciberespacgo
proporciona para explorar, possibilitando ao sujeito produzir seus percursos autoformativos,
podendo acessar de qualquer dispositivo moével digital e no tempo disponivel do docente.

Sobre o ciberespaco Levy (1999) nos da a clareza do que seja esse ambiente cibernético.

Internet é um espago de comunicacgdo propriamente surrealista, do qual nada
¢ excluido, nem o bem, nem o mal, nem suas multiplas defini¢des, nem
discussdes... A internet encarna a presenga da humanidade a ela propria, ja
que todas as culturas, todas as disciplinas, todas as paixdes ai se entrelagam.
Ja que tudo ¢ possivel, ela manifesta a conexdo do homem com a sua propria
esséncia, que € a aspiragdo a liberdade. (LEVY, 1999, p. 85)

Inserido nesse espaco, 0 AVA permite favorecer o proprio tempo do sujeito, € o uso de
diferentes Dispositivos Moveis Digitais (DMD). Neves (2016 apud SANTAELLA, 2010) nos
aponta algumas vantagens dos DMD, que nos “viabiliza a comunicagdo a qualquer hora e em
qualquer lugar” (p. 131). Outras possibilidades que a formagdo no AVA nos proporciona na
perspectiva do uso dos DMD ¢ que tais dispositivos oportunizam a interacdo com varios
recursos tecnologicos, sendo que, tanto individualmente quanto em articulagdes conjuntas,
sdo capazes de promover novas habilidades e aprendizagens, dentre as quais o/a participante
do AVA pode interagir desde registrando sua experiéncia pratica ou promovendo outros
temas para debate, com outros recursos: camera fotografica, filmadora, gravador de 4udio e
video, arquivo de musicas, arquivos de textos etc. Isso posto, 0 AVA pode ser considerado

entdo um local pedagogico. Steinberg (1997 apud PAULA, 2007) nos esclarece sobre esse

local pedagogico.

[...] as sociedades atuais tém gerado a pedagogia cultural na qual as
aprendizagens ocorrem em varias instancias, denominadas pela autora como
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locais pedagogicos. Locais pedagogicos sdo aqueles onde o poder se
organiza e se exercita como bibliotecas, TV, filmes, jornais, revistas,
brinquedos, anuncios, videogames, livros, esportes, etc. (STEINBERG 1997
apud PAULA, 2007, p. 102).

O AVA como local pedagogico também ¢ uma proposi¢do, pois nos permite
potencializar o aproveitamento das experiéncias e de acervo tedrico atualizado, numa
proposicao formativa para a EJA no contexto da escola hospitalar. Importante ressaltar que o
contexto educacional e social contemporaneo direciona a necessidade de o profissional da
educagdo atuar em outros espagos, como a escola no hospital, atendendo as demandas que
emergem na sociedade atual.

Nessa direcdo, a formacdo docente para esse ambiente escolar se modifica nos
aspectos teorico-metodologicos, pois nesse contexto habitam peculiaridades, por conta dos
diferentes espacos que as classes escolares estdo inseridas, como hospitais, clinicas médicas e
domicilios e sua rotina escolar. Todos esses ambientes transitam na compreensao do papel do
docente, na relacdo professor e estudantes, diante do escolar em tratamento de saude e das
particularidades educativas, do curriculo que emerge para a organizacdo do espago, do tempo
pedagbdgico e da avaliagdo para esse tipo de atendimento educativo, bem como as
especificidades que os jovens, adultos e idosos apresentam no cotidiano da educacdo e saude.

As especificidades a que nos referimos, notadamente na educagdo de jovens e adultos
do contexto da escola hospitalar, estdo no repertorio de vida pessoal e profissional. Ademais,
a condicdo do tratamento de satide a qual estdo submetidos/as esses sujeitos, que, por vezes,
sao acompanhados por comorbidades, como exemplo, o diabetes, bem como as deficiéncias,
como a visual, pela cegueira ou baixa visdo, que interferem no processo de ensino e
aprendizagem, requerendo do/a docente outras formagdes que o/a instrumentalizem com
novas aprendizagens para ministrar outros ensinos. Dantas (2018) ressalta a importancia de
promover uma formacdo docente de qualidade que enfoque atencdo aos jovens, adultos e
idosos, podendo garantir o acesso, a permanéncia, a inclusio social, a politica, a economia ¢ a
cultura desses sujeitos de direitos.

No que se refere as tecnologias digitais no contexto da escola hospitalar, ndo se faz
diferente de outros espagos dentro ou fora dos muros da escola comum, na medida em que
compreender a escola atual ¢ entender a imersdo em que todos nos encontramos na
contemporaneidade, cujos espacos usados para interagir sdo diferentes das geragdes anteriores,

pois “esperam usar as midias sociais em todos os outros aspectos da sua vida” (BATES, 2016,
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p. 72). A escola do hospital também ¢é espago de comunicagdo, informagdo e produgao,

tornando-se espagos intersticiais, sobre o qual Santaella (2008) nos traz uma explicagao.

Referem-se as bordas entre espacos fisicos e digitais, compondo espagos
conectados, nos quais se rompe a distingdo tradicional entre espagos fisicos,
de um lado, e digitais, de outro. Assim, um espaco intersticial ou hibrido
ocorre quando ndo mais se precisa “sair” do espacgo fisico para entrar em
contato com ambientes digitais. Sendo assim, as bordas entre os espagos
digitais e fisicos tornam-se difusas e ndo mais completamente distinguiveis.
“Os espagos hibridos combinam o fisico e o digital num ambiente social
criado pela mobilidade dos usudrios conectados via aparelhos moveis de
comunicacdo”. (SANTAELLA, 2008, p. 21)

Essa realidade virtual esta no cotidiano do contexto social e educativo, mesmo para os
sujeitos em situacdo de ambiente de educacdo e saude. Paula (2007) explicita que as
tecnologias digitais estdo presentes no hospital desde meados da década de 1990, visando
ajudar a equipe médica nos registros dos pacientes e suas evolugdes. Paralelo a isso, a escola
do hospital tomou posse das tecnologias no que tange a interacdo com jogos, causando uma
revolucdo nas enfermarias da época. “Por meio das brincadeiras e dos jogos no computador,
comecaram a desenvolver interesse pela alfabetizacdo. O computador tornou-se uma
necessidade fundamental” (PAULA, 2007, p. 329).

Nesse sentido, outra proposicdo para o AVA ¢ a perspectiva como meio digital de
formagdo para a EJA da escola hospitalar, por ser um recurso on-line e colaborativo que
favorece a educacdo. Santos (2019) nos fala sobre a educagdo on-line como um “conjunto de
acoes de ensino aprendizagem, ou atos de curriculo mediados por interfaces digitais que
potencializam praticas comunicacionais interativas, hipertextuais € em mobilidade”
(SANTOS, 2019, p 69). E sob essa perspectiva que o papel do AVA se inscreve como
proposicdo para a formagdo de docentes para a EJA no contexto da escola hospitalar, por
reunir aspectos inerentes a educacdo on-line, como espagos multirreferenciais de
aprendizagens, redes educativas, trocas de informagdes e experiéncias entre sujeitos
geograficamente dispersos, além da convergéncia de recursos tecnoldgicos no ambiente
virtual.

Salientamos que a concepgdo deste AVA enquanto proposi¢do se inspira no que
Santos (2019) defende como ambiente virtual, uma organizacdo viva, em que tanto os sujeitos
humanos quanto os recursos técnicos digitais interagem em conexdo, que se auto-organizam

no dialogo. A autora propde algumas recomendagdes de agdes, com as quais coadunamos.
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- Criar ambientes hipertextuais que agreguem intertextualidade, conexdes
com outros sites ou documentos; navegabilidade, ambiente simples e de facil
acesso ¢ transparéncia nas informacdes;

- Criar atividades de pesquisa que estimulem a constru¢cdo do conhecimento
a partir de situagdes-problema, em que o sujeito possa contextualizar
questdes locais e globais do seu universo cultural;

- Criar atividades de pesquisa que estimulem a constru¢cdo do conhecimento
a partir de situagdes-problema, em que o sujeito possa contextualizar
questoes locais e globais do seu universo cultural;

- Criar ambiéncias para avaliagdo formativa, em que os saberes sejam
construidos em um processo comunicativo de negociagdes em que as
tomadas de decisdo sejam uma pratica constante para a ressignificacao
processual das autorias e coautorias. (SANTOS, 2019, p. 71)

Diante disso, existe uma intencdo do AVA como proposi¢ao, quando se pensa ¢ faz de
forma aberta, fluida, contributiva, nos conduzindo a um processo formativo que articule
interatividade e aprendizagens colaborativas, em que o dialogo ¢ o saber principal, trazendo o
exercicio para o envolvimento, a participagdo ¢ a aproximagao da distdncia imposta pelo meio
digital, ou seja, “o participante aprende na dialdgica com outros sujeitos” (SANTOS, 2019, p.
72).

No que se refere aos saberes tranversalizados no AVA, a proposi¢ao nesse aspecto ¢ a
troca de saberes pela/com as experiéncias de vida pessoal e profissional para edificar a
docéncia. Os relatos e memorias dos docentes que permeiam as propostas no ambiente virtual
sdo contribuicdes ricas quando intencionadas como formadoras. Entretanto, a vivéncia da
formagdo docente em ambiente digital ¢ uma pratica de poucos/as professores/as, ou porque
ndo lhes ¢ ofertado esse ambiente como viés de trocas formativas, ou pela propria resisténcia
do docente a formacao via on-line.

Ha de se considerar também o tempo histérico de cada sujeito que se encontra na
cibercultura, e que, consequentemente, constitui a escola — o/a professor/a e o/a estudante. No
interior da escola, de acordo com Allan (2015), habitam os Baby Boomers, os da Geragdo X,
os Nativos Digitais, os da Geragdo Z e os da Poés 2010. Em cada perfil de geragdo e sua
relacdo com as TICD, a forma como pensam e aprendem muda. Santos (2019) complementa

sobre esse novo universo digitalizado.

Na literatura especializada sobre educagdo e cibercultura, os docentes sdo
chamados de “imigrantes digitais”, ou seja, ao contrario dos “nativos
digitais”, os imigrantes sdo sujeitos que ndo nasceram na cena sociotécnica
contemporanea, se autorizando e autorizando-se com as mediagdes das redes
digitais e suas conexdes sociais. Nao basta ter acesso ao computador
conectado a internet. E preciso, além de ter acesso aos meios digitais e sua
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infraestrutura, vivenciar a cultura digital com autoria criadora e cidada.
Saber buscar e tratar a informacdo em rede, transformar informacdo em
conhecimento, comunicar-se em rede, produzir textos em varias linguagens e
suportes sdo saberes fundamentais para integracdo e autoria na cibercultura.
(SANTOS, 2019, p. 92)

Nessa direcdo, o Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), em sua proposi¢ao para
a formacao docente na Escola Hospitalar ¢ Domiciliar, se posiciona como formato que
promove o ter e o fazer, o pensar nas experiéncias, o motivar o docente na inclusdo digital.
Ademais, trata-se de um ambiente voltado aos saberes da formagdo para praticas criativas e
inovadoras, com vistas ao exercicio cidaddo, entendendo que, ao participar da conexdo de
aprendizagens via AVA, o docente estd provocando inquietacdes e reflexdes, além de deixar
marcas identitarias da sua historia e narrativas.

Para (ndo) concluir, optamos por trazer a articulagdo que Santos (2019) faz dos
saberes e seus desdobramentos. Neste estudo transpomos e salientamos como ultimas
proposi¢des para a formacdo no AVA e como provocacdes a nos, docentes, a reflexdo sobre a
necessidade de nos permitir ao exercicio das praticas formadoras da pesquisa-formacgao, tendo

como [ocus a nossa propria pratica docente.

Quadro 24: Os saberes e scus desdobramentos

Saberes da docéncia on-line Desdobramentos

Saber em rede Compreender os saberes do cotidiano valorizando
experiéncias culturais dos praticantes.

Saberes da cibercultura Desenvolver  conteudos ¢  situagdes de
aprendizagem que lancem méao dos potenciais da
cibercultura (hipertexto, interatividade,
convergéncia de midias, mobilidade).

Saberes e mediagdo on-line Conduzir discussdes on-line valorizando e

problematizando os saberes dos praticantes.
Articular teoria e pratica pedagdgica.

Saberes curriculares Organizar o processo de ensino e aprendizagem
tencionando saberes especificos da area do
conhecimento especifica com as relagdes de
aprendizagem online.

Fonte: SANTOS (2019). Quadro elaborado pela pesquisadora, 2022.

Os saberes e desdobramentos destacados acima sdo aqueles diante da emergéncia para
formag¢do docente no AVA, como proposi¢do formativa para os profissionais do contexto da
escola hospitalar para EJA, em que o lugar da formagdo estd na realidade entre educagdo e
saude, e que ndo pode se reduzir a transmissdo de informagdes, mas devendo ser valorizadas

as assinaturas da historia profissional construida no cotidiano da escola, via escuta e didlogo.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

Ao finalizarmos a pesquisa Formag¢do Docente e EJA: significados e consolidagdes
dos saberes no contexto da escola hospitalar em Salvador, enfatizando as reflexdes sobre
formagdo docente, Educag¢do de Jovens e Adultos (EJA) e escola hospitalar, investigamos

sobre quais saberes sdo significados pelas professoras no processo da formagao docente para a
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EJA e as consolidagdes na pratica pedagogica para o contexto da escola hospitalar em
Salvador. O estudo refor¢ou a necessidade do investimento em formagdo docente para essa
modalidade educativa do ambiente hospitalar, para que a atuacao profissional dos professores
e professoras esteja qualificada na perspectiva da relagdo educacdo e satide, visando fortalecer
uma pratica docente que necessita de competéncias especificas para o atendimento
pedagogico de pessoas em condi¢des de tratamento de satde as quais t€ém o direito de iniciar,
continuar e/ou concluir sua escolarizagdo, além de constatarmos que os saberes necessarios
para a atuagdo no ambiente da escola hospitalar agregam questdes biopsicossociais que
influenciam o bem-estar da qualidade de vida dos sujeitos em situagcdo de tratamento médico,
acrescentando a a¢do educativa os aspectos do exercicio da cidadania.

Verificamos que a proposicao dos objetivos foi alcangada na trajetdria da investigagao,
pois, através das leituras e estudos teoricos, das descobertas provocadas pelas narrativas € na
parceria via encontros para construgdo do produto da pesquisa com as professoras
colaboradoras, foi possivel compreender a importancia da formacdo pela experiéncia para
revelar os significados dos saberes docentes e as consolidagdes na pratica pedagdgica para
esse ambiente educativo. Imergimos na investigacdo discutindo e refletindo sobre as
categorias j4 mencionadas e criando colaborativamente o plano de a¢do para ampliar o debate
sobre formacdo docente na EJA da escola hospitalar em Salvador, por meio do Ambiente
Virtual de Aprendizagem (AVA).

A partir da interpretacdo das narrativas ficou evidente que, para a formacao do/a
professor/a do ambiente da escola hospitalar para EJA, alguns saberes sdo necessarios. Por
meio da pesquisa confirmamos como e porque os saberes para a formacdo docente na EJA
efetivados no ambiente hospitalar contribuem para a¢des educativas que enfocam a autonomia,
o exercicio da cidadania, a luta por direitos afirmativos e a perspectiva de emancipagao,
aspectos muito presentes no cotidiano dos jovens, adultos e idosos/as da educacdo e satde e
que ndo devem ser silenciados.

Conduzidas pela proposta de trés eixos temadticos, as narrativas das colaboradoras
foram desvelando os sentidos da trajetoria profissional como professora da EJA no contexto
da escola hospitalar, o processo da formacao continuada em servigo articulada a compreensao
sobre essa modalidade, a importancia da escola hospitalar e as experiéncias, os desafios e as
possibilidades para atuar na EJA desse contexto educativo. A partir desses eixos encontramos
0 que denominamos como achados e perspectivas.

Dos achados, as narrativas das professoras colaboradoras revelaram como significam

os saberes para consolidar a pratica pedagogica. Identificamos que, entre os significados que



144

atribuem aos saberes docentes, estdo a escuta sensivel pedagogica, a troca de experiéncias, o
didlogo e autoformagdo. Para as consolidagdes das praticas pedagdgicas, saberes como a
intencionalidade educativa e a aprendizagem significativa fazem parte das competéncias que
os/as docentes da EJA da escola hospitalar devem construir para atuar no cotidiano do
ambiente hospitalar.

Entretanto, no meio da investigagdo, alguns trechos das narrativas ampliaram e
aprofundaram as proposi¢des dos eixos tematicos, revelando aspectos que nao haviam sido
previstos no roteiro da entrevista narrativa. Tais aspectos revelaram pontos importante sobre o
processo formativo do corpo docente da Escola Municipal Hospitalar ¢ Domiciliar Irma Dulce.

No que concerne aos achados sobre outras reflexdes, as professoras colaboradoras
apontaram os seguintes aspectos: a necessidade de oferta pelo 6rgdo central do direito a
merenda escolar para os/as estudantes da escola hospitalar de Salvador, j4 que faz parte da
rede de ensino do municipio; a desvalorizagao da educagao e o desestimulo ao profissional
por parte das governabilidades municipal, estadual e federal; a auséncia da articulacdo do
curriculo para a EJA com o contexto da escola hospitalar; a fragilidade da EJA e da escola
hospitalar pelo pouco reconhecimento do 6rgdo central de educagdo, nas especificidades e
peculiaridades, tanto da modalidade educativa citada quanto do perfil da escolarizacao fora
dos muros da escola comum.

Em relagdo as perspectivas indicadas pelas professoras colaboradoras, estio a
proposi¢ao de constru¢do de documento municipal em forma de diretriz para orientar a
configuracdo da oferta da escola hospitalar em Salvador, a aprovagdo do projeto de lei
municipal da oferta da escola hospitalar e domiciliar, bem como o papel da articulagio entre
equipe médica, de enfermagem e a escola hospitalar no didlogo da intersetorialidade,
concretizando as parcerias entre os Orgdos municipais da educacdo e da satide. Dessas
perspectivas, ressaltamos a urgéncia da elaboragdo e publicagdo das diretrizes tedrico-
metodoldgicas e curriculares da escola hospitalar e a importancia da discussdo em torno de
aspectos como a compreensdo sobre a EJA, os saberes docentes para essa modalidade e o
ambiente hospitalar, usando o espago de formagao proposta nesta pesquisa pelo produto final
que ¢ o Plano de Acdao do AVA, para assim enriquecer o debate e alinhar, posteriormente,
como representacao de instrumento pedagogico e legal.

Observamos que interferem na dinamica da sala de aula as dificuldades para a
formagdo docente na EJA e para escola hospitalar reveladas no universo da pesquisa, como
auséncia na aten¢do a formagdo continuada especifica para o ambiente pedagogico hospitalar,

por exemplo, sobre o curriculo e a avaliagdo, ou a desatencdo as especificidades dos jovens,
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adultos e idosos na oferta da matricula ou do direito a merenda. Por outro lado, 0 movimento
para os saberes da intencionalidade educativa e da aprendizagem significativa mobilizam a
consolidag¢ao de uma pratica pedagodgica em direcdo a acdo-reflexdo entre educacdo e satude.

Nesse sentido, a interpretacao das narrativas das professoras deixa evidente que a
formag¢do docente com saberes significados para consolidar uma pratica pedagogica que
acolha, respeite e, sobretudo, assegure direitos das pessoas envolvidas no ambiente educativo
hospitalar. Deve-se, portanto, marcar a diferenga ndo para excluir, mas para destacar as
singularidades que cada um traz em sua histéria de vida, seja do/a professor/a ou do/a
estudante, pois cada especificidade estd carregada pelas distincdes de género, raga, faixa
etaria, religido, processos de alfabetizacdo e letramento, deficiéncias, condicdo financeira,
situacdo de tratamento de saude, percurso de trabalho e vida, questdes peculiares no contexto
dos jovens, adultos e idosos da escola hospitalar.

Diante disso, para essa investigacdo, além da apropriagdo epistemologica, buscamos
aspectos procedimentais que provocassem atitudes de reflexdes a favor da propria (re)
elaboracdo da (re) constru¢do da formagdo sobre seus conceitos e agdes diante da EJA do
contexto da escola hospitalar. Além disso, o projeto de intervengdo elaborado para esta
pesquisa prop0s também atender a investigacdo na intencdo de permitir a possibilidade de
formag@o em que as docentes vivenciem a troca de experiéncias, o didlogo e a autoformagao,
gerando sentidos por meio dos resultados significativos para os docentes consolidarem a sua
pratica pedagdgica da Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce.

O investimento na formacao docente para a EJA da escola hospitalar deve ser visto
como um espago de aproximac¢ao de debates e trocas de saberes, buscando encaminhamentos
para os desafios postos pela rotina da escola hospitalar. Referimo-nos a uma formagdo que
atenda as necessidades demandadas pelo cotidiano dos/as professores/as, tendo sua
participacdo como disparadora de interrogacdes e busca de outras perspectivas. Uma
formagdo que valorize o didlogo, a escuta, as diferentes praticas, os diversos conhecimentos
pessoais, profissionais, politicos, culturais, sociais.

A estrutura formativa sugerida através da proposicdo do Plano de Acdo para o
Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) tem como finalidades ser um ambiente de
aprendizagem formativa, com olhar multirreferencial, que propde trocas individuais e
coletivas de saberes, experiéncias, significados e consolida¢des das praticas pedagogicas,
transversalizado pelas escutas, nos didlogos e nas intencionalidades educativas. Deve ganhar
novos contornos a discussdo sobre os sentidos da/e com a Educacao de Jovens e Adultos

(EJA), especificamente na relagdo do espago educagdo e saude, na possibilidade de repensar a
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partir das vivéncias partilhadas sobre a formagdo e a acdo docente, assim conduzindo as
reflexdes que emergem das trocas para revelar os significados dos saberes para a EJA da
escola hospitalar, bem como as consolida¢des na pratica pedagogica observadas as quais

podem ser mantidas ou (re) construidas no cotidiano do trabalho educativo.

Assim, os resultados deste estudo seguiram para revelar as reflexdes e experiéncias
que potencializaram o universo da pesquisa, quando as professoras colaboradoras revelaram
em suas narrativas as necessidades da Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar Irma Dulce
(EMHDID), sobre a emergéncia de formagdo continuada em servigo, o debate sobre os
saberes docentes para o trabalho educativo destinado aos jovens, adultos e idosos/as no
ambiente da escola hospitalar e a retomada da proposta de curriculo para atender aos anseios
especificos envolvendo a educacao e a saude. Tais reflexdes ndo cabem apenas as professoras
colaboradoras da EMHDID, mas a todos os membros da comunidade escolar que compdem a
arquitetura da institui¢do, definindo os sentidos da EJA da escola hospitalar, da escola e
sociedade que pretendem formar, mobilizando outras perspectivas para os desafios que
persistem e as novas dificuldades que se apresentam no contexto escolar, especialmente para a
modalidade referida.

Afirmamos e postulamos o incentivo a novas pesquisas que fomentem o debate, se
debrucando sobre essa tematica, buscando e indicando alternativas de efetivagdo de formacgao
docente, tendo como protagonistas estudantes, professores/as e gestores/as, usando os
beneficios da formagao pela experiéncia das narrativas, no intuito de fortalecer as praticas
pedagogicas em dire¢ao aos cidadaos criticos, democraticos, amorosos, éticos, emancipados.

Por fim, oferecemos esta dissertagdo de mestrado a Escola Municipal Hospitalar e
Domiciliar Irma Dulce, a Secretaria Municipal de Educagao de Salvador, a comunidade
cientifica e a sociedade, como mobilizadora e incentivadora para novas posturas
administrativas e pedagdgicas. Em tempo, solicitamos que considerem as reivindica¢des dos
movimentos sociais para a implementacao de politicas publicas de formacao docente para os
envolvidos com a Educagdo de Jovens e Adultos (EJA), bem como para aqueles que atuam no

contexto do ambiente da escola hospitalar.
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ANEXO A: Parecer Consubstanciado do CEP

UNIVERSIDADE DO ESTADO w
DA BAHIA - UNEB

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADDS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: FORMACAC DOCENTE E EJA: SIGNIFICADOS E COMSOLIDAGOES DOS
SABERES NO CONTEXTCO DA ESCOLA HOSPITALAR E DOMICILIAR EM

Pesguisador: Irami Santos Lopes

Area Tematica:

Versdo: 3

CAAE: 54982021.0.0000.0057

Instituigao Proponente: Universidade do Estado da Bahia
Patrocinador Principal: Financiameanto Prigprio

DADGS DO PARECER
Nimero do Parecer: 5.374 035

Apresentacdo do Projeto:

O projeto & vinculado ao MESTRADO PROFISSIONAL EM EDUCACAD DE JOVENS E ADULTCS, da
UMEB de Salvador, na Bahia.

Desenho do projeto fornecido pela autora:

"trajetdria metodoldgica seque na abordagem da pesquisa qualitativa, do tipo pesquisa narrativa, tendo
como sujeltos 6 (sels) professoras gue atuam na Educacao de Jovens e Adultos (EJA) no [dcus da
investigacio que & a Escola Municipal Hospitalar e Domiciliar rma Dulce em Salvador, com carga horana de
40 horas semanals. Serd usado como dispositivo de recolha das narrativas o questiondrio e a entrevista
narrativa, Das categorias de analise eleitas, sdo elas: Formagio docente, Educacho de Jovens e Adultos e
Escola Hospitalar & Domicilar”.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primaria:

Compreender 03 significados dos saberes da formagio docente na Educacio de Jovens e Adulios (EJA), no
contexta da Escola Municipal Hospitalar

e Domiciliar Irma Dulce, de Salvador-Ba,

Objetivo Sacundario:;

Descrever o procassa de construgdo e a esirutura de funcionaments da Escola Municipal Hospitalar

Endereco: Avenkla Engenhain Oscar Fonbes s, antigo pridio da Petrobras 2° andar, sala 1. Agua de Manmnos,

Bairre:  Agua de Meniros CEP: 40.450-120
UF: BA Municipio: S4LVADOR
Tolafone: (71)3216-1330 Fax: (7132161445 E-mail:  cepunsb@unet b
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& Domiciliar Irm& Dulce;

Analisar os saberes e consolidacies para formagdo docente na EJA, da Escola Municipal Hospitalar &
Domiclliar Irma Dulce, através de suas narrativas, neste pariodo pandemico; Construir de forma
colaborativa, um Ambeente Virfual de Aprendizagem (AVA) para o debale sobre 0s saberes da formacho
docente na EJA da Escola Hospitalar @ Domiciliar, bem como para agqueles que discutem a Pedagogla
Hospitalar,

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Rizcos e Beneficios informados dentro da eticidade.

Comentirios o Consideractes sobre a Pesquisa:

Pesquiza exequivel.

A melcdologia proposta bem como 08 critérios de inclusdo e exclusao e cronograma sao compativels com
os chjetivas propostos no projeto.

Consideracdes sobre os Termos de apresentacao obrigataria:
Ag declaracfes apresentadas sio condizentes com as Resolugbes que nortelam a pesquisa envolvendo
seres humanos. Os pesguisadores envolvidos com o desenvolvimenta do projeto apresentam declaragbes

de compromisso com o desenvolvimento do projeto em consonancia com a Resolugho 486/12 CHS/MS,

bem como com o compromisso com a confidencialidade dos paricpantes da pesquisa e as autorizaches das
Instituipes proponente @ coparticipante.

O TCLE apresentado possui uma linguagem clara e acessivel acs participantes da pesquisa e atende ao
disposto na resolugio 466/12 CNS/MS contendo todas as informacies necessarias ao esclarecimento do
participante sobre 8 pesquisa bem como o5 confatos para a retirada de duwidas sobre o processo

Recomendacdes:

Recomendamos ao pesquisador atengio acs prazos de encaminhamento dos relatdrios parcial efou final.

informamos gue de acordo com a Resolugdo CNSMS 466/12 o pesquisador responsavel deverd enviar ao

CEP- UNEE o relatdrio de atividades final elou parcial anualmente a contar da data de aprovagao do projeto.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacies:
Apds a analise com vista a Resolugao 466M2 CNS/MS o CEP/UNEB considera o projeto como

Enderuge:  Avanida Engenbaing Oscar Panbas 5/, antigo pridio da Peirobras 3° andar. sala 1. Agua de Mannos,

Bairre: Agua de Meninos CEP: 40450120
UF: Ba Municipia: SALVADOR
Tabobane: (71)3216-1330 Fax: (T13216-1445 E-maill: cepunebffuneb br
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APROVADC para execucdo, tendo em vista que apresenta beneficios potenciais a serem gerscos com sua
aplicagao e reprasenta risco minimo aocs participantes, respeitando os principios da autonomia, da
beneficéncia, nao maleficéncia, justica & equidade.
Consideragbes Finais a critério do CEP:

Apds a analise com vista a Resolugdo 466/12 CNS/MS o CEPIUNEB considera o projeto como APROVADO
para execucdo, tendo em vista qgue apresenta beneficios polenciais a serem gerados com sua aplicacio e

representa nsco minimo aos sujeitos da pesquisa tendo respeitado os principios da autonomia dos
participantes da pesquisa, da beneficéncia, ndo maleficéncia, justica e equidade. Informamos que de
acordo com a Resolugao CNS/MS 466/12 o pesquisador responsavel devera enviar ao CEP- UNEE o
relatério de atividades final efou parcial anualmente a conlar da data de aprovacdo do

projeto. 54982021.0

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

00000057

Tipo Documento Arquivo Posiagem Autor Situagao
informagtes Basicas| PB_INFORMAGOES_BASICAS DO P | 11/04/2022 Aceio
do Projeto ROJETD 1862801 pdf 19:37.55
TCLE / Termos de | TCLE _IRAM| pdf 11/0412022 |irami Santos Lopes Aceilo
Azzentiments / 193736
Justificativa de
| Auséncia _ :

Projeto Detalhado /| PP_Respasta.pdf 130112022 |Irami Santos Lopes Aceilo
Bm-chyra 16:05:39

Cutros APENDICE pdf 1722021 [irami Santos Lopes Aceito
—_ - _ 16;10:45

Outros TERMO_COMNFIDEMCIALIDADE pdf 171272021 [irami Santos Lopes | Aceilo
154813

Outros Termo_Coparticipante pdf 17122021 |lrami Santos Lopes Acailo
154602

Declaracéo de TERMO_DE_COMPROMISSO.pdf 171212021 |lrami Santos Lopes Acern
Pesquisadores _ 154036

Orcamento CRCAMENTO pdf 1722021 |Irami Santos Lopes Aceito
_ 15:38.28

Declaragio de COMCORDANCILA pdf 171212021 |Irami Santos Lopes Aceito
concordancia 153148

Qutros TERMO_PROPONENTE . pdf 1TH22021 |irami Santos Lopes Aceito
15:22.26

Cronograma CRONOGRAMA, pdl 17212021 |irami Santos Lopes Aceito
15:11:14

Enderoge;  Avanida Engenhieing Oscar Pontes sin, antigo prédio da Petrobras 3% andar, sala 1. Agua de Manmos

Babro:  Agua de Maninos

CEP: 40.480-120

UF: BA Municipia:  SALVADOR

Tebalona: (7113216-1330

Fax: (T13216-1445 E-mail:

eapuneb@uret bt
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UNIVERSIDADE DO ESTADO
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Folha da Rosto Folha_de_rosio.pdf 1T 22021
15:06:08

Contnuagio do Peecer: 5374 005

Irami Santos Lopes Acaio

Situagdo do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciacao da CONEP:
Nao

SALVADOR, 28 de Abril de 2022

Assinado por:
Aderval Nascimento Brito
(Coordenadoria))

Enderagn: Avenida Engenhaing Oscar Pontes sin, antgo prédio da Petrobees 3° andar. sals 1. Agus de Mennos,
Bairro:  Agua de Meninas CEP: 40.460-120

UF: Ba Municiplo:  SALVADOR

Tabeborm: (713216-1330 Fax: (T13216-1445 E-mall: cepunehiunab or
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APENDICE A: Questionario

1-Formagao:

Graduagao

Especializacao

Mestrado

Doutorado

2- Tempo de servigo:

3- Carga horaria

4- Tempo de atuacao no ambiente de classe hospitalar

5- Tempo de atuacdo na EJA do ambiente da classe hospitalar

6- Em que faixa etéria se encontra:

Entre 20 ¢ 30 anos ()
Entre 31 ¢ 40 anos ()
Entre 41 ¢ 50 anos ()
Entre 51 ¢ 60 anos ()

)

Acima de 60 anos. (

7 — Tempo de Servigco como docente

2aS5anos( )

S5al0anos( )

10a15anos ( )

15a20anos ( )

Acima de 20 anos ( )

8- Vocé tem interesse em participar de forma colaborativa de uma proposta de construgao de
um Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) para formagdo de professores e professoras

que tem interesse no enfoque da Pedagogia Hospitalar?

9- Se sua resposta for SIM, vocé concorda em participar de dois Encontros (de forma remota)

para construir coletivamente o desenho dos elementos que integrardo o Ambiente Virtual de

Aprendizagem (AVA)
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APENDICE B: Roteiro da Entrevista Narrativa

Informagoes Prévias

o Agradecer ao participante a colaboragdo a pesquisa;

o Explicar brevemente em que consiste a pesquisa (objetivo) e situar o papel da colaboradora;

o Informar sobre o desenvolvimento e duragdo estimada da entrevista;

o Advertir sobre o cardter as vezes intimista das questdes, insistindo sobre o fato de que o

participante ¢ livre para responder ou abster-se;

o Explicar a questdo da confidencialidade;

o Solicitar a permissdo para gravar em dudio a entrevista;

o Apresentar o formulario de consentimento e o convidar a ler;

o Responder a eventuais questdes por parte da colaboradora.

O desenvolvimento da entrevista ocorrera através dos seguintes eixos:

o Os sentidos da trajetoria profissional como professora da Educagio de Jovens e Adultos (EJA)

no contexto da escola hospitalar;

o A formacdo continuada em servigo articulada com a constru¢do de saberes docentes, a

compreensdo sobre a EJA e a importancia da escola hospitalar para esta modalidade;

o As experiéncias na EJA sobre os desafios e possibilidades para atuar no contexto da escola

hospitalar no momento pandémico.

1- Fale sobre sua trajetoria profissional: seu ingresso no magistério, sua experiéncia enquanto

professora e especificamente enquanto professora de classe hospitalar que atua com jovens e

adultos. Os limites e possibilidades no trabalho com jovens, adultos no contexto da escola

hospitalar.

Como foi o seu Ingresso na carreira docente;

O que lhe motivou a trabalhar em uma escola hospitalar;

Sentido de ser professora da Educagdo de Jovens e Adultos que estdo inseridos na escola
hospitalar;

Limites e possibilidades no trabalho desenvolvido com jovens e adultos que estdo

inseridos na escola hospitalar.

2. Fale sobre a importancia da formacio continuada em servi¢o para docentes que atuam com

jovens e adultos que estdo matriculados na escola hospitalar
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Sua defini¢do de EJA;

Sua compreensao sobre a escola hospitalar;

Importancia da escolarizagdo para os alunos da EJA que estdo matriculados na escola
hospitalar;

Articulagd@o entre os saberes da sua formagao docente com os saberes especificos para
EJA.

Descreva os saberes docentes que vocé considera importantes para atuar na EJA no
contexto da Escola Hospitalar.

Fale um pouco da sua experiéncia docente com a EJA na escola hospitalar no contexto

pandémico

Saberes impostos pelo contexto pandémico para lidar com estudantes da EJA no
contexto da Escola Hospitalar;

Desafios e possibilidades no trabalho realizado na EJA na escola hospitalar no contexto
pandémico;

Comente algum aspecto que vocé gostaria de narrar e que ndo foi abordado.

Descreva o seu sentimento ao falar sobre sua trajetoria escolar e profissional.



APENDICE C: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

UNIVERSIDADE DO ESTADD DA BAHIA — UNEB o
PROGRAMA DE Pﬂ!’i-ﬂ-ﬂﬁﬂ“ﬂf;iu EM ED"CA{:.';&D DE JOVENS E ADULTOS
MESTRADOD PROFISSIONAL EM E]]l"Ca\(:.JAO DE JOVENS E ADULTOS-MPEJA

DEFARTAMENTO DE EDUC ACAD — DEDC- CAMPUS 1
COMITE DE ETICA EM PESQUISA-CEP

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECID
ESTA PESQUISA SEGUIRA OS CRITERIOS DA ETICA EM PESQUISA

COM  SERES HUMANOS CONFORME RESOLUCAO N 46612 DO
CONSELHO NACIONAL DE SAUDE

1 —DADOS DE IDENTIFICACAD

Nome do Participante: Irami Santos Lopes

Documento de Identidade n™: 4078384 .73 Sexo. F{ X )M ()
Data de Nascimento: 23061970

Endereco: Rua Boa Esperanca, 52 Complemento: Casa, 1 andar
Rairro: Proda Grande Cidade; Salvador- Ba CEP: 40.720-770
Telefone: (71) 98706-6501 ou (71) 98653-9481

I -DADDS SOBRE A PESQUISA CIENTIFICA:
TITULO DO PROJETO: Formagio Docente e EJA: significados e consolidacies
dos saberes no contexto da Escola Hospitalar ¢ Domiciliar, em Salvador.

PESQUISADORA RESPONSAVEL: Irami Santos Lopes

MI- EXPLICACOES DO PESQUISADOR AQ PARTICIPANTE SOBRE A PESQUISA:

(VA senhor/a esta sendo convidada para participar da pesquisa, Formagio Docente e EJA:
sigmificados e consolidacdes dos saberes no contexto da Escola Hospitalar e Domiciliar, em
Salvador, de responsabilidade da pesquisadora [rami Santos Lopes, onde o projeto &
vinculado ao Mestrado Profissional em Educacdo de Jovens e Adultos (MPEJA), da
Uimiversidade do Estado Bahia (UNEB) de Salvador, na Bahia, que tem como objetivo
compreender os significados dos saberes da formagiio docente na Educagio de Jovens ¢
Adultos (EJA), no contexto da Escola Municipal Hospitalar ¢ Domaciliar Irmd Dulce, de
Salvador-Ba

Pesquisa submetida ao Comité de ética em pesquisa com seres Humanos da Universidade do
estado da Bahia , aprovado sob nimero de parecer: em
eonsulta disponivel na link: http: / /aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil
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A realizagio desta pesquisa trard beneficios para a pritica pedagdgica na modalidade da
Educagdo de Jovens e Adulios (EJA) em dmbito hospitalar, no contexto da Escola
Municipal Hospitalar ¢ Domiciliar Irmd Dulee, contribuindo para a compreensio  dos
saberes docemtes da formagdo em servige das professoras, inclusive para o melhor
planejamento do processo ensino-aprendizagem que atenda as especificidades que a EJA
apresenta. A instituicio coparticipante s¢ beneficiard com a proposta de um Semindnio que
contribuird para a melhoria da atuagdo docente, em momento oportune e acordado entre a
pesquisadora ¢ a direcho da referida mmstiiwigho. Para a comumdade cientifica ¢ para a
imshituiglio proponente, a pesquisa trard contribmgdes para o entendimento sobre os
significados dos saberes da formag3o docente para a pratica pedagogica que atende a
modalidade da Educacio de Jovens ¢ Adultos no ambiente hospitalar, no qual atuam osfas
professores/as da Escola Mumicipal Hospitalar e Domuiciliar Irmd@ Dulee. A pesquisa ndo
pretende ocasionar nenhum tipo de nsco fisico, psiquico, moral, intelectual, social, cultural,
espiritual ¢ profissional, bem como possibilidades de cansago ou sentimentos negativos
advindos de expenéncias anteriores para os sujeitos parlicipantes. Os possivels riscos
relacionados na ocasiio da realizagdio das entrevisias, como constrangimento ou a
exposigio, ou qualquer outro tipo de situagioindesejada, serfio evitados e/ou minimizados
com o acolhimento, a escula sensivel por parte da pesquisadora e o redimensionamento na
condugiio dos procedimentos.

Caso aceile, sua participacio nesta pesquisa consistird em, voluntariamente, participar de
um processo de recotha de nformagbes, através da resposta de um questiondrio ¢ de uma
entrevista narrativa, conforme sua disponibilidade de hordnos, ressaltando que sua
identidade nfdo serd divulgada, e que o tema da entrevista terd como pauta os saberes,
significados e consolidagies de seus fazeres durante sua trajetdna profissional no contexto
hospitalar, bem como das demais educadoras envolvidas na pesquisa. As informagdes
oblidas através dessa pesquisa serdo confidenciais ¢ serd assegurado o sigilo da sua
identificagio. O/A Senhor/a recebera uma copia deste termo onde consla o telefone e o
endereco da pesquisadora, podendo tirar suas dividas sobre o projeto e sua participagiio,
agors ou a gqualguer momento

Casp sinta-se desconfortivel na entrevista narrativa, poderd solicitar a ndio participagio na
pesquisa,

Quaisquer dividas que a senhor/a apresentar serfio esclarecidas pela pesquisadora, e caso
gueira, poderd entrar em contato também com o Comité de éica da Universidade do Estado
da Bahia.

IV. INFORMACOES DE NOMES, ENDERECOS E TELEFONES DOS
RESPONSAVEIS PELO ACOMPANHAMENTO DA PESQUISA, PARA
CONTATO EM CASO DE DUVIDAS:

PESQUISADORA RESPONSAVEL: Irami Santos Lopes

Enderego: Rua Boa Esperanca, 52 — Bairro: Praia Grande
Telefome: (71) 98706-6501 ou (71) 98653-9481
E-mail: iramisantoslopes2@gmail com

Pesquisa submetida ac Comité de ética em pesquisa com seres Humanes da Universidade do
estado da Bahia , aprovado sob nimero de parecer: 2rm
consulta disponivel nolink: http:/ faplicacac.saude.gov.br/plataformabrasil
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Comité de Etica em Pesguisa- CEP/UNEB Avenida Engenhewro Oscar Pontes
s/n, antigo prédio da Petrobras 2° andar, sala 23, Agua de Meninos, Salvador- BA.
CEP: 40460-120. Tel.: (T1) 3312-3420, (71) 3312-5057, (71) 3312-3393 ramal
250, e-mail:

cepunebfuneh. b

Comissio Nacional de Etica em Pesquisa = CONEP- End: SETY 701, Via W
SNorte, lote D - Edificio PO 700, 37 andar — Asa Norte CEP: 70719-040, Brasilia-
DF

V. CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Apds ter sado devidamente esclarecido (a) pela pesquisadora sobre 0 objetivos
beneficios da pesquisa e niscos de munha panticipagdo na pesquisa Formacdo
Docente ¢ EJA: significados ¢ consolidacics dos saberes no contexto da Escola
Hospitalar ¢ Domiciliar, em Salvador, ¢ ter entendido o que me foi explicado,
concorde em participar sob livre e espontinea vontade, como voluntirio consinto
que os resultados obtidos sejam apresemtados e publicados em eventos e artigos
cientificos desde que a minha idenfificacio ndo seja realizada e assinarei este
documento em duas vias sendouma destinada ao pesquisador e outra a mim.

Assinatura do participante da pesquisa

— E

e e b, e

Assinatura do pesquisador discente Assinatura do professor
responsdavel{ornentando) (orientador)

Pesquisa submetida ao Comité de ética em pesgulsa com seres Humanos da Universidade dao

estado da Bahia , aprovado sob niomerd de parecer: &m
consulta disponivel no link: http: / /aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil
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