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RESUMO

Neste texto, relatamos a experiéncia de estagiGlasse Hospitalar, definida como
estruturas de atendimento pedagdgico de crianjag&rs internados, e apontamos trés
categorias que emergiram durante as intervencges expressam, em certa medida, o
universo da Classe Hospitalar. A categoria “Inversée poderes” exemplifica a
diferenca entre a relacéo professor x aluno ematuolsientes educacionais distintos. O
“Tempo da atividade X tempo da crian¢ca” merecetade® tendo em vista a distingéo
na percepcado de tempo para os professores e alAntesceira categoria expressa
algumas situagfes enfrentadas nas aulas em redagéepcupacdo com a estética e a
saude.

Palavras-chave: Classe Hospitalar; Pratica de BnBitucacao Fisica Escolar.

ABSTRACT

In this text, we report the experience of trainingHospital School Class, defined as
structures of care and education of young childnespitalized, and outlines three
categories that emerged during the interventiors tanexpress to some extent, the
world Hospital School Class. The category "Invensiaf powers" exemplifies the
difference between the teacher x student in twiemdiht educational environments. The
"Time of the activity vs. time of the child" wasghiighted in view the distinction in the
perception of time for teachers and students.Thel thategory expressed some
situations encountered in the classroom in relattononcerns about aesthetics and in
relation to health.

Key words: Hospital School Class; Practice of TaaghSchool Physical Education.

RESUMEN

En este texto, se presenta la experiencia de foadbman el Turma Hospitalaria, que se
define como las estructuras de atencion y educat#olos nifios hospitalizados, y se
esbozan tres categorias que surgieron durantetawenciones y expresar en cierta
medida, el Turma Hospitalaria mundial. La categdtieversion de los poderes” un
ejemplo de la diferencia entre el maestro x eshidien dos diferentes entornos
educativos. El "tiempo de tiempo frente a la adad del nifio" se puso de relieve en
vista de la distincién en la percepcion del tierppoa los profesores y estudiantes. La
tercera categoria expresé algunas situaciones gadan en el aula en relacion a las
preocupaciones acerca de la estética y en relaoidia salud.

Palabras clave: Turma Hospitalaria; Practica denlsefianza, Educacion Fisica Escolar.



1. Introducao

O texto que a partir de agora apresentamos dieitesp experiéncia de Estagio
Curricular realizada no ambito da disciplina detifaade Ensino, que faz parte da grade
curricular oferecida a professores em formacdorea de Educacéo Fistcdentre as
possibilidades de campo de estdgioptamos a Classe Hospitalar, na turma multi-
seriada de 12 a 42 séries, que funciona junto apitdb Infantil Joana de Gusmaéao
(HIJG).

As Classes Hospitalares sdo ambientes educacidesimadas ao atendimento
pedagodgico a criancas e jovens internados, e doninpedidos de freqlentar escolas
regulares. No Brasil, surgiram com o intuito de dantinuidade a escolarizacdo de
criangas hospitalizadas, independente do tempoteieacdo (FONSECA, 2003).

A legislacédo brasileira reconhece o direito dengy@s e jovens hospitalizados ao
atendimento pedagégico-educacional. O Ministéri&€dacacdo e do Despottpropde
que a educacdo em hospital seja realizada por m@imrganizacdo de classes
hospitalares, devendo-se assegurar oferta eduahgi@n sé aos pequenos pacientes
com transtornos do desenvolvimento, mas, tambéntriaacas e adolescentes em
situacdes de risco, como € o caso da internacdmitalas (FONSECA, 2003).

Além de todas as circunstancias por vezes probiesmsajue cercam a escola e o
ensino da Educacéo Fisica, neste ambiente peoulics se fazem presentes e de certa
forma em evidénciaO carater multisseriada, a heterogeneidade da tuotaividade,
condi¢cdes impares das criancas e até mesmo peladajue a Educacgédo Fisica ou
mesmo a escola tem uma histéria muito recente 1agtbientes e pouca bibliografia €
encontrada, foram entraves encontrados duranté¢dgi&<Curricular e que, a0 mesmo
tempo, justificam tal relato.

2. O Campo e a Proposta de Intervencao

O Campo de estagio funciona dentro do HIJG, qudacoom duas classes
escolares que atendem no periodo da tarde e sdisseudda, sendo que uma delas
atende criancas do ensino fundamental de 5° é@rig? & outra de 1° a 4° série , n0sso
objeto de intervencdo. No periodo da manha estselatende criangcas da Educacéo
Infantil. Apesar de funcionar dentro do HIJG, asS&a € mantida pela Secretaria de
Educacdo do estado de Santa Catarina e esta acalauma escola estadual do
municipid'.

Esta Classe Hospitalar atende criancas oriunda&artkes partes do estado e que
estdo no hospital em razédo das mais diversas adtates. Possui trés professoras, uma
delas atuando em sala de aula, e duas que aterglenmaacas no leito, pois estédo

! Trata-se do curso de Educacdo Fisica da Univelsifi@deral de Santa Catarina. O referido curso
possui em sua grade dois estagio curriculares atrigs, denominados Pratica de ensino 1 e 2. O
estagio realizado e que agora relatamos, trata-sstdgio 2.

2 Além da Classe Hospitalar, o Curso oferece compoa de Estagio a realizacdo em escolas que ficam
em areas préximas a Universidade e que tém um leimcstitucional com a mesma. Oferece ainda aos
seus alunos a possibilidade de campo de atuac&senias de assentamentos rurais, realizadas fora do
municipio.

® politica Nacional de Educacédo Especial (MEC/SEESP4).

* Escola Estadual Padre Anchieta.
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impossibilitadas de dirigirem-se até a classe. #ancas recebem estes atendimentos
por ficarem afastadas da escola quando estdo aad@sno que resulta por vezes quando
a internacdo € muito demorada, na perda do anoleti

A Educacdo Fisica € parte integrante dos curricelesolares do ensino
fundamental. Como € importante que a crianca n&faste da vida e dos conteudos
escolares, ao se afastar da Educacdo Fisica gsad@ndo contetdos relevantes para
sua formacéao. A intervencéo na Pratica de Ensigoisenessa direcdo, na tentativa de
auxiliar para que a escolarizagéo das crianca$osge prejudicada.

Para ministrar as aulas dispiunhamos de dois esgagodeles a prépria sala da
classe, situada perto dos consultérios médicodaai primeiro andar do hospital e o
segundo, uma area de sol que é costumeiramenteadgil pelos pacientes para
descansarem e passearem fora dos quartos.

Ministramos na Classe autaso periodo de outubro a novembro, duas vezes na
semana, totalizando ao todo doze aulas. Estavamgrgmnadas mais quatro aulas,
entretanto como a Classe acompanha o calendariesdala regular do estado, o
cronograma néo foi seguido em razdo dos feriadpsn¢os facultativos no segundo
semestre letivo.

No planejamento das intervencdes na Classe Haapitgitamos pela tematica
tnica Jogos Cooperativos, ja que permite certaibiledade na elaboracdo do
planejamento, visto que as atividades possuemivigeque convergem, ou seja, todas
as atividades, por mais diferenciadas que sejampt@niim a cooperacdo. Como nao
era possivel conhecer previamente os alunos quneadamos na Classe, para nao
corrermos o risco de propormos atividades que da éerma poderiam minimizar a
participacdo de umluno mais impossibilitadcelaboramos um planejamento “aberto”
no qual listamos diversas atividades. Com isscediteamos ndo estarmos rotulando
alunos impossibilitados e nem ressaltando as difeie depotenciais fisicasapenas
destacamos que dependendo das atividades propossso com Jogos Cooperativos
pode ocorrer de algum aluno n&o se integrar coampknte ao grupo, dada as
dificuldades individuais

3. As Categorias

Durante o periodo de intervencédo, emergiram trésgoaas merecedoras de
destague e que expressam, em certa medida, um muconiverso da Classe
Hospitalar, mas que ndo déo conta de explicitdulplade de tal espaco. A escolha
dessas categorias se deu em funcdo de ocorreremoamntos significativos de nossa
pratica e que nos levaram a refletir sobre tal.

3.1 A Inversdo de Poderes

Denominada de “Inverséo de poderes”, esta categaraplifica a diferenca
existente entre a relacdo professor x aluno em aloisientes educacionais distintos.
Em uma escola “tradicional” os professores muitageg obrigam seus alunos a
permanecerem sentados em suas carteiras ass&sirmidas. Ja na Classe Hospitalar o
aluno é convidado a assistir aulas, sendo facudtati podendo retornar ao seu leito
assim que desejar. O trecho do relatério da auldedessete de novembro descreve a
situagcao da seguinte forma:

® O inicio era previsto para as 13h e término as dploximadamente.



... Um menino disse que ndo queria mais participajue iria até seu quarto
buscar seu brinquedo. Apés algumas instantes &ben@u para a area de sol com um
brinquedo eletrénico e apesar das tentativas e itesivele ndo quis mais participar da
aula.

O exemplo descrito nos remete a inversao de paldeidpois neste campo de
intervencdo o professor ndo pode usar de imposigdmedo ou de represdlias para
manter o aluno na aula, mas sim que esta por@s sdantenha interessados, atuantes e
participativos. Isto ndo se direciona apenas pdtdwracao Fisica, mas para todas as
disciplinas que compde o curriculo escolar.

Em uma escola regular, mesmo que o aluno ndo qpeirtcipar, este é
“obrigado”, ja que disto também depende sua natanseqlientemente a provacdo ao
término do ano letivo. A “presenca” do aluno naaagllgarantida pelos meios formais,
por questdes que ndo consideram o querer, mas §wen Nestas circunstancias, o
professor tem o aval da obrigatoriedade para teroal frequentando suas aulas, no que
muitas vezes implica em corpos presentes, mas salgugr motivacao.

3.2. Saude e Estética

Atribuimos esta denominacéo tendo em vista a diffele em dissociar estética
da saude, ja que, muitas vezes uma serve de artpinpama a outra. Ainda que nao
seja preconizada explicitamente, a estética tambénm dos objetivos dos que
freqlientam os locais descritos como contexto digétuda categoria Sadde

Algumas situacbes enfrentadas nas aulas em rekacpeocupacdo com a
estética, quando um aluno falou qel olho estava fei@ em relagdo a saude, quando
percebemos as manifestacdes fisiologicas da doeiegam a tona nos fazendo refletir
sobre as implicagcbes destas sobre os movimentpereds.

Na classe, podemos perceber diferentes situacOes geen ocorreram
manifestacbes corporais, e, mais especificameittagdes nas quais questdes ligadas a
estética emergiram. Percebemos criancas com cosiceié beleza impostos, ja
arraigados, e outras ainda inocentes neste seatigoe ndo explicitaram nenhuma
preocupacao relacionada a parametros estéticoedibamos que em boa parte seja
fruto da familia, do circulo social ou mesmo dosaosiele comunicacague detém uma

® Neste sentido, LOVISOLO (1997) em as “Tribos dai€téo Fisica’6, apresenta trés tribos distintas:
da “Conservagdo” que tem um discurso voltado para a manutenccadides para moderagdo; a da
“Poténcia”, que apdia-se no campo da fisiologia, biomecamcala psiclologia em nome da
performance, do rendimento em busca de recordepiolds; e por fim, a d&ducacao” que se ocupa de
escolas e instituicbes de ensino, tendo como kit atuacdo as duas tribos anteriores, quer quando
delas se aproxima ou se distancia. Apresenta aimdaovimento navegando sob estes, ainda n&o tdo
organizado, com o objetivo primordial de desenvobvenanter a beleza dos corpos. Ainda que o objetiv
primordial seja desenvolver e manter a beleza awpos, por vezes se apropriam do discurso da
“Conservacdo” por um certo pudor em enunciar seajetigos, mas também, por receio de serem
classificados como egélatras, narcisos ou egocéstse apdiam no discurso da linguagem da saltde ou
da recreacéo.

" Exemplificando: alguém que freqiienta uma academispa, mesmo que vise primordialmente a satde,
em linhas gerais, ndo a dissocia da estética, jayu “s@roveita” paranelhoraro corpo, unindo o Util ao
agradavel — ou mesmo, em alguns casos, usandecwstissobre salide como desculpa paethoraro
corpo, unindo o util ao agradavel — ou mesmo, eggurd casos, usando o discurso sobre salde como
desculpa para‘@orpolatria” (CODO & SENNE, 1993)
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visdo propria em relacdo a beleza, apresentandelowde beleza que devem ser
imitados e perseguidos.

Tendo em vista 0 comprometimento estético que upengh pode causar,
refletimos sobre como ampliar o quadro de posddmles de aceitacdo, tanto do
individuo por ele mesmo, quanto por parte da sadedcm que esta inserido. Desta
forma, devemos praticar a alteridade e nos libmdarde preconceitos, esforgcando-nos
para que aconteca a solidariedade e ndo a pena.

3.3 Tempo da Atividade X Tempo da Crianga

O “Tempo da atividade X tempo da crian¢ca” merecestatjue como uma
categoria, pois como tinhamos um tempo maior dedbina aula o tempo para a
realizacdo de uma atividade ndo era pré-definidaloTdependia da crianga, poderia
durar a aula toda ou apenas cinco minutos. O tequp@ crian¢a necessitava para viver
aguela experiéncia é que era o tempo regulameltesmo na escola regular ha
dificuldades em, de antemé&o, delimitarmos o tenguagdogico.

O tempo que uma crianca leva para sentir, “pertebgue esta vivenciando
nao é idéntico ao dos colegas que estdo realizandesma atividade. A forma e o
tempo que cada aluno necessita para interpret@maar e codificar as informacdes é
uma variavel que interfere no processo de apregeima pois na maioria das vezes
costuma-se estipular o tempo inicial e final semm@mos considerar o real sentido da
atividade. Isto, em grande parte pode podar oalana “melhor” parte da brincadeira
ou tornar a aula extremamente monotona e desmtgivan

Mesmo com tempo maior, tinhamos planos de aularéribodefinido e por
muitas vezes almejamos apressar ou até mesmo pamsamutra atividade. Para
exemplificar , destacamos trechos descritos nasomebs:

“A atividade dura varios minutos, acho entdo, quat&idade estd mondétona e
proponho aos alunos que passemos para outra. Eldayia, se nhegam a parar e me
dizem que querem continuar até que acabem os pdadaixa.”( 27.09)

“... permaneceram tentando acertar por um longoipdo de tempo. NOs, as
professoras, ja nos encontrdvamos entediadas erisume algumas vezes que
passassemos a outra atividade, no entanto, as @&ueriam continuar tentando e,
de fato, acertaram o0 alvo, encerrando somente ai beancadeira que
realizavam.”(20.11)

Nestes dois exemplos torna-se claro a diferenga enpercepcdode tempo
para os professores e para os alunos. Nossa iraprésdrequentemente, diferente da
percepcdo dos alunos. Nestes casos nOs queriansweonmper as atividades por
julgarmos estarem entediantes, porém, para osalm@safio era mais importante do
gue meramente concluir a atividade.

8 Segundo CHAUI (2004), percepcdo “é sempre uma @émea dotada de significacdo, isto &, o
percebido é dotado de sentido e tem sentindo esarfostoria de vida, fazendo parte de nosso mundo e
de nossas vivéncias”. (pag 135). Ainda, (...) “ppg@o seria, pois, uma sintese de sensagfes
simultaneas”. (pag 133)
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Nas escolas “tradicionais” a problematica é aindgomtendo em vista que € o
tempo que delimita as atividades e ndo os alurafegsor. O relégio € o instrumento
regulador da aula, ja que o professor ndo tem nesmm a possibilidade de escutar
seus alunos quanto a duragéo e o sentido da atévitequele momento.

4. Algumas consideracdes

No estagio na Classe Hospitalar identificamos geeponcipais impasses
estavam relacionados a grande importancia dadaeacdp diferentes condi¢cdes de
saude dos alunos; rotatividade da turma; dispessparticipacdo nas aulas e, dentre
outros, o carater multisseriada, ou seja, alunodifdeentes idades assistirem aulas ao
mesmo tempo.

Os temas levantados em relacéo a Classe Hospaaleém estdo presentes nas
escolas regulares. O poder do professor, sua ldifida em n&o confundir autoridade e
autoritarismo permeia a escola desde sua fundagdealude, as doencas, a estética,
podem estar mais expostas no contexto da Classepana que as criangas convivam
melhor com estes temas € necessario que a Escokbaajue estes conteudos séao de
fundamental importancia.

Esta implicito que as pessoas presentes no amlihiespétalar de alguma forma
estavam envolvidos com a doencga. Entretanto, pemced que foi colocada sempre em
primeiro plano, recebendo uma importancia excessisquecendo-se que nem sempre
estar doente é sinbnimo de morte.

As limitacdes individuais de cada aluno também oexam destaque, ja que
cada qual estava em uma situagdo impar e vivengiawgentos distintos, pois a doenca
de um n&o era a mesma do que a do outro. Assimesma aula poderiamos ter alunos
com lesdes traumaticas, fazendo quimioterapiapgendds-cirurgia, ou até mesmo um
aluno que esta apenas internado para realizar salggames, nao apresentando
problemas ou dificuldades aparentes.

Nas escolas regulares de ensino, na tentativa o®deneizar ao maximo as
turmas, estas sdo formadas com alunos da mesme dgixia. Diante disto, nos
guestionamos o fato de todas as criancas da tuamiparem da mesma atividade
proposta pelo professor, j& que se cada crianga eeat um nivel diferenciado de
desenvolvimento cognitivo, se possui maior ou mdacitidade de aprendizagem, ou
também pelo fato de apresentarem interesses eidages distintas, € plausivel que
nem sempre as tarefas devem ser iguais.

Na classe hospitalar os alunos de 12 a 42 ségednégam a mesma aula e, neste
sentido, se evidencia a necessidade do planejarderdtividades distintas para grupos
diferentes ocorrendo simultaneamente, ou seja, duasais direcdes na mesma aula.
Mesmo com a probabilidade do baixo nimero de alufads que poderia prejudicar
esta possibilidade, deve ser considerado como ushratégia na perspectiva de
minimizar a problematica da heterogeneidade.

Considerando a heterogeneidade da turma, tantoueat&p das limitacdes
fisicas quanto nas diferencas nas faixas etar@&-se pensar que antes mesmo de as
pessoas que ali estdo frequientando nossas awdesnestoentes elas sédo alunos e, antes
disto criancas. Isto significa dizer que por estarem uma situagdo especial nao
devemos nos esquecer de que, apesar de estarem amhiente hospitalar cuidando
de alguma enfermidade, acima de tudo sé&o criatgastaque estéo ali para aprender.

Outra problemética que interferiu nas aulas foirelacdo a rotatividade, tanto
na participagcdo inicial quanto no decorrer das sauka crianga esta internada no
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hospital, ndo estd matriculada na classe, quandebee alta, automaticamente
pressupfe-se que retornara para as suas atividad®esis, inclusive para sua escola
regular. As criancas nao sao obrigadas a frequestaulas, por isto, quando estédo
indispostas, ou necessitam fazer alguns exame®ndoid das aulas, pode ocorrer de
nao irem para a classe. Algumas vezes, quandoun®sakchegam a ir para a aula,
algumas se retiram por motivo de medicacgéo, exafisésterapia ou até mesmo por
nao estarem se sentindo bem.

Os fatores citados colaboram na rotatividade dendurassim, além de nao
sabermos quantos alunos estariam presentes, ni&mnsabainda quem seriam e se a
aula aconteceria com os alunos que ali estavanmic@m ie se estes estariam até o
término. Esta problematica implica em uma maioropupacdo em relacdo ao
planejamento, pois ndo estamos habituados a emfneod situacbes em aulas que
alunos podem entrar ou sair momentaneamente deasladis. Exige um maior
empenho na hora de conduzir as explicacdes, pois ggvidade atual envolve o
conhecimento de uma anterior, e se um aluno n&vasiesta, devemos estar atentos
para que compreenda a atual.

Para concluir, o desafio encontrado foi o de maishulas que contemplassem
diferentes estagios de escolarizacdo e que prgpassem aos alunos socializa¢do de
conhecimento para todos. Diante de tais adverssgadeada aula fomos surpreendidas
por situacBes inusitadas as quais tornava-se remesadaptar o planejamento.
Enfrentar tais dificuldades e criar situacdes pa@ mesmo diante de tais empecilhos,
0s objetivos explicitos no planejamento fossem lodahos orientou o foco de reflexdo
da intervencéo pedagogica.
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