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RESUMO

Imersdo na ala pediatrica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre: experiéncias

e aprendizagens de um estagiario de Educacdao Fisica

Autor: Felipe de Oliveira Gongalves
Orientador: Luiz Fernando Silva Bilibio

O hospital é considerado uma das instituicbes relacionada ao processo de
saude/doenca que é destinado a atendimentos de média e alta complexidade,
direcionando de forma prioritaria tratamentos direto com o estado de doenca da
populacdo. Dentro das pessoas atendidas encontram-se criangas que passam por
processo de internacdo. O profissional de Educacédo Fisica que atua dentro do
ambiente hospitalar acaba sendo uma peca fundamental junto aos pacientes, sendo
0 agente proximo ao contexto de recreacao e retomada aos momentos de brincadeiras
e diversdo que o paciente tinha fora desse ambiente. No entanto, ha um cuidado a ser
tomado sobre o papel desse profissional frente as necessidades e demandas dos
pacientes. Ha a necessidade de esclarecer quais sao as atribuicdes de um professor
de Educacao Fisica escolar e quais sdo pertencentes ao profissional de Educacéo
Fisica dentro do ambiente hospitalar. Portanto, o presente trabalho tem por objetivo
descrever as percepcdes de um estudante do curso de bacharelado em Educacao
Fisica, ocorridas no periodo de estagio em ambiente hospitalar, visando identificar
semelhancas e diferencas entre o papel do professor de Educacdo Fisica e do
profissional de Educacéo Fisica que atua em ambiente hospitalar. O desenvolvimento
deste trabalho ocorreu através de um relato de experiéncia. Entre as diferencas
encontradas foi identificado a relacdo professor/profissional da salude e
aluno/paciente, o planejamento frente a espera das demandas vindas dos pacientes
e a participacdo ativa dos pais juntos as atividades dos filhos. Ja em relacdo as
semelhancas, observou-se o estabelecimento de regras e normas, 0 contato e
suporte com 0s superiores, realizacdo de reunides e retornos, autonomia ao
profissional/professor, acdes em conjunto e relagdo com os colegas. Portanto, apesar
de serem profiss6es com funcdes distintas, elas convergem em diversos aspectos,
sendo importante identificar o quanto podem ser investigadas, estudadas e
resignificadas suas divergéncias.

Palavras-Chave: profissional da saude, professor de educacéo fisica, hospital,
experiéncia



ABSTRACT

Immersion in the pediatric ward of the Hospital de Clinicas of Porto Alegre:
experiences and learning of a trainee of physical education
Author: Felipe de Oliveira Gongalves
Advisor: Luiz Fernando Silva Bilibio

The hospital is considered to be one of the institutions related to the health / illness
process that is destined to care of medium and high complexity, directing as a priority
direct treatments with the disease state of the population. Among the people served
are children who are being hospitalized. The physical education professional who
works within the hospital environment ends up being a fundamental piece with the
patients, being the agent close to the context of recreation and taken back to the
moments of jokes and fun that the patient had outside of that environment. However,
there is a care to be taken about the role of this professional in face of the needs and
demands of patients. There is a need to clarify what are the attributions of a school
physical education teacher and which are belonging to the physical education
professional within the hospital environment. The purpose of this study was to describe
the perceptions of a baccalaureate student in Physical Education, during the internship
period, in order to identify similarities and differences between the role of the physical
education teacher and the physical education professional which operates in a hospital
environment. The development of this work occurred through an experience report.
Among the differences found, the relationship between teacher / health professional
and student / patient was identified, planning the waiting for the demands of the
patients and the active participation of the parents together the activities of the children.
Regarding the similarities, it was observed the establishment of rules and norms,
contact and support with superiors, meetings and returns, autonomy to the
professional / teacher, joint actions and relations with colleagues. Therefore, although
they are professions with different functions, they converge in several aspects, and it
is important to identify how much their differences can be investigated, studied and
resignified.

Keywords: health professional, physical education teacher, hospital,



SUMARIO
1. INTRODUCAO 7
2. OBJETIVO 9
2.1  OBIJETIVO GERAL 9
3. REVISAO DE LITERATURA 10
4. METODOLOGIA 13
5. TEMAS DE REFLEXAO 17

511 PLANEJAMENTO E ROTINA X AGUARDAR O MOMENTO DO PACIENTE E DEVERES 17
5.1.2 A RELAGAO COM OS PAIS NA ESCOLA X A RELAGCAO COM OS PAIS NO HOSPITAL 21

5.1.3 RELACAO COM OS PROFISSIONAIS DA ESCOLA X RELAGOES COM OS PROFISSIONAIS
DO HOSPITAL 25

6. CONSIDERACOES FINAIS 32
REFERENCIAS 34



1. INTRODUCAO

O Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) é uma instituicdo publica e
universitaria, integrante da rede de hospitais universitarios do Ministério da Educacao
(MEC) e vinculada academicamente a Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS). E um dos principais acessos da assisténcia publica a satde da populacéo
gaucha, oferecendo atendimento em amplo rol de especialidades. E espaco para
atividades de ensino de graduacdo e pés-graduacdo, lado a lado com a UFRGS.

Conta com residéncia multiprofissional em salde, que oferece nova areas de atuacao.

O HCPA foi modelo para a criacdo da Empresa Brasileira de Servicos
Hospitalares (Ebserh), que tem a finalidade de qualificar a estrutura e 0os processos
de todos os hospitais universitarios da rede do MEC. Por isso, é considerado um dos
principais hospitais do pais. Apesar de ser uma instituicdo nova, passou pela adeséo
de 39 hospitais universitarios, cresceu e agregou muito ao ensino e a assisténcia em

saude no Brasil.

Basicamente, o HCPA conta com atendimentos ambulatoriais, emergenciais e
de internacdo. Do terceiro ao décimo terceiro andar possui leitos de internacgéo,
divididos por especialidades médicas. O décimo andar do hospital, divido em ala sul
e norte, é reservado para internacao pediatrica. Nesse local, criancas de todas idades
e com as mais variadas patologias permanecem internadas até a resolucdo dos seus

problemas de saude ou até que estejam em condicdes de alta.

Entre as alas sul e norte do décimo andar se encontra a Sala de Recreacao
Pediatrica. Implementada em 1979, juntamente com a Internacdo Pediatrica, foi
elaborada através de projeto da Profa. Tereza Maria Galvao, entdo professora da
disciplina de Recreacdo na Escola Superior de Educacdo Fisica da UFRGS
(COMARU, 2004). O projeto, que inicialmente tinha a funcédo de ser um espaco para
comemorar datas festivas, hoje tem vital importancia no cuidado com as criancas (e

também com os familiares) que necessitam estar em ambiente hospitalar.

Foi nesse local especifico que, como estudante de graduacdo do curso de
bacharelado em Educacéo Fisica, pela Universidade Federal do Rio Grande do Sul,

realizei no segundo semestre de 2018 o Estagio Profissional Il em Saude e Lazer.



ApOs reunir-me com meu orientador, professor Dr Luiz Fernando Bilibio, iniciei a
sondagem diagndéstica. Ao adentrar esse espago novo para mim, pude notar o quao
se diferenciava da realidade na qual estava acostumado a frequentar, principalmente
no decorrer da faculdade através das saidas de campos propostas. Ali me encontrava

em um ambiente desconhecido, sem nenhuma expectativa clara do que encontraria.

A presenca de poucas disciplinas voltadas a atuacao do profissional da satude
no curriculo do curso de Licenciatura e Bacharelado em Educacéao Fisica é algo a ser
revisto, pois h4 uma perda enorme ao ndo possibilitar um conhecimento mais
aprofundado pelos estudantes sobre essa area. O fato dessas disciplinas também
estarem previstas mais para o fim do curso, acaba deixando o aluno isento de
apropriar-se desse contetdo e até mesmo iniciar um primeiro contato em projeto de
extensdo dentro do ambiente hospitalar, limitando assim, o conhecimento e a escolha

dos estudantes sobre qual area explorar.

A curiosidade pelo novo sempre foi algo que me inspirou a buscar mais contato
e experiéncia com o desconhecido. Por isso, durante os estagios sempre sai da minha
zona de conforto e me aventurei no inédito. Até entdo sempre fui surpreendido
positivamente pelos aprendizados adquiridos. E, durante o periodo de estagio no
HCPA néao foi diferente. Muitos desafios, percalcos, adaptacdo, readaptacdo e

ressignificacao foram presentes nessa caminhada.



2. OBJETIVO

2.1 OBJETIVO GERAL

O presente trabalho tem por objetivo descrever as percepcdes de um estudante
do curso de bacharelado em Educagéo Fisica, ocorridas num hospital, visando indicar
uma agenda de estudos sobre semelhancas e diferencas entre o papel do professor
de Educacéo Fisica (que atua em escola) e do profissional de Educacéao Fisica (que
atua em hospital).
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3. REVISAO DE LITERATURA

Segundo o CONFEF (Conselho Federal de Educacédo Fisica), resolugdo n°® 046/2002,
artigo 1°,

O Profissional de Educacao Fisica é especialista em atividades fisicas, nas suas
diversas manifestacdes (...), tendo como propdsito prestar servicos que favorecam o
desenvolvimento da educacdo e da saude, contribuindo para a capacitacdo e/ou
restabelecimento de niveis adequados de desempenho e condicionamento fisiocorporal
dos seus beneficiarios, visando (...) prevencao de doencas, de acidentes, de problemas
posturais, da compensacdo de distarbios funcionais, contribuindo ainda, para
consecucdo da autonomia, da auto-estima, da cooperacdo, da solidariedade, da
integracdo, da cidadania, das relacdes sociais e a preservacdo do meio ambiente,
observados os preceitos de responsabilidade, seguranca, qualidade técnica e ética no
atendimento individual e coletivo. (p. NI, 2002)

Desta forma, a formacdo em Educacao Fisica permite ao profissional atuar na
sociedade de variadas formas e em diferentes contextos profissionais, dada a
abrangéncia dos conteudos inerentes a essa area de atuacédo. Tendo isso em vista,
surgiu a necessidade de subdivisbes dentro da grande area da Educacao Fisica.
Segundo Ghilardi,

Com a cria¢do do Bacharelado, houve uma reformulagdo nos curriculos (...),
havendo a diferenciacdo e a separacdo do Licenciado (professor) do Bacharel
(profissional), visando atender, do ponto de vista profissional, as necessidades do
mercado e da sociedade, ou seja, professores ligados a Educacéo Fisica escolar e
profissionais ligados a programas de atividade fisica no atendimento de diferentes
necessidades da populagédo. (p. 1, 1998)

Por conseguinte, torna-se viavel tracar um paralelo, elencando possiveis
semelhancas e divergéncias entre estes dois perfis profissionais: o professor de
Educacdo Fisica escolar e o profissional de Educacdo Fisica (bacharel).
Considerando o objetivo do trabalho, utilizar-se-a a atuacdo do profissional de
Educacao Fisica (bacharel) na area da saude, mais especialmente em ambiente

hospitalar. Contudo, sabe-se que a atuacéo desse ndo se limita apenas a este cenario.

Dentro da sociedade, o papel do professor € de fundamental importancia, a

7

medida que é responsavel por preparar o aluno para a vida adulta através de
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ensinamentos e estimulos que desenvolvam seus aspectos motores, cognitivos,
sociais e afetivos. O docente é a figura central que une a escola e a sociedade, sendo,
portanto, vital no processo de constru¢cdo de um cidadao consciente, sabendo quais
séo seus direitos e deveres dentro da comunidade. No entanto, segundo Cunha
(1996), de forma geral, o papel do docente ndo é valorizado e ndo ha uma clara

definicdo de sua funcéo para a sociedade.

Na area da Educacdo Fisica escolar, o professor também torna-se um
facilitador do processo de ensino-aprendizagem, possibilitando aos alunos
descobertas e conhecimentos capazes de despertar novos aprendizados a serem
incorporados em sua vida. Nessa perspectiva, ele trabalha com seus discentes
aspectos fisicos e motores, mas também explorando e dando a devida atencéo a
dimensdo da cognicao, relacionamentos e emocgdes. Através dessas apropriacoes,
conforme alega Machado (1995), o docente tem em sua trajetoria a plena condi¢cao
de mediar conflitos internos voltados a dimenséao atitudinal, vindo a moldar o carater
de seus alunos por meio a¢cdes concretas intencionais, deixando marcas permanentes
nas suas vidas. Portanto, torna-se inerente ao professor de Educacdo Fisica
aperfeicoar em seus alunos aspectos éticos, morais, envolvendo valores a serem

incorporados em sua infancia, adolescéncia e vida adulta.

Também torna-se inerente a funcao do docente a realizacéo de planejamentos
sistematizados que possibilite a exploracdo das potencialidades dos alunos de forma
previsivel e intencional, possibilitando que todos sejam desafiados conforme seu nivel
de competéncia. Nessa perspectiva, segundo Graber (2014), € fundamental que o
planejamento inicie do objetivo a ser almejado, seguido da identificagcdo dos meios
gue necessito para chegar ao resultado que pretendo, vindo tudo estar em
consonancia com o projeto politico pedagdgico da escola e o convite a comunidade

local para que participe das elaboracdo das propostas da instituicdo de ensino.

Villas-Boas (2001) delega aos pais e para a escola a incunbéncia de educar as
criancas, reforcando o desafio de transformar a criangca em um cidaddo maduro, com
principios e convic¢des, que tenha criticidade e seletividade no que consome e
reproduz. Portanto, a escola tem o dever de aproximar os responsaveis das atividades
gue envolvem seus filhos, desenvolvendo assim, aliados que venham potencializar o

processo de aprendizado dos alunos. Ha a necessidade de mais estudos que venham
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bY

a aprofundar esse conhecimento e esclarecer a sociedade de que problemas
familiares sdo também problemas sociais, procurando possibilitar uma educacao
familiar desde a infancia.

A respeito da atuacdo do profissional de Educacdo Fisica em ambiente
hospitalar, a literatura ainda esta em construcdo e pouco se encontra a respeito de
diretrizes de atuacdo, sem haver, até o momento, papeis de trabalho estritamente
definidos. Segundo a Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares, considerando a

atuacdo no Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Triangulo Mineiro,
O profissional de Educacao Fisica tem como atribuicdes:

e Participar de equipes multidisciplinares, auxiliando no tratamento de pessoas
com problemas fisicos ou psiquicos;
e Executar, organizar e supervisionar programas de atividade fisica para
pessoas e grupos;
e Condicionar fisicamente criancas, adolescentes, adultos e idosos;
e Avaliar o resultado do tratamento por meio de testes e questionarios de
qualidade de vida;

e Realizar demais atividades inerentes ao emprego. (site Ebserh, data indef.)

A multidisciplinariedade é amplamente citada no contexto de atuacdo do

profissional de Educacéo Fisica hospitalar, como mencionado por Dias:

Os hospitais representam um espaco de atuacdo multiprofissional que conta
com médicos, enfermeiros, e alguns com professores de Educacdo Fisica, além de
outros profissionais, que realizam um trabalho ainda pouco estudado, o que pode ser
evidenciado na escassez de produgbes académicas sobre tal temaética, inclusive no
ambito da Educacéo Fisica. (p. S77, 2014)

E também citada por Pacheco,

O profissional deve estar capacitado para fazer parte da equipe multidisciplinar
da saude, pois ele trabalhara com atividades de gestao e também lidara com politicas
de saude, além, é claro, das praticas corporais e atividades fisicas elaboradas aos
usuarios. Para uma atuacdo efetiva e eficaz, esse profissional (bacharel) deve
acompanhar e contribuir para as transformacdes na area da salde, mantendo-se

atualizado nas préaticas intervencionistas. (p. 142, 2016)

Sobre a &rea especifica de atuacéo do profissional de Educacéo Fisica dentro

do hospital, Santos (2010) descreve que, por levantamento de campo realizado em
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Hospitais Universitarios de todo o Brasil, do total de 32 sub-especialidades, o
profissional apenas estava presente em seis sub-areas, restando portanto mais de
80% de campos inexplorados. Ressaltou ainda a importancia desses profissionais

tomarem seus espacos e mostrarem a importancia do seu conhecimento.

As salas de recreacdo de Unidades de Internacdo Pediatrica frequentemente
séo locais de atuacdo dos profissionais da Educacéo Fisica. Tais locais assumem
importante papel na reabilitagdo emocional, no descanso fisico e na promogao da

integracdo com outras criangas. Oliveira aborda tal aspecto:

No contexto hospitalar, durante a internagcdo, a preocupagdo com o bem-estar
da crianca diante da rotina desgastante e dos inimeros procedimentos invasivos que lhe
acontecem, torna-se um fator merecedor de atencdo e surgem algumas medidas
indispensaveis como forma de aliviar o seu sofrimento. (...) O brincar surge como um
direito e oportunidade para a crianca hospitalizada expor seus sentimentos mais

profundos e aliviar suas tensdes e estresse decorrentes da hospitalizagdo (p. NI, 2012)

4. METODOLOGIA

O proposto trabalho foi produzido através de um relato de experiéncia. Nele é
apresentado de forma precisa uma experiéncia que pretende trazer contribuicbes
importantes ao assunto selecionado. O relato reflexivo pode ser entendido como um
género discursivo que apresenta por funcao dar voz ao relator, permitindo, “através
da interlocucéo mediada pela escrita, criar mecanismos e espacos de reflexao sobre
teorias e praticas que constituem os modos individuais e coletivos de compreensao e
producéo/reproducdo deste campo de trabalho, bem como das identidades
profissionais, individuais, e de grupo” (SIGNORINI, 2006, p.54).

4.1 DESCRICAO DA SALA DE RECREACAO

Chegando a sala de recreagdo do Hospital de Clinicas, fiquei impressionado

com a quantidade de possibilidades de materiais que o espaco tinha a disposi¢éao. As
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criangcas poderiam brincar com diversos brinquedos destinado as mais variadas
idades, com jogos de tabuleiros, videos games, computadores, livros, materiais para
artes manuais e uma infinidade de filmes. Essa quantidade diversificada de materiais

possivelmente agradaria a maioria dos pacientes.

A sala também apresentava ambientes especificos para determinadas
atividades. No centro da mesma haviam mesas quadradas, destinadas as criancas e
familiares que quisesse pintar, desenhar, ler, fazer tema ou jogar. Logo a frente das
mesas ficavam os aparelhos eletrénicos: computadores e video games. O canto
esquerdo da sala era separado as criancas que quisessem assistir um filme ou
descansar. E o canto direito era reservado apenas para os bebés e seus pais, local
este, que tinha um tapete para sentarem e brincarem, um espelho grande e muitos
brinquedos grandes e coloridos. Os demais brinquedos e jogos ficavam distribuidos
em estantes ao longo da sala. Também havia um espaco reservado para 0S
profissionais da sala guardarem seus materiais e outros objetos que nao poderiam

ficar ao alcance das criancas.

A sala apresenta um local especifico, onde ficam os brinquedos, filmes, jogos
e livros disponiveis a empréstimos. Esses materiais podem ser levados pelas familias
até os quartos para que a crianca tenha algo com que se distrair durante o periodo
gue o espaco da recreacdo esta fechado ou para a crianca impossibilitada de sair
daquele ambiente. HA uma lista dos materiais emprestados para o controle dos
mesmos no momento da devolucdo. Mesmo alguns materiais ndo voltando, a sala tem
com frequéncia a reposicao de outros objetos por parte de doacdes que chegam.

Ao longo do HCPA ha portas magnéticas, responsaveis por manter um controle
sobre as pessoas que acessam a determinados andares e zonas. Apenas 0s crachas
dos funcionarios e de familiares/acompanhantes permitem a entrada por
determinados locais. Através do cracha de estagiario, eu tinha acesso a todos as
portas magnéticas. Essa permissao foi fundamental no meu deslocamento pelas
zonas, acompanhando os residentes da Educacéo Fisica no atendimento as criancas
junto aos leitos. Outra situacdo peculiar, € que o 9° andar (local onde ficava a sala de
recreacdo) had uma porta magnética entre o corredor e as escadas. Essa precaucgao
exclusiva é tomada no intuito de evitar que alguma crianga, ao sair da sala de
recreacdo sem a supervisdo de um adulto, ndo saia daquele andar sem o

acompanhamento de algum adulto.
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4.2 ROTINA DE ESTAGIO

Os meus dias de acompanhamento de estagio eram fixos: ocorriam duas vezes
durante a semana, com variacéo de turnos. No meu horario de acompanhamento junto
a sala de recreacdo, sempre havia junto no minimo um estagiario da graduagdo, um
residente e uma preceptora. As davidas e esclarecimentos eram feitos diretamente a
preceptora ou ao residente, na qual eram os responsaveis por me acompanhar dentro
da rotina do hospital.

Cada turno de estagio tinha duracdo de trés horas. Eu também tinha a
possibilidade do cumprimento da carga horario total a partir da participacao de eventos
fora do horario comum de estagio (confraternizagcdo, comemoracéo de alguma data
especial, entre outras). No entanto, optei por acompanhar as rotinas da sala de
recreacao nos dias de semana.

Durante a ida das criancas na sala, era necessario o acompanhamento dos
pais e 0 permanecimento deles junto aos filhos. As criancas podiam optar pelas
atividades que mais lhes eram apraziveis. No meio de cada turno havia um momento
em que 0s pacientes voltavam para os quartos para comerem o lanche e logo
voltavam para brincarem.

Um habito comum dentro do ambiente hospitalar e que eu tive que me policiar
para internaliza-lo foi em relacéo a higienizacdo das maos com alcool gel. Todos os
locais do hospital disponibilizam alcool gel a vontade a todas pessoas. Antes de
adentrar qualquer local fechado em que havia a transicéo de pessoas, era necessario
utiliza-lo. A higienizacdo das maos com alcool gel € uma das principais medidas de
controle de infeccdo hospitalar, uma vez que as maos do profissional de salude séo
veiculos de propagacdo de microorganismos existentes nos pacientes e/ou em
superficies hospitalares. Tanto os pacientes, como familiares e profissionais deveriam

adotar esse procedimento de seguranca.

O alcool gel também era utilizado para a higienizacdo dos brinquedos da sala
de recreacdo. Todas as semanas os brinquedos eram limpos, principalmente os que
eram destinados aos bebés, pois estdo mais propensos a entrar em contato com

microorganismos, por colocarem os objetos em contato com a boca. Todos os
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brinquedos que vinham ou iam para as salas de isolamento eram tratados de forma

mais especial, havendo um cuidado redobrado com sua limpeza.

Além da utilizacéo de alcool gel, todo o profissional do hospital deveria utilizar
um jaleco branco, na qual, servia para protecéo das roupas do dia-a-dia e como forma
de identificagéo pelos pacientes e familiares. O seu uso deveria restringir-se aquele
ambiente, ndo devendo ser usado fora das dependéncias do hospital, pois poderia
acompanhar consigo doencas adquiridas dentro do hospital para a parte externa, ou
até mesmo, trazer microorganismos para dentro dessa unidade. Portanto, era de
suma importancia a limpeza dos mesmos com, no minimo, uma frequéncia semanal,

evitando assim, o acumulo e proliferacdo dessas substancias.
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5. TEMAS DE REFLEXAO

5.1 PLANEJAMENTO DAS ATIVIDADES PARA O PERIODO DE ESTAGIO E
DESCRICAO DE ATIVIDADES REALIZADAS

Afim de sistematizar de forma mais clara a minha experiéncia durante esses
meses dentro do HCPA, em conformidade com o objetivo tracado, relatarei através
dos seguintes “topicos” as percepgdes que me apropriei: planejamento e rotina x
aguardar o momento do paciente e deveres; a relacdo com 0s pais na escola x a
relagcdo com os pais no hospital; relacdo com os profissionais da escola x relagdo com

os profissionais do hospital.

5.1.1 PLANEJAMENTO E ROTINA X AGUARDAR O MOMENTO DO PACIENTE
E DEVERES

Antes do primeiro contato com as criancas, fui orientado pelas preceptoras do
HCPA a estar atento as demandas que estariam por vir. Provavelmente ja sabendo o
perfil de estagiario que corrigueiramente surgia, com uma bagagem marcada de
abordagem pedagdgica, os cuidados que deveriam ser tomados num primeiro
momento vinham sendo informados. Eu deveria evitar colocar 0s meus anseios a
frente das acBes dos pacientes. Teria que deixar o meu papel de docente e passar a
ser um ouvinte, um individuo passivo naguele meio. Nao cabia naquele contexto um
planejamento sistematizado buscando explorar de forma integral as criancas. Era

preciso estar aberto as necessidades que apareceriam ao longo dos dias.

Em meio a essa nova realidade foi dificil deixar os tracos de professor e passar
a agir sem criar expectativas. Desde o inicio da graduacéo fez parte do meu processo
de ensino-aprendizagem a necessidade de um planejamento prévio antes de qualquer
intervencdo. Qualquer acdo que fosse tomada deveria estar embasada conforme
algum referencial selecionado. Agora, via-me dentro de um contexto desconhecido e

sem nenhuma necessidade de me expor.
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A realidade escolar na qual estou inserido exige-me muito em relagcdo a
sistematizacdo dos contetdos e aulas a serem ministradas. Essa exigéncia ocorre
desde as aulas de natacdo e psicomotricidade que desenvolvo junto a educacgao
infantil, quanto as aulas de Educacao Fisica do ensino fundamental ao ensino médio.
A cobranca de uma série de planejamentos (planejamento anual, planejamento
trimestral, planos de aulas) e avaliacées acabam por moldar o profissional dentro de
determinado padrao esperado. As aulas em si estao sujeitas a imprevistos, no entanto,
a base do que foi pré-estabelecido serd mantida.

Durante o periodo de estagios da faculdade tais planejamentos também nos
eram exigidos. Porém, ao me deparar com o estagio no HCPA essa realidade mudou.
Ja no primeiro dia na sala de recreacgéo percebi o quanto esse contexto era realmente
distinto. Logo notei que um dos principais desejos dos pacientes era interagir de
alguma forma com outras criancas e adultos, sem algum protocolo ou roteiro a ser
seguido. Por meio de jogos de tabuleiro e video games procuravam se relacionar e se
divertir. Era comum escutar que o tempo passava muito rapido, transparecendo que
0s momentos dentro da sala de recreacédo traziam a eles um 6timo bem-estar e um
senso de satisfacdo. Nao era raro 0s momentos em que as criangas se envolviam em

determinada atividade por mais de uma hora de forma ininterrupta.

Ainda na primeira semana de estagio, tive um sentimento de angustia muito
forte. O fato de exercer a funcdo de professor de Educacéo Fisica, com formacéo
voltada a intervencédo docente e seu papel no processo de ensino e aprendizagem,
dificultou minha adaptacéo a uma nova realidade, mesmo que envolvendo o mesmo
publico que estou acostumado a relacionar-me. A minha acdo natural ao ver uma
crianca adentrando um espaco em que estou € de interagir com ela, propondo

atividades a serem desenvolvidas.

Pensando num contexto de estagio docente, essa inquietacdo se
potencializava. Demorou certo tempo para eu deixar de ver aquelas
criancas/pacientes no papel de alunos. Nessa perspectiva, tive que lidar com a
capacidade de suportar a minha prépria angustia/ansiedade. Aprendi na pratica que
suportar é diferente de agir de forma instintiva. Com constancia, notava que tinha a
necessidade de me policiar para ndo cometer possiveis equivocos e tratar as criangas

como se fossem meus discentes.



19

Outro fator que me deixou apreensivo foi em relagéo ao planejamento prévio
do que estava por acontecer. De certa forma, o docente tem o controle e a previsao
do que esté por acontecer durante os dias letivos, pois, supostamente, elaborou o seu
planejamento anual, trimestral/bimestral e o plano diario. A partir dessa nova otica, o
planejamento cobrado nas instituicdes ndo é fundamental para esse contexto. O ato
de planejar €& “sentir na pele” as demandas que sobrevém nas diferentes

circunstancias.

Ao mesmo tempo que estava dentro do ambiente hospitalar, também tinha o
privilégio de prosseguir a minha rotina de professor dentro das escolas. Em diversas
situacOes pude refletir e comparar sobre os dois locais de atuacdo na qual estava
inserido. Me vi questionando muitos métodos adotados e cobrados dentro das
instituicbes de ensino e que nao teriam uma adequacao no meu local de estagio. A
historia de uma paciente foi crucial para que eu compreendesse de forma mais clara
gue ha muitos aprendizados que passam despercebidos quando ndo estamos atentos

e ndo damos atencao a pequenos sinais.

Ela era uma pré-adolescente, meiga, comunicativa, e que estava retornando
ao hospital apos ja ter sido internada anteriormente. Agora, o0 motivo eram as fortes
dores de cabeca que sentia. Ela gostava muito de ler e jogar jogos de raciocinio logico.
Dias depois da sua internacéo, ela e sua mae adentraram a sala chorando e sentaram
sozinhas em um sofa mais afastado. Apos o primeiro contato para oferecer ajuda, ela
relatou para outra estagiaria que havia acabado de receber o resultado dos exames
sobre as fortes enxaquecas. O médico as informou que tinha sido diagnosticado um
tumor no cérebro. Nesse momento, o siléncio pairou ali e a estagiaria relatou que néo
sabia o0 que falar para ajudar aquela familia. A comocdo tomou conta do ambiente.
Decidimos que o siléncio naguele momento era o melhor consolo. Respeitar o

momento delas era o que deveriamos fazer.

A pergunta que me ficou naquele momento, foi: Fazia sentido ter a
preocupacao de planejar diante deste acontecimento? Se eu estivesse preocupado
em cumprir protocolos, estaria eu atento suficiente para notar aquele acontecimento?
Ou sensivel a ponto de passar a valorizar mais as pequenas coisas da vida que temos
e ndo damos valor? Qual o sentido do planejamento — algo tdo importante

pedagogicamente na escola — quando lidamos com este tipo de situacédo? Essas
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séries de questionamentos séo inevitaveis quando se tém vidas tdo jovens passando

por momentos dificeis e desesperadores.

Aprender a esperar o momento do outro foi algo trabalhado diariamente. Por
mais cuidadosos que possamos ser, criamos expectativas mesmo antes de
conhecermos melhor cada individuo. E esse dilema, tantas vezes, chocou-se com
situacdes corriqueiras, na qual eu pré-julgava a capacidade motora e intelectual que
certo paciente pudesse ter. Por esperar determinado padrdo, meus pré-conceitos
ruiam ao observar uma resposta contraria ao que esperava. Internalizei (pensando
nele como um processo continuo e constante) que cada crianca/pessoa tem o seu
tempo e forma de agir a determinado acontecimento, ndo cabendo a nos formar

previamente concepc¢des proprias.

Essa visdo determinando quais criancas terdo um desempenho melhor em
determinado esporte/jogo/luta/ginastica dentro da escola € algo que esta enraizado
em mim. Assim como foi dentro do HCPA, esses nossos juizos de valores acabam
nos contrariando, pois cada aluno é diferente e demonstra a apropriacao do contetudo
de maneiras distintas. Tanto dentro do hospital, quanto dentro de sala de aula tive
essa mesma dificuldade de ser imparcial em analisar uma crianca e projetar suas

potencialidades e limitacdes.

Apesar de ndo haver um planejamento prévio a ser seguido, havia sim a
necessidade de estabelecer e reforcar regras que facilitassem o convivio de todos. A
dificuldade na espera do tempo do proximo foi observada entre as criancas. Muitas
ficavam ansiosas ao ter que aguardar seu colega finalizar a tarefa. Essa angustia
muitas vezes gerava reclamacdes e cobrancas em relacdo ao tempo de uso de certo
aparelho (na maioria das vezes, ocorria com 0s jogos eletrénicos). Como forma de
dividir o horério justamente, marcavamos o tempo destinado a cada jogador, no intuito
de todos se divertirem com igualdade. ReforcAvamos o qudo importante era o
cumprimento das regras estabelecidas, sempre respeitando o0 espaco e o tempo de
jogo dos outros. Essa abordagem se fez necessario, porque as criangas, ao nao
estarem na sua vez de jogar, ficavam ao redor dizendo o que o outro deveria fazer e

tentando impor seu ponto de vista.

Essas mesmas normas e combinagbes também sdo essenciais dentro do

contexto escolar. Sem elas, como poderiamos compreender nossos direitos e
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deveres? Por se tratar de um local que exige regras mais rigidas, nas escolas em que
trabalho, dentro da Educacéo Fisica h& a necessidade inclusive de quantificar, através
de pontos referente a nota essa questao voltada ao aspecto atitudinal. O fato de saber
se portar dentro de uma atividade competitiva controlando suas atitudes e emocdes
fazem com que desenvolvamos cidaddos mais equilibrados, despertando uma

consciéncia critica sobre as praticas corporais e suas implicacdes para a vida adulta.

Havia pacientes que chegavam na sala de recreacéo e, aparentemente, nao
estavam acostumados a seguir regras. Por ser um espaco diferente de uma escola ou
mesmo de sua residéncia, achavam-se no direito de fazer o que bem entendessem
(ndo guardar/arrumar os brinquedos apoés utiliza-los; nao ter zelo pelo material; até
mesmo palavras de baixo caléo). Para coibir esse tipo de atitude, salientavamos para
as criancas e familiares que, apesar de ndo ser realizada uma atividade dirigida
naquele ambiente, havia a extrema necessidade de respeito a algumas regras, no
intuito de manter a organizagcdo e o bom convivio entre todos os usuarios da sala de

recreacao.

Em meio a essas situacdes adversas comecei a refletir que por tras de cada
acao hatracos de uma histéria marcada por contextos sociais, econémicos e culturais
distintos. Cada crianca carrega consigo uma bagagem de experiéncias, estimuladas
conscientemente ou nao, pelas pessoas que as cercam. E esses estimulos moldam
seu carater e atitudes, refletindo diretamente na forma como interagem com o mundo.
Mesmo para aquelas criancas mais introspectivas, comecei a ter um olhar mais
agucado e notei que, através de seus movimentos “quase mudos”, elas também
refletem o que sdo. Com suas pequenas e discretas acles, elas transparecem

timidamente as histérias que tém por tras de si.

5.1.2 A RELACAO COM OS PAIS NA ESCOLA X A RELACAO COM OS PAIS
NO HOSPITAL

A acdo participativa dos pais ou responsaveis, seja em qual atividade for,

potencializard o desempenho das criangas devido a referéncia que acabam tendo,

sentindo-se mais leves para o compartilhamento de suas conquistas e angustias. O

contato que tive com os pais nesses dois ambientes distintos foram muito significativos
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e tiveram suas particularidades quanto a sua interferéncia no contexto em que

estavam inseridos.

Dentro do HCPA, por detras do emaranhado de situacdes diarias, estavam os
responsaveis pelos pacientes, sendo na maioria das vezes os pais. O fato de estarem
presentes dentro da sala influenciava diretamente a forma como interagiam com o
préximo. Ficou notdrio que a presenca dos responsaveis transmitia uma sensacéao de
maior controle das emocdes em meio a situacdes de instabilidade emocional. A figura
de um adulto em que se identificavam era sinal de seguranca e certeza de que
gualquer atitude fora do esperado seria reprimida, sendo acompanhada das devidas
consequéncias. Foram presenciadas situacdes em que 0s pais retornavam para 0s
leitos com os filhos devido ao mau comportamento destes. Na grande maioria das

vezes, as criangas voltavam nos dias seguintes com uma conduta mais exemplar.

Essa atitude de repreensdo também observei dentro das escolas. Alguns
alunos que apresentavam dificuldade maior em relacdo ao comportamento e a
realizacdo das atividades propostas no decorrer das aulas levavam para casa um
bilhete informando sobre o ocorrido. As vezes, a mudanca em relacdo as atitudes dos
alunos eram imediatas. Ou seja, a conversa por escrito com os pais realmente surtia
efeito na melhora do desempenho dos seus filhos. No entanto, aqueles pais que
possuiam uma dificuldade em acompanhar os meios de comunicacédo que tinhamos
com eles acabavam por ndo olhar os relatos. Infelizmente, 0 método mais eficaz que
tinhamos entdo era de chamar os pais pessoalmente para conversar caso as atitudes
dos filhos ndo mudassem. A partir desse momento sim havia uma resposta favoravel

as nossas solicitacdes.

Com isso, notei que 0s pais mais presentes na educacao dos filhos tinham um
controle maior sobre suas acdes e o efeito sobre alguma demanda presente era logo
percebida. Porém, em menor proporcdo, ainda temos os casos dos pais que nao
mostram limites aos filhos e ndo se importam com suas atitudes. Junto a essas
excecOes era necessario relembrar algumas regras e normas pré-estabelecidas e que
deveriam ser cumpridas, dentro do hospital ou nas escolas. Portanto, tanto os pais

como os filhos deveriam seguir as regras tracadas.

No estagio, uma das regras direcionadas aos responsaveis sobre o ato de

frequentar a sala de recreacao era sobre a obrigatoriedade do acompanhamento de
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um adulto responsavel juntamente com o menor. A premissa é que a sala de
recreacdo ndo fosse associada a uma creche, onde a crianca é deixada aos cuidados
de professores e o0 adulto retorna ao local quando melhor Ihe convier. Os profissionais
que estdo a disposicdo da comunidade, apesar de serem educadores, ndo Ssao
recreacionistas que irdo entreter as criangcas enquanto 0s pais resolvem seus
compromissos. A suprassuma era de que o acompanhante ficasse em tempo integral

com a crianga, usufruindo desse tempo prazeroso, que € o de brincar.

Tendo em vista os diversos contextos familiares, a flexibilidade e o0 bom senso
sempre foi algo levado em consideracdo. Por sabermos a realidade de algumas
familias, principalmente as que estavam ha muito tempo em internagcdo, algumas
excecdes eram necessarias. Como foi o caso de uma mae que ficava direto
acompanhando sua filha que estava internada desde que nasceu. Elas eram de uma
cidade do interior que ficava distante de Porto Alegre. Os momentos que sua mae
tinha para resolver as pendéncias do “mundo externo” era quando sua filha estava na
sala de recreacao. Dentro desse contexto, ndo nos importavamos da crianca ficar na

sala brincando sem a presenca da mae.

Tinha também circunstancias que os pais ficavam a noite inteira em sobreaviso
por causa de alguma demanda durante o periodo da madrugada. Alguns pacientes
necessitavam de um acompanhamento mais de perto durante a noite, fazendo com
gue os pais ficassem mais apreensivos e acordados de forma ininterrupta durante toda
a madrugada. No dia seguinte, esses pais encontravam-se exaustos e necessitavam
repousar. Casos assim também nos era comunicado e os pais “liberados” a deixar a

crianca no ambiente e irem descansar.

No entanto, havia casos em que 0s pais simplesmente deixavam seus filhos ali
para brincarem e saiam para fumar ou realizar afazeres proprios, sem ao menos
justificar a sua auséncia naquele ambiente (adultos esses que nao ficavam o dia inteiro
ali e revezavam com outros parentes). Esses responsaveis, ao buscarem as criancas,
eram alertados sobre as regras estabelecidas. Essa cobranca sobre os pais era
fundamental para que eles aproveitassem mais tempo e se divertissem com seus
filhos, algo que possivelmente, ndo se faz com tanta frequéncia e/ou afinco durante a

rotina diaria.
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Infelizmente essa mesma exigéncia ndo é possivel dentro da escola. Os pais
ndo podem/devem acompanhar seus filhos durante o horario de escola. No entanto,
nos professores, temos contato com os pais nos dias de reunides especificas (entrega
de notas, conselho de classe, programacéo especial). Assim como era fundamental
que os pais dos pacientes internados acompanhassem seus filhos, é de suma
importancia a presenca dos responsaveis nas programacgdes da escola, no minimo
guando solicitado. Portanto, € notério o quanto a presenca dos pais era muito mais
efetiva no contexto do hospital. Essa falta de oportunidade de estar em contato com
os pais dos alunos realmente é algo que sinto muita falta, pois dentro do HCPA eu
tinha um contato mais préximo deles, podendo entender de um outro ponto vista como
a crianca é dentro do vinculo familiar. A partir dessa aproximagcdo conseguimos
compreender e filtrar informac¢des que no dia-a-dia ndo se torna possivel e passa

despercebido.

Os responsaveis que ficavam na sala usufruiam do tempo de formas distintas.
Tinha os que, apesar de estarem no mesmo ambiente que o paciente, ndo interagiam
com ele, se isolavam num canto e ficavam mexendo no celular, lendo um livro ou
conversando com outro adulto. Acredito que esse perfil de adulto ndo seja o mais
adequado para esse contexto, tendo em vista as diversas possibilidades de interacao
com a crianga. Por ser um local com diversidade grande de recursos, acaba sendo

um desperdicio, principalmente de tempo com seu filho/familiar.

Da mesma forma também identifico esse perfil de pai dentro das escolas em
gue trabalho. Pais que sequer comparecem as reunides quando solicitado, néo
acompanhando minimamente o desempenho do filho nas disciplinas, delegando para
a escola a educacédo completa da crianca. Ou quando vao ndo preocupam-se com as
observacoOes realizadas pelos professores e néo realiza nenhuma cobranca sobre o
filho apGs a reunido ocorrida. Nesse caso o professor ndo tem muito o que fazer ao
chamar os pais para conversar, mas direcionara seus esfor¢cos para uma conversa
com o aluno e uma conscientizacao de qual a situacao atual do aluno e questionar

onde ele quer chegar e quais sédo seus planos tracados.

No HCPA também tinha os pais que exploravam os materiais da sala, jogando
jogos logicos e de tabuleiros entre si. Esses momentos de convivio entre os adultos

era permeado de muito didlogo, risadas e descontragdo. Os residentes e estagiarios
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também interagiam com esses adultos, participando de forma passiva e ativa dos
jogos: orientando, sugerindo, jogando e se divertindo. Eles relatavam ao final dos
turnos que o tempo passava muito rapido quando se estava dentro da sala. Eles
aproveitavam esse ambiente convidativo para desopilar dos problemas e deixar a vida

mais descontraida.

E tinhamos o grupo dos pais que interagiam diretamente com os filhos durante
longos momentos na sala de recreacdo. Esse convivio dava-se através de jogos
eletrdnicos, jogos de tabuleiro, realizacdo dos temas e filmes. Era notério que o
semblante das criangas ficavam ainda mais alegres quando seus pais compartilhavam
com eles da mesma atividade. O tempo ocioso praticamente néo existia. A crianca
apresentava um controle ainda maior das suas emocgoes e eles se mantinham durante
mais tempo compenetrados no desenvolvimento das tarefas. Presumo que tenha sido
um dos momentos mais significativos para eles, pois fazer algo que se gosta com

pessoas tao importantes torna qualquer simples atividade em algo muito especial.

Nas escolas também encontramos pais que se assemelham a esses. Sao
aqueles pais que sao assiduos aos encontros propostos pela direcao, que se fazem
presentes nas datas comemorativas e preocupam-se com o rendimento do seu filho e
dos demais alunos, questionando os métodos de ensino e avaliacdo. Sao pais que em
data especiais na qual ha o incentivo a dinamicas e tarefas que envolvam a familia
acabam se engajando na causa. Tanto o professor de Educacédo Fisica quanto o
profissional da saude ganham com esses tipos de pais. Eles tém seu trabalho
facilitado ao terem um contato tdo préximo com esses responsaveis. Tudo torna-se

mais prazeroso, significativo e efetivo.

5.1.3 RELACAO COM OS PROFISSIONAIS DA ESCOLA X RELACOES COM
OS PROFISSIONAIS DO HOSPITAL

O primeiro contato que tive no HCPA foi com as profissionais da Educacéao

Fisica concursadas. A partir delas eu tive as primeiras informacdes sobre os

procedimentos basicos da sala de recreacdo. Por intermédio delas pude sanar minhas

davidas iniciais e me sentir acolhido naquele meio. Pelo fato de serem as responsaveis

por todas as demandas que ali sobrevinham, por muitas vezes ndo se encontravam

nessa sala durante os turnos em que eu cumpria meu horario de estagio, vindo a se
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reunir com a gente apenas no final das atividades. Elas também eram responsaveis
por pacientes e casos de outros setores e andares do Clinicas. No entanto, ao
retornarem, sempre nos informavam as atividades que faziam e reforgavam o quanto
a demanda era grande nos outros setores do hospital. Apesar disso, essa auséncia
frequente nos primeiros dias de estégio era danosa, pois eu sentia falta de referéncia
para responder duvidas que o0s outros profissionais que ali se encontram nao

conseguiam.

Dentro do contexto escolar, também temos relacdo direta com 0S NosSsos
superiores (coordenacao pedagdgica e direcdo) limitadas. As funcdes do dia-a-dia
acabam dificultando aproximacdo e convivio mais proximos, apesar de estarmos
dentro do mesmo ambiente. Os atendimentos aos pais e alunos de forma demasiada
resultam em rotinas de trabalho corridas. A oportunidade de uma conversa mais

proxima junto a coordenacdo surge nas reunides pedagodgicas ou agendamento

prévio, quando em extrema necessidade.

Quando as preceptoras do HCPA estavam presentes na sala de recreacao
durante o periodo que haviam muitas criangas, elas buscavam interagir, através dos
jogos, desenhos e conversa. A espontaneidade e facilidade que elas tinham de cativar
as criancas favorecia essa aproximacao e aceitacdo por parte dos pacientes. Ao
acontecer alguma situacdo de dificil manejo, a intervencdo das profissionais era
efetiva, tranquilizando a todos e retomando a ordem. Isso aconteceu com uma crianca
gue teve um descontrole emocional ao perder uma partida de futebol no video game,

guerendo até mesmo agredir o seu colega.

Um momento de muito aprendizado e de crescimento mutuo ocorria ao final de
cada turno. Apds todas as criancas e seus familiares terem deixado a sala para
almocar, a equipe se reunia (professora, residentes e estagiarios) e relatava os casos
interessantes que ocorreram. A troca de experiéncia e conhecimento era muito
significativa, pois cada um expressava sua opinido sobre determinada situacdo e
conseguiamos observar diferentes pontos de vistas e abordagens por meio de uma

mesma ocorréncia. Esse era um dos momentos que eu mais aguardava e aprendia.

No contexto escolar que trabalho também é nitido o preparo e o dominio
emocional que a coordenacgdo pedagodgica tem com os alunos. Em situacdes de

descontrole, onde é requerida ajuda, esses profissionais detém um controle enorme



27

sobre a situacéo, resultando, na grande maioria das vezes, em éxito na resolugao dos
problemas. N6s, como professores, temos todo o apoio dessa equipe para sanar
qualquer davida que haja ou resolver algum atrito ou desconforto que surja com
alguma turma ou aluno. Essa confianca e seguranca na equipe pedagdgica é
fundamental para a realizacdo do nosso trabalho, assim como senti dentro do hospital

com as profissionais de educacéo responsaveis.

Era nitido o empenho que elas tinham em melhorar a qualidade da estrutura
fisica da sala de recreacdo do hospital. Qualquer problema constatado, por menor que
fosse, buscava-se o reparo imediato junto aos outros funcionarios competentes. Como
ocorreu com o defeito no ar condicionado, no filtro de agua, na falta de privacidade
gue os vidros da sala causavam, na limpeza da sala, entre outros. Caso a solugéo dos
problemas néo viesse rapidamente, elas se asseguravam de tentar resolver o

problema de outra forma alternativa, sempre buscando alguma alternativa viavel.

Em relacdo as escolas particulares na qual trabalho, também ha esse
atendimento imediato aos problemas fisicos surgidos. Seja por falta de material ou por
necessidade de adaptar o espaco em que temos. Sempre estdo dispostos a conseguir
0 que € necessario para atender da melhor maneira possivel 0s alunos e 0s processos

de ensino-aprendizagem dos professores.

Arealizacao de reunides era frequente dentro do HCPA. Uma das reunifes que
as profissionais fizeram com o grupo foi para debatermos a necessidade de fazermos
leituras de artigos relacionadas a nossa area de atuac&o, com o intuito de conhecer o
gue estao publicando de novo e reforcarmos ou complementarmos os contetidos que
jd& conhecemos e trabalhamos. A proposicdo era da realizacdo de seminarios
guinzenais, com o intuito de adquirirmos o habito da leitura de artigos cientificos e
compartilhar esses conhecimentos com os colegas de trabalho. Acredito que esse tipo
de estudo, na qual preza pela exposi¢ao do conteudo de forma sintetizada e dinamica,
seguido de um debate sobre o que foi produzido, seja uma excelente oportunidade de
compartilhar estudos atuais no grande grupo e discutir 0s pontos mais pertinentes

para o contexto e as ideias conflituosas.

Outro anseio que foi levantado na reuniao se referia a necessidade de produgéao
cientifica por parte dos estagiarios e, principalmente, dos residentes. Nessa ocasiao,

foi levantada a antiga desvalorizacdo que o profissional de Educacdo Fisica tem
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dentro do ambiente hospitalar. Foi ressaltado que cada vez mais estamos ganhando
espaco e que temos um papel fundamental em diversos setores do hospital.
Entretanto, a falta de uma visibilidade e de uma valorizagdo maior se da em
decorréncia da falta de publicacbes e estudos cientificos dentro do HCPA,
evidenciando a nossa importancia e necessidade dentro desse contexto.

Nas escolas em que trabalho ocorrem reunifes pedagodgicas mensalmente.
Nesses dias todos os profissionais (diretora, coordenacdo pedagogica, psicologa,
professores) se relinem para abordar algum assunto referente aos encaminhamentos
das aulas. Os encontros também sdo acompanhados de muitos debates, trocas de
informacdes e ideias sobre assuntos diversos. Cada professor tem o direito de expor
sua opinido e propor novas ideias. A direcéo solicita com frequéncia a nossa opiniao
acerca de assuntos que envolvem a deciséao da escola, criando assim, um ambiente

mais democratico e aprazivel a todos.

Sinto-me valorizado e pertencente a esse meio quando sou consultado sobre a
melhor forma de resolvermos os problemas. Um dos exemplos em que fica explicito a
participacdo efetiva foi sobre a organizacdo da Feira de Iniciacdo Cientifica que
ocorreu em uma das escolas em que trabalho. Todos os professores, em comum
acordo, puderam escolher o tema geral a ser proposto aos alunos, assim como a

estrutura que os alunos deverdo seguir e os critérios de avaliacao.

As docentes do hospital acompanham com frequéncia as reunides gerais com
os profissionais de outras areas vinculados ao hospital (médico, fisioterapeutas,
psicélogos, enfermeiros). Nessas ocasides, ha a troca de informacdes gerais e
especificas relacionados aos pacientes. Otimas oportunidades s&o criadas para trocas
de informacbes e debates, havendo o desenvolvimento de uma relacéo
multiprofissional. Elas estimulam seus residentes a serem mais assiduos nos rounds,
gue séo caracterizados como reunides da equipe de cuidados do paciente (idealmente
multiprofissional) para a atualizacdo de quadros clinicos do paciente,
compartilhamento de impressdes da equipe a respeito da evolucdo do quadro, com

vistas a definicdo de condutas e manejos.

Apesar de termos zonas especificas para certos profissionais do HCPA, alguns
acabam por transitar em ambientes ndo pertencentes ao seu nivel de atuagdo. Como

€ 0 caso de professores e residentes de outras areas adentrarem a sala de recreagao
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para fazerem o0 acompanhamento com as criangas ou familiares. Nessas
oportunidades havia trocas de informacg@es entre os profissionais de diferentes &reas,
com a intencéo de conhecer aos pacientes a partir de visdes e perspectivas distintas
(interagao multiprofissional). Esse local acaba sendo muitas vezes um espaco mais

propicio para determinadas intervencgdes e didlogos com eles.

Dentro das escolas tenho tido a oportunidade de ministrar determinados
contelldos em conjunto com outros componentes curriculares, fato muito similar ao
que ocorre dentro do contexto anterior. Essa interdisciplinaridade entre duas areas
distintas, mas que possui um contetldo em comum, acabam por tornar o processo de
aprendizagem por parte do aluno ainda mais enriquecedor. Dessa forma, tanto os
professores (apropriacdo de conceitos e métodos diferentes de ensino) quanto os

alunos (aprendem a partir de metodologias e instrumentos diversos) saem ganhando.

A relagéo entre os residentes se desenvolve de maneira harmoniosa. Devido a
uma rotina de estudos e compromissos distintas envolvendo a residéncia, eles
buscam se ajudar para que todos adequem seus estudos com compromissos. Muitas
trocas ocorrem durante os finais de semanas, onde acontecem plantdes no HCPA,
tendo que estarem presentes alguns residentes, estagiarios e uma preceptora para a
abertura da sala de recreacdo. Durante o meu estagio nao tive a oportunidade de
observar como era a rotina aos sabados, pois estive presente apenas durante a
semana. No entanto, os residentes falavam que os sabados contavam ainda com mais

criancas dentro da sala, porque nao abriria para o publico no domingo.

Nos turnos de trabalho durante a semana, os residentes de Educacéo Fisica
acompanhavam areas diferentes do hospital, conforme o semestre em que estavam.
No periodo de estagio, ficava pelo menos um residente na sala de recreacéo,
enguanto os outros estavam em aula ou em acompanhamento de pacientes em outras
areas do hospital (hemodidlise, fibromialgia, oncoterapia, entre outros). Quando
haviam pacientes que ndo podiam ir até a sala de recreacdo, em decorréncia de
limitacbes fisica ou recuperacdo de processos cirdrgicos, os profissionais de
Educacédo Fisica deslocavam-se até seu quarto para interagir com a crianga e seu
responsavel e fazer uma sondagem sobre o que ela gostava de brincar. Em seguida,

retornavam para o leito com o brinquedo similar desejado e ficava como empréstimo
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até a proxima visita. Depois de sua recuperacao, eles vinham visitar a sala e a interagir

com outros materiais e criangas.

Tive a oportunidade de acompanhar os residentes até o quarto das criancas
em diversos momentos. Uma dessas visitas ficou marcada em minha mente, pois
possuia um germe multirresistente. Ele estava em um quarto de isolamento por
contato. Todo um cuidado era tomado, a fim de ndo ocorrer a transmissao desse
microorganismo. Todos que entrassem naquele ambiente deveriam utilizar avental por
cima do jaleco/roupa e luvas. Os brinquedos que iam e vinham desse quarto eram
esterilizados com cuidado, evitando assim, 0 contato desse germe para outros. Na
sala de cada quarto tem uma placa indicando as medidas de protecdo adequadas a

cada caso e ficam disponiveis na porta 0s materiais necessarios para protecao.

Durante os momentos que estava na sala de recreacéo, eu buscava extrair a
maior quantidade de conhecimento possivel dos residentes. Conversei muito com o
residente Mauricio sobre suas rotinas, sobre os diferentes tipos de pacientes e casos,
sobre 0 processo seletivo para ingressar na residéncia dentro do HCPA, sobre as
expectativas e frustracbes, entre outros assuntos pertinentes. Fiquei muito
entusiasmado com as suas experiéncias vivenciadas ali dentro. Outros residentes eu
tive menos contato, pois tinham um perfil mais reservado e introspectivo quanto ao

compartilhamento de experiéncias.

Em relacdo aos professores que convivo nas escolas, também tenho uma
relacdo muito agradavel. Sempre que possivel busco informacfes adicionais e
observo o quanto esses profissionais tém a me ensinar sobre os seus anos de
experiéncia na escola. Métodos de ensino, alternativas de aprendizagem e formas de
se relacionar com os alunos sdo alguns pontos que fico atento em suas relacées.
Tenho aprendido muito nos ultimos meses sobre esses aspectos e tenho notado um

aprendizado constante e crescente no meu processo de ensino junto aos discentes.

Com os estagiarios do HCPA (estavam cursando a graduacdo em Educacéao
Fisica) também interagi de forma significativa. Dois acompanhavam o turno da manha
e outros dois o turno da tarde. Conversas sobre diversos assuntos desenvolvi com
eles. No entanto, tinham perfis diferentes e tempos distintos de
universidade/experiéncia académica. As criancas gostavam muito deles por

desenvolverem uma relagdo muito natural e espontdnea. Sempre estavam atentos a
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qualquer situacgédo atipica que ocorresse (desavencas ou discussao entre as criangas).
Através de jogos de tabuleiro, brinquedos e video games, eles ganhavam a confianca
dos pacientes e tornavam as manhds e tardes mais divertidas. Um dos estagiarios
acabou inclusive passando no processo seletivo para cursar a residéncia no inicio do

ano seguinte no HCPA.

Ja na posicao de professor, dentro de uma das escolas eu ja supervisionei um
estagiario. Era um estudante que estava desenvolvendo seu estagio obrigatério da
graduacéo. Dentro dessa realidade, eu passava a ser a referéncia a esse estudante,
vindo a sanar suas duvidas e sugerir algumas orientacfes que facilitassem a
realizacéo de suas aulas com as turmas. Tive a oportunidade de me colocar na fungéao
de preceptor ao acompanhar e orientar suas aulas. A vivéncia dessa situacao foi muito
interessante, principalmente para que no momento do meu estagio eu pudesse parar
e identificar quais foram os desafios que enfrentei naquela época e quais estava

enfrentando no HCPA, em func¢des e contextos diferentes.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

As experiéncias adquiridas com esse estagio superaram as minhas
expectativas. O sentimento de inseguranca e as incertezas eram enormes,
considerando-se a aproximacdo de um contexto nunca vivido até entdo. Apesar de
possuir experiéncias de trabalho com a idade do publico em questédo, esse ambiente
hospitalar certamente trouxe desafios totalmente singulares. A apropriacdo de
conceitos e rotinas distintas das quais estava acostumado fizeram-me ressignificar

perspectivas pré-concebidas.

A angustia inicial em relacdo a funcdo que me fora atribuida como estagiario
causou-me uma grande inquietacdo ao longo dos primeiros dias. A acdo imediatista
em ansiar propor um primeiro contato com os pacientes era inerente a mim. Mas nao
apenas isso, mas também delegar a eles as possibilidades do que e como fazer. O
papel do professor de Educacéo Fisica estava ali presente, na intencéo de controlar
tudo ao meu redor e ter em mente o0 passo a passo organizado do que aconteceria.
Ficou claro entdo que o professor se difere em relacdo ao profissional de Educacao
Fisica no viés pedagogico. O professor tem atribuicdes voltadas ao planejamento e
sistematizacdo dos conteudos a serem ministrados. No entanto, ao profissional da
saude cabia-lhe acompanhar as demandas que sobreviessem das acfes e anseios

dos pacientes, estar sensivel aos pequenos sinais e aguardar o momento de intervir.

Outra diferenca observada foi em relacdo a participacdo ativa dos pais no
acompanhamento das atividades dos filhos. O envolvimento nos jogos/brincadeiras
com as criancas no hospital certamente influenciava em um controle maior do
comportamento e aspectos emocionais, quando comparado com os alunos da escola.
O fato dos pais serem obrigados a ficarem com os filhos na sala de recreacéo
assegurava a eles um tempo de maior qualidade com os filhos e acompanhamento de
suas tarefas rotineiras - algo pouco frequente dentro da realidade escolar, levando em

consideracao a assiduidade nas reunides.
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Entre as semelhancas identificadas, ressalto o estabelecimento de regras e
normas dentro dos dois contextos, visando a conscientizacdo dos deveres e direitos
gue possuem; a proximidade, o empenho e o suporte dos meus superiores; realizacao
de reunides para encaminhamentos de forma frequente e feedbacks; dar autonomia
aos profissionais/professores para opinar sobre assuntos importantes; realizar acbes
em conjunto - multiprofissionalismo e interdisciplinaridade; relagdo harmoniosa com

os colegas de trabalho;

Como foi possivel notar, apesar de serem profissées com func¢des distintas,
possuindo suas particularidades especificas, elas convergem em diversos aspectos.
Suas atribuices sdo cultivadas em ambientes distintos, mas tém seu publico em
comum. Muitas poderiam ser outras as semelhancas e diferencas apontadas entre
professor de Educagéo Fisica e o profissional da saude. No entanto, essas foram
suficientes para indicar uma clara aproximacao que as duas profissdes possuem e 0

guanto podem ser investigadas, estudadas e resignificadas suas divergéncias.
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