CADERNO DE
ENSAIQS i

EDUCAGAD ESPECIAL
PROCESSOS E PRATICAS

AAAAAAAAAAAAA

DANIELE NOAL-GAI
LILIANE FERRARI GIORDANI

FACULDADE DE EDUCAGAQ
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL






DANIELE NOAL-GAI
LILIANE FERRARI GIORDANI

AAAAAAAAAAAAA

CADERNO DE ENSAIOS Hll
EDUCACAQ ESPECIAL,
PROCESSOS E PRATICAS

................................................................
.................................................................

AAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAA



© AUTORES, 2024
ORGANIZAGAD

DANIELE NOAL-GAI
LILIANE FERRARI GIORDANI
DIAGRAMACAD

DANIELE NOAL-GAI

REVISAQ
DANIELE NOAL-GAI

CAPA E CONTRACAPA

DANIELE NOAL-GAI

FICHA CATALOGRAFICA

DADOS INTERNACIONAIS DE CATALOGAGAO NA PUBLICAGAO (CIP)

c122
Cademno de ensaios llII: educagéo especial, processos e praticas/
Daniele Noal-Gai, Liliane Ferrari Giordani. (orgs.) — Porto
Alegre: UFRGS, 2024.
112 p.

ISBN: 978-65-5973-410-8

1. Educacéo especial. 2. Praticas. 3. Processos. |. Noal-
Gai, Daniele. Il. Giordani, Liliane Ferrari. IV. Titulo

CDU: 376

BIBLIOTECARIA: ANA GABRIELA CLIPES FERREIRA CRB-10/1924



CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCAGAO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

APRESENTACAO - O Estagio curricular da Licenciatura em Pedagogia: entre a
educacao inclusiva escolar e a educacao inclusiva hospitalar | Daniele Noal Gai e

Liliane Ferrari Giordani — pagina 03

CAPITULO 01 — O olhar e a escuta sobre o brincar da crianca hospitalizada: ensino e

pratica | Isabel Cristina Rossato — pagina 05

CAPITULO 02 — Relato de Experiéncia da Acdo Pedagdgica de Estagirias do Curso de
Pedagogia da UFRGS no Hospital de Clinicas de Porto Alegre | Céra S. Hermeling;
Maria Andréa de Moura Ruschel; Luciane Sander Duarte; Fernanda Ribeiro Wolker —

pagina 10

CAPITULO 03 - Literatura Infantil, Mediacdo de Leitura e Humanizacdo: Formac&o de

Leitores em Contexto Hospitalar | Elisa Henriques da Motta — pagina 14

CAPITULO 04 — Atendimento nos Leitos da Pediatria: Uma Oposicdo & Invisibilidade e

a Apatia Presente no Contexto Hospitalar | Diovanna Zanella dos Anjos — pagina 27

CAPITULO 05 — Pingos De Amor: Oficinas de Arte e Criatividade que Transformam os

dias na internacao pediatrica do HCPA| Déris Julius Stahlhoefer — pagina 35

CAPITULO 06 — As Mltiplas Infancias e Culturas Presentes no Ambiente Hospitalar |

Alice Guzinski da Silva — pagina 41

CAPITULO 07 — A Morte como Algo Presente na Vida | Moatira Chagas Pinheiro —
pagina 48



CAPITULO 08 — Humanizagdo no Cuidado e no Acolhimento: A Beleza e a Relevancia
da Exposicao de Vulnerabilidades no Ambiente Hospitalar | Maria Julia Portal

Weissheimer — pagina 55

CAPITULO 09 - A Pedagogia Da Integralidade: A Arte, O Conhecer E A Escuta Como

Forma De Promogao Da Saude | Luisa da Silva Machado — pagina 64

CAPITULO 10 — Educacdo Inclusiva na Educacdo de Jovens e Adultos: uma carta

pedagdgica sobre o estagio e o esperancar | Katiuscha Lara Genro Bins — pagina 74

CAPITULO 11 — Estagio Docente na Escola Especial — Travessia | Luciana Martins

Vieira; Viviane Nunes de Oliveira — pagina 78

CAPITULO 12 — Atos de amor e coragem | Renata Siefert Lange Felten — pagina 82

ii CAPITULO 13 — Tempos plurais: uma reflexdo sobre o cotidiano na Escola Especial | Anita
dos S. Salvador — pagina 91

' CAPITULO 14 — CEIA: Um espaco de acolhimento e diversidade | Brenda Francisco Wobeto
! — pagina 97

CAPITULO 15 — Do acolhimento & autonomia: a inclusdo e o educar na Escola Especial |
Alice Werner — pagina 102



CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Daniele Noal Gai

Liliane Ferrari Giordani

Neste livro digital organizamos um conjunto de escritas analiticas e problematizadoras
que narram praticas pedagdgicas, praticas de estagio, experiéncia em educagao, em escola
inclusiva, em servicos de salde, em educacao hospitalar. Trata-se de mais um compéndio de
escritas académicas que servem para fundamentar as agdes, processos e praticas da area de
LIBRAS e Educacao Especial da Faculdade de Educacao da Universidade Federal do Rio
Grande do Sul.

Este é o terceiro e-book organizado por nds, professoras das disciplinas de Estagio e
Seminario. Sao relatos sobre as experiéncias praticas supervisionadas em escolas, servigos e
espacos de educacao especial e saude. A amplitude da atuagdo em Pedagogia condiz com a
necessaria articulacdo e estabelecimento de redes de cuidado, educagdo e suporte para as
pessoas com necessidades especificas, pessoas com deficiéncia, altas habilidade e surdas.
Destamos que a acdo da educacao especial vai além do Atendimento Educacional

Especializado (AEE) ofertado nos espacos escolares comuns.

Os ensaios analiticos escritos pelas estudantes estagiarias demonstram e demarcam
um campo de possibilidades, de aberturas para a atuacao em equipes multiprofissionais,
assim como de pratica pedagdgica planejada e efetivada a partir de conceitos, filosofias e
pedagogias equitativas e inclusivas. Tanto nas escolas quanto nos hospitais € imprescindivel
afirmar o direito a aprendizagem das criancas e adolescentes. Lembrando que qualquer
pessoa tem o direito ao cuidado e atendimento humanizado no Sistema Unico de Satde (SUS)

e um processo de escolarizacao mediado e potencializador de aprendizagens.
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Optamos, neste livro, por apresentar algumas das colaboradoras e supervisoras do
Estagio de Docéncia I intitulado Educacdo Especial, Processos e Praticas que compde o
curriculo do Curso de Licenciatura em Pedagogia da Faculdade de Educacdo da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul. Nos tdpicos iniciais estdo os escritos e analiticas de educadora
fisica e de pedagogas que atuam em Recreacao hospitalar de um Hospital escola de Porto
Alegre/RS, que atuam na supervisao do referido estagio curricular. Na segunda secao do e-
book contamos com os escritos das professoras do Atendimento Educacional Especializado
(AEE) e de Escolas Especiais das redes de ensino de Porto Alegre/RS e regiao metropolitana,

gue colaboraram com a supervisao deste estagio na perspectiva da educacao inclusiva.

Ao longo das proximas paginas convidamos as leitoras e os leitores para fruir de um
sonho materializado em palavras sobre vivéncias, paginas sobre aprendizagens na graduacao,
escritos afirmando a necessidade de servicos humanizados, narrativas sobre equipes e
atendimentos qualificados no SUS e na escola publica. A partir das imagens, textos e exemplos
materializamos mais um sonho, o de estabelecer e efetivar redes formativas e colaborativas

entre Universidade e comunidade.
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Isabel Cristina Rossato?!

"A crianga passa pelo dinossauro que fica ao lado da porta da recreagdo e diz: Sabia
qgue o dino tem a mesma leucemia que eu? Neste momento me dirijo ao posto de
enfermagem e converso com as enfermeiras. A partir dar se prepara todo um arsenal
de suporte de soro, equipo, bolsa com a quimioterapia (feita de dgua e témpera) e
convidamos o paciente para nos ajudar a instalar a quimio do Dino para ele iniciar o
tratamento. E, ele ficou fazendo todos os cuidados que faziam com ele, no Dino, como
uma forma de elaborar o que estava acontecendo com ele naquele momento” (Didrio
de campo da autora).

1. Introducao

Quando trabalhamos com criancas hospitalizadas devemos desenvolver um olhar e
uma escuta sobre o seu brincar. Nesses momentos, elas podem nos trazer questdes que sao
importantes para elas, seja na agressividade no brincar, na repeticao da mesma brincadeira,
na sua passividade ou falta do desejo do mesmo. E, os profissionais que atendem esse
paciente precisam estar atentos, pois nessas sutilezas é que, muitas vezes, podemos ajudar
essa crianga a entender, elaborar, fazer a catarse das dificuldades que ela vem enfrentando

nesse processo de internacao hospitalar.

Como preconiza a Politica Nacional de Humanizacdo da Assisténcia Hospitalar, criada
pelo Ministério da Saude (2003, p. 02), o importante: “E o estabelecimento da
interdisciplinaridade nos ambientes de salde, além da valorizagdo dos usuarios do Servico a

partir de um atendimento acolhedor, considerando-os para além de um corpo bioldgico”.

Sendo assim, essa visao e escuta ampliada seria papel de todos os envolvidos no

atendimento desse paciente e, nao unicamente do profissional que atende na brinquedoteca.

! Educadora Fisica da Sala de Recreacdo da Oncologia Pediatrica — HCPA/POA/RS
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Pois, o brincar é natural da crianca e ele estara presente em varios ambientes em que ela

circular, dentro do hospital.

A atividade ludica possibilita aos profissionais e trabalhadores da salide, que compdem
a equipe multiprofissional dentro dos hospitais, a verem o cliente de forma integral, e
nao fragmentada, ou seja, desde sua necessidade de falar, quanto a de permanecer
em siléncio. Por intermédio dessa atividade, eles podem identificar o tipo de cuidado
gue o paciente necessita, naquele momento, para que possam atendé-lo, de modo a
preservar sua dignidade e integridade. Nesta dtica, se estabelece a complexidade do
ato de cuidar, pois a agao implica ndo somente na cura da doenca, mas também no
restabelecimento e na preservagdo da integridade fisica e emocional do cliente,
reduzindo, assim, os efeitos negativos aos quais estdo expostos durante a
hospitalizagao. (Silva e Silva, 2012, s/p).

Nesse modelo de atendimento ampliado € importante que a equipe consiga estabelecer
um vinculo com esse paciente e possa ajuda-lo a sair de um modelo passivo, para ativo no
seu tratamento. Mesmo em criangas pequenas, é importante que os profissionais se dirijam
a ela quando entrarem no quarto para verificar seus sinais, saber como foi a noite, para fazer
algum procedimento. Claro, que as informacOes serdao dadas de acordo com a capacidade
cognitiva dessa crianca. Mas, os profissionais nao devem agir como se ela nao existisse e se

dirigir somente ao acompanhante,

Quando o cuidar acontece a partir de uma hospitalizacdo, a equipe de salde se vé
diante de um desafio, pois é necessario o envolvimento do cliente no processo de
cuidar, portanto os profissionais de salde precisam utilizar de algumas habilidades,
como o ouvir, o falar e, principalmente, o tocar, gestos que sdo denominados técnicas
lidicas, para o restabelecimento da salde. (Ferreira, 2006, s/p)

As técnicas ludicas e o brincar seriam os grandes protagonistas no atendimento as
criangas, uma vez que eles remetem a linguagem que ela entende e, em uma das formas que
ela consegue se comunicar. Além disso, ele possui fungdes que sdo importantes dentro de

uma internacao hospitalar.

Desenvolver um olhar para além de enxergar e uma escuta para além de ouvir, tem
sido a grande busca no ensino aos estagiarios que passam pela minha supervisao. Essas
habilidades serao o grande diferencial quando se depararem com a populacao com que eles
irdo trabalhar, seja em hospital, escolas, clinicas, ou em que lugar for. Essa é uma forma de

entender a necessidade daquela pessoa e ter uma abordagem mais eficiente para supri-la.

2. O estagio curricular

O estagio curricular da Pedagogia (FACED) da UFRGS, acontece no hospital, desde

2018. Tivemos estagiarias na sala de recreacao da Unidade de Oncologia Pediatrica todos os
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semestres. Foram muitas reunidoes, ao longo desse tempo, para alinharmos o que seria
interessante trabalharmos com elas, que satisfizesse as necessidades do hospital e da
Universidade. Sao 80 horas de pratica, que ocorre duas vezes na semana, e temos que pensar
bem qual a abordagem utilizaremos para que elas possam tirar o maior proveito e aprendizado
durante esse periodo. Minha proposta é que elas possam se aproximar dos pacientes de uma
forma livre, aprendendo a escutar o que eles tém para nos dizer ou mostrar. Somos

facilitadores neste espaco e, para isso, temos que compreender qual a necessidade da crianca.

Para ajudar neste processo, oferecemos seminarios semanais, para que as estagiarias
tenham a teoria e possam através dela trabalhar com os pacientes de uma forma que esse
brincar possa ir além do distrair e passar o tempo deles. A ideia é que ele tenha um cunho
terapéutico e aconteca a partir das demandas que elas vao nos trazendo. Por esse motivo,
acredito que seja fundamental ensinar a ouvir e olhar para esse paciente e familia. “Para o
atendimento ser integral, o encontro com o usuario deve ser guiado pela capacidade do
profissional de compreender o sofrimento que se manifesta e o significado mais imediato de

suas acoes e palavras; no contexto desse encontro concreto”. (Schimith et al, 2011, s/p)

Essa interacao estabelece uma relacao de confianga e, a partir dela, as criangas e as
familias ficam mais a vontade para trazer seus medos, angustias, duvidas e assim sendo,
podemos ajudar a amenizar essas questoes, na tentativa de tornar o periodo de hospitalizagdo

menos dificil e traumatico, colaborando assim, para a saide mental dos mesmos.

Como exemplo, trago um recorte de um atendimento de uma adolescente e sua mae,
na sala de recreagao. Elas estavam montando uns quebra cabegas de 1.000 pecas comigo.
Fazia uma semana que estdvamos nessa fungdo e uns dois dias que a mae ndo sentava com
a gente, ficava no celular, conversando com outras maes ou fazendo coisas fora da sala de
recreacao. A menina me pede para ir para a sala dos computadores. Acomodo ela |3 e, volto
até o bebedouro da sala para tomar agua. Quando passo pela mesa em que a mae estava,
digo: “- Faz uns dois dias que tu ndo encaixas nenhuma pecinha no quebra cabecas, estas
nos deixando na mao!”. E, ela me responde: " - Quando estamos com a cabeca cheia, nao
conseguimos pensar em montar quebra cabecas”. Percebi que ali estava uma mae,
necessitando falar sobre os seus sentimentos. Voltei, me sentei e ela me contou sobre todo
o tratamento da filha, como as coisas ndo vinham bem e que estava muito dificil lidar com

iSSO.
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Esses didlogos so sao possiveis se o vinculo foi bem estabelecido, se estamos atentos
a0 que acontece ao nosso redor e se temos o conhecimento do que pode acontecer no
processo de adoecimento e hospitalizagdo. Porém, podemos estar munidos de todo esse
conhecimento, mas se nao estivermos disponiveis para essas pessoas, 0 processo pode ser
interrompido. Por exemplo, se eu nao quisesse conversar sobre o assunto que a mae me
sinalizou e simplesmente deixasse passar, seguindo o que eu estava indo fazer, esse didlogo
nao teria acontecido. A mae nao teria encontrado um lugar para falar dos seus sentimentos

e 0 espaco da sala de recreacao nao teria sido terapéutico para ela.

A sala de recreacdo é o espaco social da Unidade, onde as criancas encontram seus
pares, interagem com outras criangas e profissionais, onde acontecem as comemoragoes de
festas, lugar em que trocam experiéncias e suprem as necessidades que sdo prdprias da sua

idade, através do brincar. E, esse brincar pode estar presente até o final de suas vidas.

Uma situacao que ilustra esse fato ocorreu em um dia de festa na recreagao, em que
se comemorava o Dia do Gaucho. Um paciente de 03 anos, sabendo do que vai acontecer a
tarde, na sala de recreacao, pede para a enfermeira se ela pode desconectar ele do soro na
hora da festa, porque ele quer dancar. Ela verifica as medicagdes do dia e organiza para que
ele possa ficar sem o soro durante a festa. E, combina com ele, que quando o ponteiro do
relégio estiver em tal lugar, ela vai tirar ele da medicagdo. Ela me avisa do desejo dele e da

A\

combinagdo que fez e me diz: “- Arruma musica para ele dangar”. Era um paciente em
cuidados paliativos, o que nos motivava ainda mais em fazer os seus desejos. Durante a festa,
cada profissional que entrou na sala, foi tirado para dancar por ele. E ele dancou com cada
um até o final da musica. No término da danca, ele agradecia a parceira. No final da festa ele
voltou para o quarto feliz e muito cansado. Ele dormiu e a enfermeira que fez todo o
movimento foi até |4 para ver como ele estava e a mae comenta: * - Ele estava se despedindo,

né?”. Dois dias apds essa festa ele faleceu.

3. Consideracoes finais

Como educadores que somos, sou Professora de Educacao Fisica, temos que entender
de desenvolvimento infantil, dos marcos de desenvolvimento, das técnicas para melhorar o
aprendizado de habilidades, das dificuldades do desenvolvimento, ter um planejamento de
atividades que sao possiveis e interessantes para esse ambiente. Mas, também temos que ter
empatia, o olhar e a escuta para entender qual a real necessidade daquela crianga, naquele

momento em que ela esta com a gente. Muitas vezes, vai ser s6 a distragdo, o se divertir, o
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passar o tempo, o aprender uma atividade nova, o explorar o mundo através do brinquedo,
mas, em outras, pode ser descarregar a raiva, conseguir lidar com os seus medos, deixar de
ser 0 paciente e se tornar ativo na brincadeira, transpondo no outro, o que estao fazendo
nela. E, isso é que vai ser o nosso grande diferencial: conseguir ler nas entrelinhas o que essa
crianca necessita naquele momento, e facilitar que a atividade possa ajudar na solugao do

problema.
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Coéra S. Hermeling?
Maria Andréa de Moura Ruschel 3
Luciane Sander Duarte 4

Fernanda Ribeiro Wolker >

No primeiro semestre de 2024, tivemos o privilégio de receber 06 estagiarias do Curso
de Pedagogia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul da disciplina “Estagio de docéncia
I: Educagdo especial, processos e praticas”. Dentro do Hospital de Clinicas, as estudantes
escolheram os seguintes espacos para desenvolver suas praticas: Recreacao Pediatrica - 10°
andar, Recreacdao da Unidade de Oncologia Pediatrica - 3° Leste, Sala de Convivéncia e
Promocao da Saude - 8° andar.

Dentre as diferentes atividades vivenciadas pelas estagiarias de Pedagogia, Luisa e Maria
Julia, vinculadas a Sala de Convivéncia e Promocao da Saude, cabe destacar a participacao
no primeiro encontro do projeto “Mae e bebé: afeto, interacdo e descoberta”- uma acao de
educacdo em saude direcionada as gestantes internadas no HCPA. A oficina surgiu com a
intencao de ser um espaco de reflexao das habilidades maternas e do desenvolvimento do
bebé com énfase ao brincar de zero a doze meses (considerando a possibilidade de alguns
bebés nascerem prematuros). Um dos primeiros passos rumo a essa proposta, foi o
engajamento das estudantes na leitura do artigo “Psicopedagogia: Um olhar para a
maternagem no desenvolvimento da aprendizagem do sujeito” (Rev. Psicopedagogia, 2019),

permitindo uma aproximacao do assunto, o que provocou significativas trocas e

2 Pedagoga da Sala de Recreagao da Pediatria — HCPA/POA/RS

3 Pedagoga da Sala de Recreagao da Oncologia Pediatrica — HCPA/POA/RS
4 Pedagoga da Sala de Convivéncia — HCPA/POA/RS

> Pedagoga da Sala de Recreacdo da Psiquiatria Adultos — HCPA/POA/RS
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argumentacoes. Ao se envolverem no planejamento das acdes pedagdgicas que seriam
desenvolvidas, foram tornando esses momentos recheados de entusiasmo, criatividade e
iniciativa em tudo o que era pensado e produzido. Quando o primeiro encontro aconteceu, as
estudantes reafirmaram o seu comprometimento, abordando com propriedade sobre o
desenvolvimento cognitivo, motor, social e emocional dos bebés, enfatizando a
importancia de respeitar o ritmo e potencial proprio de cada crianca. Ao mesmo tempo,
compartilharam brincadeiras e brinquedos com o objetivo de incentivar as gestantes a
promoverem momentos para o bebé interagir, explorar, descobrir e aprender. E para fechar
esse acontecimento, umas das estudantes apresentou uma mdusica de autoria propria que
escreveu sobre o vinculo entre a mae e o bebé, despertando instantes de pura conexao e
€mogao.

A Sala de Recreagdo da Pediatria, comumente chamada de “Recré”, foi contemplada com
o qualificado e responsavel trabalho das Estagiarias Diovanna, Elisa e Déris. Elas foram o
incentivo para sua Supervisora Cdra, que iniciava o seu trabalho naguele mesmo periodo. O
sonho de transformar o ambiente de hospitalizaggo em ambiente de humanizagao,
aprendizado e ludicidade foi realizado através da acdo planejada, organizada e responsavel
dessas pessoas que, cada uma com suas caracteristicas, amenizou a dor e redimensionou as
possibilidades de vida.

A contacdo de historias, de forma interativa, participativa e criativa, realizada pela Elisa,
permitiu aos pacientes entrarem nas historias, tornarem-se pertencentes das diferentes
situacOes, criando solucdes, inferindo sobre agles e finais, tornando-os empaticos ao enredo
das histdrias e ao proprio enredo das vidas que se cruzam no hospital.

Os momentos de criagdo e de expressao dos sentimentos, dos pensamentos dos
pacientes, vieram com a “arte-terapia” trazida pela Ddris, através das diferentes técnicas de
trabalhos, que foram tdo amorosamente e dedicadamente planejadas e desenvolvidas, desde
a escolha dos materiais, até a execugdo das atividades, que respeitaram as capacidades e
limitacdes de cada um. As técnicas funcionaram como um elo, uma ponte com a contacao de
historias.

I\\

A incrivel “arte do convencimento” veio com a Diovanna, que sensivelmente conectou-se
com cada paciente, descobrindo suas vontades e seus fatores impossibilitantes. Pacientes que
nao tinham vontade de vir para esse ambiente, que achavam que nao iam gostar do espaco,
foram “seduzidos” pela abordagem delicada, sincera e ao mesmo tempo motivadora. Vir para

a Recré passou a ser uma vitoria, uma conquista que era comemorada, da entusiasmadora
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recepcao de aplausos, risos, musica e danca. Estava dado o primeiro passo em direcao a
vitdria de vir na Recré, libertando-se, mesmo que por pouco tempo, das amarras da doenca,
da hospitalizagao.

No terceiro leste do Hospital de Clinicas, os académicos tém a oportunidade de atuar
dentro da Sala de Recreacao, atendendo pacientes de duas Unidades: a Unidade de Oncologia
Pediatrica e a Unidade Cirargica Pediatrica. Também ha a possibilidade de atendimento nos
leitos dos pacientes das respectivas unidades.

Uma experiéncia Unica para os académicos de Pedagogia dentro do hospital é a
convivéncia com as familias dos pacientes dentro da sala de recreagdo. Isso porque nos
estagios de Educacgdo Infantil e Anos Iniciais, os académicos convivem unicamente com as
criangas dentro da sala de aula. Diferentemente, no hospital, adolescentes e criangas entram
na sala de recreacao acompanhadas geralmente da mae, algumas vezes do pai e em outras
situacOes, com dois familiares (pai e mae, mae e avd, mae e dinda...).

A oportunidade que a familia tem de compartilhar com a crianca a situacdo de jogo dentro
da sala de recreacao é muito rica. A ludicidade vivenciada nesse espago proporciona maior
integracdao entre o adulto e a crianga. Através das brincadeiras, a crianga expressa suas
emocodes e o0s pais compreendem melhor o que elas estao sentindo. Eles proprios também se
utilizam desse ambiente para extravasar sentimentos represados, rindo e até mesmo
chorando. Por outro lado, as académicas vivenciam um desafio maior especialmente quando
se deparam com comportamentos nao desejados por parte das criancas e adolescentes.

Sabemos que as criangas se comportam de uma outra forma na presenca da mae. Esse
comportamento nao é melhor ou pior, mas é diferenciado. Nao se trata de uma birra, mas de
uma atitude relacionada ao instinto de sobrevivéncia. Como a mae ou o cuidador mais
proximo representa seguranca, ao lado dela a crianca sente que pode extravasar raiva,
frustracao e medo de uma forma mais intensa e abundante.

Diante de uma crianga que se comporta, por exemplo, jogando intencionalmente objetos
no chao ou gritando, as académicas geralmente olham para a mae, aguardando que ela possa
se manifestar de alguma forma. Quando isso nao ocorre, cabe a elas tomarem uma atitude,
explicando para a crianca que ela pode manifestar sua frustracao através da fala, sem haver
necessidade de fazé-lo jogando tudo no chao ou gritando. Ao chamar a atencao da crianga,
especialmente nos primeiros dias do estagio, € normal que o académico se sinta inseguro por

nao saber qual podera ser a reacdo da mae.
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No entanto, sao situacoes como essa que contribuem de maneira singular na formacao
dos académicos. Outras inUmeras experiéncias enriquecedoras do estagio poderiam ser
destacadas por mim. Todavia privilegiei salientar esse aspecto da convivéncia com as familias
em fungdo de ser uma questao comum na formagao de outros académicos que passam por
um estagio em hospital. Essa € uma reflexdao que se torna necessaria, ou seja, podermos
pensar de que forma os estagidrios e os profissionais que sao também supervisores de
estagio, podem superar juntos situacdes desafiadoras no convivio com pacientes e seus

familiares dentro de uma sala de recreacao hospitalar.

Nesse sentido, temos procurado estabelecer um didlogo constante, construindo uma
relagdo de confianca e parceria com os estagiarios. Através do feedback dos mesmos,
percebemos que temos conseguido colaborar de alguma forma para a superacao das
insegurancas que naturalmente surgem nesse processo. Esperamos continuar favorecendo
esse aprendizado e enriquecendo a experiéncia dos alunos e alunas do curso de Pedagogia
da UFRGS.

Para finalizar, tivemos a oportunidade de assistir as apresentagdes dos trabalhos finais
das estagiarias na UFRGS, ocasido que nos encheu de emocao e orgulho. Os trabalhos
apresentados foram de extrema qualidade, com um olhar pedagdgico aquilo que o SUS prega,
humanizacdao, oportunizando um atendimento de qualidade aos pacientes, pensado e

planejado para eles.

Cabe ressaltar ainda que as estudantes de Pedagogia da UFRGS participaram da 13°
Jornada do Servico de Educagdo Fisica e Terapia Ocupacional do HCPA, onde tivemos uma
tarde inteira somente com apresentagao de trabalhos de Pedagogas e estagiarias do Servico,
uma linda troca de experiéncias e conhecimentos, dando visibilidade a pedagogia e ao que

ela pode contribuir e proporcionar aos demais setores do Hospital.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Elisa Henriques da Motta

1. PRIMEIRAS REFLEXOES

Para Candido (1995), para mim, para pesquisadores e professores de diversas partes,
a literatura é um direito humano inegociavel em todas as modalidades e niveis. Direito ndo
apenas por ser educacional e potencial para o desenvolvimento cognitivo, mas por ser
humanizadora e sensibilizadora, com a natureza, a sociedade, o outro (Candido, 1995, p.249).
Sendo a literatura um direito, as criancas na Internacao Pediatrica do 10° andar do Hospital

de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) também devem ter a oportunidade de acessa-la.

Foi com esse entendimento e perspectiva que comecei, no 5° semestre de graduacao,
meu primeiro Estagio obrigatdrio do curso de Licenciatura em Pedagogia na Faculdade de
Educacdao da UFRGS, o Estagio de Docéncia I: Educacdao Especial, Processos e Praticas -
(EDU99511), por meio do qual tive a oportunidade de atuar por 80 horas junto a equipe de
Servico de Educacdo Fisica e Terapia Ocupacional (SEFTO). Essa equipe multiprofissional
trabalha realizando atendimentos nos leitos e na Sala da Recreacao do 10° andar do HCPA,
com o objetivo de oportunizar a brincadeira, a socializacao e o desenvolvimento psicomotor
mesmo em meio aos desafios que compdem uma rotina hospitalar tanto para os pacientes

quanto para os familiares.

Com a observagao participativa durante as primeiras semanas no SEFTO, pude
perceber que as criangas adoram a sala da “Recré”®, e sempre procuram jogos e demais
brinquedos para brincar com os outros pacientes e a equipe. Contudo, vi que a “Farmacinha
Literaria”, estante na qual ficam diversos livros de todos os tipos, de literatura infantil, juvenil,
paradidaticos, informativos e didaticos (Azevedo, 1999) era pouco acessada e procurada. Ao

conversar com a equipe, as supervisoras confirmaram que “eles mexem muito pouco nos

6 Apelido carinhoso adotado pela equipe, pais e criancas para se referir a Sala da Recreacao.
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livros”. Foi ai que estabeleci meu “fio condutor”, o propdsito que guiaria minhas praticas:
promover 0 encontro com a literatura infantil, atravessado e entrelacado pelas outras

demandas da rotina na Recreacao e na vida.

Imagem 1: Farmacinha Literaria da Sala de Recreagao do 10° andar.
Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024).

Um desses atravessamentos foi a enchente historica que acometeu o estado do Rio
Grande do Sul em final de abril e maio de 2024, afetando 2.398.255 pessoas, em 478
municipios, deixando 182 mortos e 31 desaparecidos até o momento da escrita desse texto”.
Por conta dessa calamidade, o estagio foi suspenso do dia 3 de maio ao dia 1° de junho, e
todas as obrigacdes académicas ficaram em segundo plano, para dar espaco a mobilizagao
coletiva de quem ndo foi atingido em prol de quem teve que deixar tudo para tras. Me coloquei
entdo, a disposicao do abrigo temporario realizado na Escola Técnica Mesquita, que abrigou
majoritariamente pessoas vindas do bairro Sarandi e Humaitd. Escrevo aqui sobre esse
momento, pois durante o periodo em que estive 1a pude construir, junto a outras colegas da
Pedagogia e inUmeras pessoas dedicadas, um espaco de Recreacao que acabou se
constituindo de maneira semelhante ao vivenciado no hospital. L3, os brinquedos estavam
organizados conforme o interesse das mais de 60 criancas e adolescentes abrigados, e os
voluntarios ficavam a disposicao para promover aquilo que nao pode ser negligenciado nem

em momentos desafiantes e emergentes: o brincar. Essa vivéncia ndo poderia ficar de fora

7 Dados divulgados pela Defesa Civil do RS, no Ultimo Boletim de Balango das Enchentes, em 8 jul. 2024 as
9h. Disponivel em https://www.estado.rs.gov.br/defesa-civil-atualiza-balanco-das-enchentes-no-rs-8-7-9h.
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do meu relato de estagio, pois ela também me constituiu defensora do brincar em espacos
de recreagao nao escolares. O voluntariado e o Estagio I, quase que simultaneamente, me
fizeram pela primeira vez como docente em construcdao, sentir esperanca, do verbo

esperancar (Freire, 1992, p. 110).

Esse ensaio se dividira em trés partes. Na primeira, discutirei sobre a importancia do
Servico de Educacdo Fisica e Terapia Ocupacional no Hospital de Clinicas como recreacao
hospitalar e a poténcia da Pedagogia inserida nesse contexto. Na segunda, sao feitas reflexdes
sobre a intencdo e as ancoragens tedricas que me levam a pensar a literatura infantil no
hospital e sua mediagdo. Na Ultima parte, tentarei descrever um pouco de como foi essa
experiéncia, destacando momentos marcantes, mas com a consciéncia de que a escrita

documenta, mas nao é capaz de exprimir tudo o que foi vivido durante essas 80h no HCPA.
2. IMPORTANCIA DO SEFTO E DA PEDAGOGIA DENTRO DESTE SERVICO

A Portaria n® 2.261 de 23 de novembro de 2005, que leva em conta os direitos
essenciais das criancas e adolescentes hospitalizados, sendo um deles o direito a recreacao e

a educacado para a saude, resolve:

Art. 1o Aprovar, na forma do Anexo a esta Portaria, o Regulamento que estabelece as
diretrizes de instalagdo e funcionamento das brinquedotecas nas unidades de saude
gue oferecam atendimento pediatrico em regime de internagdo. (BRASIL, 2005, p. 1)

Assim, ela determina que esse espaco da Brinquedoteca deve disponibilizar
“brinquedos variados, bem como propiciar atividades com jogos, brinquedos, figuras, leitura
e entretenimento nas unidades de internagao e tratamento pediatrico como instrumentos de
aprendizagem educacional e de estimulos positivos na recuperagao da saude” (Brasil, 2005,
p. 1). Contudo, esse documento, apesar de ser essencial para assegurar a existéncia das salas
de Recreacao nos hospitais brasileiros, nao determina quem, nem quantos devem ser os
profissionais atuantes nessas brinquedotecas, fazendo uma relacao de proporcionalidade com
o numero de criancas atendidas. Afirma apenas que: “a qualificacdo e o nimero de membros
da equipe serao determinados pelas necessidades de cada instituicao, podendo funcionar com
equipes de profissionais especializados, equipes de voluntarios ou equipes mistas”. (Brasil,
2005, p.2).

Assim, apesar da falta de detalhamentos no documento legal, que poderiam amparar
maiores conquistas e avancos no campo da Educacao Especial e Saude dentro dos hospitais,

o Hospital de Clinicas de Porto Alegre garante uma equipe multiprofissional e capacitada para
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a realizacdo desse servico no 10° andar. Durante o periodo em que estive 13, a equipe foi
composta por supervisoras, residentes e estagiarias da area da Educacdo Fisica e da
Pedagogia. Nesse espaco, que estda muito a frente do que a lei determina, pude ver o
tamanho da poténcia que tem uma equipe multiprofissional para atuar na saude integral da

crianca, alinhando e compartilhando saberes para desenvolver o que é saudavel nela.

Dessa forma, o ideal seria que o documento legal estabelecesse mais detalhes que
direcionem qual deveria ser a equipe minima capacitada para atender nas brinquedotecas
hospitalares, selecionando profissionais das areas da Educacao Fisica, Pedagogia e Terapia
Ocupacional. Dessa forma, todos os hospitais poderiam oferecer um servico multiprofissional

qualificado como o do HCPA nas brinquedotecas.

Ressalto também a importancia que foi realizar este Estagio com a supervisao da
pedagoga Cdra, que ingressou no servico logo apos o inicio do Estagio. Sua agdo foi
fundamental para a realizagdo da pratica do meu estagio e das colegas, além de mostrar na
pratica as potencialidades do olhar de quem vem da Pedagogia, que combinado com os
olhares dos outros profissionais, sao capazes de fazer um 6timo trabalho dentro do hospital.
Para Fontes (2015), o papel do pedagogo no hospital € repleto de uma atengdo ao

aprendizado, ainda que por meio das brincadeiras,

A partir do momento em que receber a educacdo no hospital € um direito da crianca
e um dever do Estado, o papel deste profissional é atuar no sentido de transformar
todas as acdes junto a crianga num processo de construcdo de conhecimento, a
fim de reduzir o impacto causado pela hospitalizagdo na vida da crianca e leva-la a
compreender 0 novo universo e a rotina que a cercam, mesmo que seja através da
brincadeira. (FONTES, 2015, p. 119-120).

3. LER E MEDIAR LITERATURA INFANTIL NO HOSPITAL, POR QUE?

Como escrevi anteriormente, o encontro com o objeto livro literario foi o foco principal
da minha pratica. Esse encontro tinha como objetivo principal ele prdprio, a experiéncia
estética de ler junto, folhear, passear pelas imagens, cores e texturas, conversar ou ficar em
siléncio absorvendo o que foi lido... mas, sobretudo, viver a leitura. Queria oportunizar o
contato com a literatura como objeto cultural e afetivo (Nunes, 2022), sem um objetivo
pedagogico ou conteudista a ser trabalhado por tras, com vistas a ensinar algo, o que
infelizmente acontece muito em espacos escolares. Nesse sentido, “a confusao entre a arte
(e a ficcdo) e o didatismo utilitdrio costuma ter o perverso dom de afastar as pessoas,
independentemente de faixas etdrias, da leitura e, principalmente, da literatura” (Azevedo,

1999, p.7). Ler literatura infantil deve ser bom, nao “bom para” (Hunt, 2010, p.75), por isso
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a escolha das obras para as mediacoes também levou em conta a abertura ao sentido que
elas promovem, pois “os livros bons que colocamos em foco e que sao literatura infantil sao
aqueles abertos ao encontro, a experiéncia sensivel resultante da leitura em si” (Nunes, 2022,
p. 58). Essa experiéncia se faz necessaria para formacao leitora da crianga em qualquer
espaco que ela ocupe, inclusive no hospital, pois como definiu Hunt (2010), sintetizado por
Nunes (2022, p. 62), “Literatura infantil é espaco de exercicio e valorizacao da infancia,
oportunizando o atendimento das suas necessidades diante do imenso desafio que é conhecer

0 mundo e seus modos de produzir sentido”.

Esse tamanho desafio para a producao de sentidos precisa de uma mediacao literaria,
feita por uma figura adulta atenta e sensivel as possibilidades que o texto e que o leitor

trazem como interacao.

O papel do mediador no caso da leitura literaria com criancas sera auxiliar a identificar
as brechas que o texto abre para a presenga do leitor, um fazer que ja comeca na
escolha do que sera lido pautando a intencao que se tem: um convite aberto ao
sensivel do encontro texto-leitor ou um convite pautado a um sentido Unico ja contido
no texto. (Nunes, 2022, p. 57).

Além disso, o papel da literatura infantil no hospital também tem um espago de
ludicidade em meio a situacdo desafiante e angustiante que envolve uma internacao
hospitalar, tanto para as criancas quanto para as familias. Para Moreira (2018), a pratica de
leitura em contexto hospitalar € uma estratégia de humanizagao e atencao integral a saude,
pois pode amenizar a solidao hospitalar e facilita a socializacao do paciente com as pessoas
ao seu redor, aprofundando essas relagdes e, por consequéncia, facilitando a adesao ao

tratamento. Assim,

Os espacos de leitura propiciam o alivio de tensbes e acarretam mudancas
favoraveis no quadro psicoldgico das criangas, facilitando sua integracao e de
seus familiares com o corpo funcional do hospital, através da mediacao de leitura.
Permitem que criancas e jovens em situacdo de internacdo hospitalar tenham
acesso a livros de qualidade e a leitura mediada; ampliam os espacos onde a leitura
seja oferecida para as populacdes com menos acesso a leitura e menor
possibilidade de aquisicao de livros; facilitam a integracdo das criangas e de seus
familiares com o corpo funcional do hospital, através da mediagdo de leitura; e
propdem a leitura como forma de prazer, favorecendo, assim, a familiarizagao com os
livros. (Moreira, 2018, p. 145)

Nao vamos aqui ser ilusérios e afirmar que ler cura, tira a dor, faz esquecer da doenca;
ainda nao se escreveu nenhum livro infantil analgésico. Porém, pode-se afirmar sim que a
literatura promove saude. Promove a salde, pois oportuniza o criangar, 0 experienciar, o

imaginar e o interagir. E tudo isso é saudavel e deve ser protegido.
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3.1 COMO FORAM AS MEDIACOES DE LEITURA

- Adivinha o que viemos fazer aqui...
- Livros!!

Conversa com uma menina de 8 anos, quando fui levar historias ao seu leito pela 38
vez. (Didrio de Estagio, 2024)

A vivéncia com a literatura infantil no hospital ocorreu de maneiras distintas. Primeiro,
organizamos a sala da Recreacdo, redirecionando alguns moveis de lugar, para que fosse
possivel montar um “Canto da leitura” quando houvesse alguma proposta de mediagdo ou
contacdo de histérias, mas que ainda pode se tornar um espaco definitivo e aconchegante,
de convite a leitura na Sala de Recreagdo. Enquanto isso, tive a oportunidade de propor

convites para ler histdrias nos leitos e na sala de recreacao.
3.2 NOS LEITOS

A mediacao de leitura nos leitos, foi majoritariamente com as criancas que nao
costumavam muito ir a sala, por motivos diversos. Assim, a mediacdo era também uma
oportunidade de aproximacdo e convite a conhecer a “Recré”, Nos® levavamos os livros em
uma “Bolsa literaria”?, com obras que considerava potentes para a interagdo e a construgao
de sentidos com o leitor. Algumas eu ja havia tido contato durante minha formagao docente
(principalmente por conta da disciplina de Literatura, Leitura e Linguagens - EDU0215119),

outras foram encontradas na Farmacinha Literaria da Recreacdo.

As mediagbes eram pensadas previamente, conhecendo o livro e formulando perguntas
de motivacao, previsao do texto, objetivas, inferenciais e subjetivas. Essas perguntas e
interacOes nao eram planejadas como um modelo pronto a ser aplicado, mas como guias para
tentar abrir os espacos para o leitor se colocar. O siléncio, por vezes, também era mediador,
a depender do livro.

8 Nas mediagOes nos leitos, eu estava acompanhada de alguém da equipe ou das colegas de estagio na
maioria das vezes.

% Ideia proposta e executada pela colega Doris Jullius, que tinha como objetivo fazer essa distingdo de que
estavamos ali com os livros, por meio de um objeto marcante, o que ajudava as criangas e as familias a nos
reconhecerem em meio a muitos outros jalecos brancos.

10 Disciplina eletiva para o curso de Pedagogia na FACED/UFRGS. Ministrada pela Prof@ Dra. Marilia Forgearini
Nunes.

Paginal9



Ao todo, foram 17 mediagOes de leitura nos leitos, dez com as criancas e adolescentes
maiores de 5 anos e sete com as menores. No inicio, fiquei receosa de que as criangas nao
demonstrassem interesse pelos livros, pois ndo sabia qual o contato que ja haviam tido com
eles ao longo da vida, quando na verdade muitas vezes eles me surpreenderam brilhando os
olhinhos quando viam pessoas de branco chegar em seu leito com um livro na mao no lugar
de uma agulha ou injecao. Houveram ocasides em que as criangas pequenas nos viam no
corredor com a bolsa e vinham até nds com interesse pelos livros que estava carregando, e
a mediacado acontecia ali mesmo, na dindmica organica e imediata que é propria da ludicidade
nesse contexto hospitalar. O medo de as criangas preferirem ficar no celular ou na televisao,
em detrimento de explorar o livro, também foi sanado rapidamente quando Amandall, uma
menina de 1 aninho, deixou de lado o celular da mae no momento em que viu o livro na

minha mao.

Vitdria, de 11 anos, foi outra paciente que me marcou. Conseguimos fazer trés leituras
no leito juntas, visto que ela ndo visitava muito a Sala da Recré por conta de dores e
dificuldade de locomocao. Vi 0 nosso vinculo crescer a cada nova histéria e cada vez mais ela
se sentia a vontade para fazer inferéncias e comentarios, que abriam espaco para conversas
sobre o livro e sobre a vida, como a dinamica familiar fora do hospital, comida preferida,
bichinhos de estimacdo... Para ela e outras criangas, que as vezes estavam impossibilitadas
ou desanimadas para brincar com brinquedos, jogos ou ir a sala de recreagao, mas
demonstravam-se dispostos a ouvir uma histdria, o livro foi essa possibilidade ludica e de
socializagdo com a equipe, representada ali por nds, e a abertura para trocas que talvez nao

acontecessem sem que houvesse a mediacao literaria.

A leitura como socializagdo e inclusao aconteceu também com Artur, quando Céra me
convidou a ler uma histéria com ele no dia de seu aniversario. Lemos juntos “O aniversario
de Tiltapes” de Christina Dias, com a leitura do texto verbal acompanhada da descricao das
imagens conforme técnica, tamanho e cores, pois Artur teve quase toda a sua visao
comprometida. “Tiltapes? O que é isso? Eu ndo conhego!”, eu disse, a fim de despertar sua
curiosidade para o livro, "Nem eu!” afirmou ele, rindo; e assim fomos lendo, com algumas
pausas para ir ao banheiro, conversar sobre o novo reldgio que ganhou de presente do pai,

acolher o pequeno Gabriel, o colega de quarto de 2 anos, que também queria interagir com

1 Esse e todos os outros nomes que aparecerem nesse ensaio sao nomes ficticios, a fim de preservar a
identidade dos pacientes e dos familiares.
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0 amigo e com a histdria. Acolher todas essas “interferéncias” e ver nelas a oportunidade de
novas interacdes e sentidos em torno da leitura também é o papel do mediador, tornando
aquele momento leve a agradavel, sem pressionar para que ele se resuma apenas ao que

esta contido no texto verbal e visual do livro.

L1009

Imagens 2, 3, 4 e 5: Leituras e mediagdes nos leitos.
Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024).
3.3 NA SALA DE RECREAGAO

Considerei importante pensar também, na Sala de Recreacdo, um espaco e momento
gue pudesse despertar a atencao para a leitura. Assim, pensei em duas mediacoes de leitura
para serem realizadas na sala. A primeira foi a do livro “"Mordisco: o monstro do livro”, de
Emma Yarlett, inspirada pela professora Franciele Vanzella'2. A escolha desse livro se deu por
seu humor, com um personagem que adora comer livros, e seu potente convite ao leitor para
interagir e participar da histdéria. A segunda foi outra proposta, com o livro “Voos”, de
Alessandra Roscoe e ilustracdes de Gisele Federizzi Barcellos, por apresentar uma linguagem

verbal mais poética e técnicas diferentes para compor as ilustracoes.

Na mediacao do “Mordisco”, o ambiente foi organizado com o intuito de chamar a

atencdo e despertar a curiosidade para o livro. Haviam livros “mordidos” espalhados pelo

12 Disponivel no Ebook “Cadernos Pedagdgicos - 12 edicdo (2022)":
https://drive.google.com/file/d/1dmCwfGocUrXCf2nISBePQHZCTTj-LVIF/view (p. 117- 181).
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chao, lupas para procurar o personagem seguindo suas pegadas e o livro, que nos ajudou a

descobrir que o Mordisco foi quem havia feito aquela bagunga na sala da Recré.

Imagens 6 e 7: Ambiente para a mediagao.
Fonte: Arquivo pessoal da autora, 2024.

O envolvimento da equipe foi fundamental para criar a atmosfera de leitura, indo aos
leitos e contando para as criancas que alguém tinha comido varios livros da Recreacao, com
uma agitacao que logo os contagiou para virem correndo descobrir. Chegando na sala,
observaram os livros mordidos e as pegadas, e chamei a atencao para o livro, que poderia
nos dar pistas do que tinha acontecido. Lemos a historia, e eles interagiram bastante, junto
com as maes que estavam acompanhando e com a equipe presente na sala. Apds a leitura,
o monstrinho fugiu do seu préprio livro e estava a solta pela sala! Tivemos que fazer uma

“Caca ao Mordisco”, pois descobrimos que ele havia deixado pistas espalhadas por ali.

! ‘=E = ﬁg
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Imagens 8, 9 e 10: Leitura e momento da “Caca ao Mordisco”.
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Fonte: Arquivo pessoal da autora, 2024.

Eles se empolgaram muito com a dinamica, se envolvendo realmente na brincadeira e
fazendo a leitura ser de fato uma experiéncia viva e enriquecedora. No final da caca, o
monstrinho fugiu novamente para outro lugar, mas nao podiamos deixar de fazer cartazes de
“procura-se Mordisco”, para colar no lado de fora da sala e alertar quem passasse por la sobre
o bichinho que estava rondando a Recré. Marcelo!3 pensou diferente, e resolveu colocar seu
cartaz dentro de um livro, para que se o Mordisco voltasse a comer, veria seu alerta e iria
embora.

Imagem 11: Cartaz de Marcelo.

Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024).

PRoGUIRADO
MORDISCO-

Imagem 12: Outras produgdes das criancas.

Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024).

13 Nome ficticio.
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Com o livro “Voos”, o ambiente convidativo foi montado na mesa, com diferentes
materiais organizados em potinhos, a fim de que as criangas tentarem pensar com qual deles

a ilustradora fez as imagens do livro, 0 que serviu como motivagao para a leitura atenta.

Imagens 13 e 14: Ambiente para a mediagao.
Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024)

Como pds-leitura, mantendo o foco na construgdo artistica da historia, realizamos
colagens, a técnica utilizada no livro. Alguns fizeram suas prdprias criacdes, outros preferiram
se inspirar no livro, mas todos que participaram se envolveram com as suas produgoes, que

ficaram t3o lindas que tivemos que expor na parede da sala!

Imagem 15: Colagens artisticas com as criangas.
Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024).
4. CONSIDERACOES FINAIS - O QUE FICA

Durante esse estagio aprendi muito como futura professora e como habitante desse
mundo tao diverso. Vi na pratica o que ja sabia na teoria: o valor de um encontro significativo

com os livros e a importancia da Pedagogia em contextos nao escolares.
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Nao posso negar que houveram desafios, afinal sao muitas as adversidades em ser
crianca em um ambiente hospitalar, mas a infancia encontra suas brechas para continuar
existindo; e é papel da recreacao hospitalar garantir essa existéncia por meio de momentos
lddicos. Em muitas das vezes que visitei os leitos, as criancas estavam cansadas, indispostas,
enjoadas, passando por procedimentos, ou simplesmente nao tinham vontade. Nesses
momentos, me cabia apenas respeitar e entender que nao havia espago para ser leitor quando
se estava precisando muito ser paciente. Além disso, na mediacdao de leitura, o foco é o
encontro do leitor com o livro, sendo o mediador responsavel por tentar fazer ele acontecer.
Ocupando esse lugar de mediadora |a dentro, as vezes nao consegui afirmar com certeza que
esse encontro estava acontecendo, por conta das complicacoes fisioldgicas que impediam

nossa comunicagao.

Também ndo posso afirmar que com as mediagdes feitas no hospital nesse curto
periodo de estagio, todos os atendidos sdo leitores literarios e agora as criancas vao ter o
habito de ler e fazer isso com prazer e deleite. A formacdo leitora € um processo continuo
que dura a vida toda, mas espero que essas experiéncias tenham sido significativas, de
alguma forma, para as criangas e seus familiares, que viram o interesse que elas

demonstraram nas leituras.

A empolgacao deles ao verem os livros, na maioria das vezes, foi muito maior do que
eu esperava, superando preconceitos e esteredtipos adultos de que as criancas dessa geragao
ja nasceram conectadas a Internet e ndo tém interesse por livros fisicos. Além disso, a leitura
como socializacdao e humanizacdo no hospital, como concluiu Moreira (2018), realmente é
possivel e enriquecedora. A leitura diminuiu a “distancia” entre equipe e pacientes, pois as
perguntas mediadoras e as conversas que surgiram naturalmente em nossos momentos com
os livros fortaleceram essa relacao que é tao primordial para o maior bem-estar da crianca e
do adolescente no hospital. Espero que essas vivéncias também possam ter sensibilizado mais
o olhar da equipe e dos familiares para a leitura literdria e suas poténcias no ambiente
hospitalar e que novos convites com a literatura infantil de qualidade e com uma mediagao

pensada e preparada possam acontecer.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Diovanna Zanella dos Anjos

Apatia, segundo o Dicionario Online de Portugués (DICIO, 2024, s/p), é a "Condicao
de quem nao se comove, nao demonstra sentimentos nem interesses". E infelizmente dentro
da internacdo pediatrica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, onde realizei o estagio do
quinto semestre do Curso de Pedagogia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, existe,
principalmente entre os adolescentes, esse sentimento que gera tanta inseguranca,
sofrimento, medo e tristeza. E um dos motivos causadores pode ser o fato de nao existir,
dentro do hospital, um momento ou até um ambiente que seja exclusivo para eles, o que os
conduz mesmo que implicitamente a conviver em um ambiente infantilizado ou adultizado
demais. Justamente por nessa fase da vida os grupos, a vida social e os amigos assumirem
um papel importantissimo e quase essencial na formacdao da personalidade, torna-se
fundamental a existéncia de algo que seja de fato planejado para a faixa etaria em que eles
se encontram. Porém, com o cotidiano do hospital, muitos perdem referéncia e ficam
desnorteados, tentando se encaixar em algum lugar e quando nao conseguem, simplesmente
ficam apaticos e desistem, facilitando ainda mais para que o celular e as telas se tornem os

Unicos apoios que o paciente tera para realizar seu lazer.

Sabendo disso e da existéncia da Sala de Recreagdo no setor pediatrico, esta realidade
tediosa nao poderia mais ser tao presente, e por isso, durante os primeiros momentos do
estagio, a pergunta que mais me fiz foi: "Onde estdo esses jovens?”. E depois de ndo obter
nenhuma resposta, fui procura-los nos leitos da pediatria. Conheci meninos € meninas, que
ainda possuem um brilho nos olhos escondido e camuflado atras de toda a invisibilidade e
cansaco que ganham a cada dia que passam ali. Jovens que conversam, tem opinioes e
gostos, mas que perderam a vontade de dizer o que sentem. E justamente por enxergar isso,

tornei este, o fio condutor da minha pratica. Eu quis que os adolescentes tivessem a chance
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de se sentirem acolhidos e enxergados pelos recreacionistas, que vao até eles ndo somente
para os chamar a sala, mas também para levar um conforto necessario, emocional e

socialmente falando.

Equipada de jogos como Uno, algumas histdrias e bons argumentos, coloquei em
pratica aquele ditado que diz: “Se Maomé nao vai até a montanha, que a montanha va até
Maomé”. Visitei muitos quartos convidando cada um para ir até a recreacao, dizendo que
existe entretenimento 1a para eles, que tem pessoas gentis, videogame e muita gente para
conversar, mas oferecendo também um atendimento especial ali no leito mesmo. Alguns
toparam de primeira e foram logo conferir se de fato era como eu estava dizendo, e
geralmente esses eram aqueles que estavam a poucos dias internados, que apesar de
entediados, ainda nao haviam alcancado o estado de apatia. Houve aqueles, que preferiram
ir depois, se mostrando timidos ao que foi sugerido. E outros ainda, que apenas solicitaram

algum material para o leito, como livros ou desenhos.

Imagem 1: Leitura e brincadeira no leito.
Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024)

Alguns deles precisavam apenas de um empurraozinho, uma partida de Uno no quarto
e uma conversa tranquila, para tomarem coragem de sair de onde estavam, e se abrir. E para
aqueles que ndo conseguiam se deslocar do leito, levei, juntamente com minhas colegas Déris
e Elisa, também estagiarias de pedagogia, outras alternativas, através da contacdo de

histdrias e conversas. E existiram aqueles, que apesar de terem sido convidados ou oferecido
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um atendimento no leito, preferiram, muitas vezes por estarem sem escolhas, ficar no tédio,
escondidos atras de telas, ocultados por diagnosticos, interagindo apenas consigo mesmo. Eu
nao os culpo, afinal, depois de passar algum tempo vivendo no mesmo ambiente, sem muitas

opcoes, quem de nds ndo estaria de saco cheio?

1. MEUS ATENDIMENTOS: NO LEITO, COM CRIANCAS E ADOLESCENTES
INVISIBILIZADOS

Iniciei meu Estagio no dia dez de margo de 2024, e depois de ter sido apresentada a
equipe e aos processos internos, fui acompanhar um residente de Educacdo fisica em um
atendimento no leito, e ali conheci o primeiro paciente que decidi atender. Ele era um menino
de treze anos, chamado de Vini'* que por dificuldades de locomocao nao ia muito até a Sala
de Recreacao, e ap0s saber disso, tornei minha a responsabilidade de fazer a internacao dele
ser um pouco mais leve. Conversei com ele e levei um livro da colegdo do Didrio de um
Banana, que segundo ele, ja havia lido varios. Notei, assim que entreguei o livro, um sorriso
tranquilo, despreocupado, de alguém que sabia que estava sendo percebido. No fim, convivi
pouco com o Vini, visto que ficou poucos dias internado, e nem consegui conta-lo que foi ele
que tornou o atendimento no leito, principalmente a adolescentes, a linha condutora do meu

estagio.

Um pouco depois, em um atendimento que realizei sozinha, conheci a Jade, uma
menina de quatorze anos, mas que diferentemente do outro paciente era uma internacao
recorrente. Esta me encantou com a sua personalidade desde a primeira conversa, nos duas
conversamos sobre a vida, gostos, vontades e realidades ao ponto de esquecermos que
estavamos em um hospital. E eu creio que este € o ponto, que o conceito de Acolhimento
presente na Politica de Humanizacao do SUS traz ao afirmar que "o acolhimento é construido
de forma coletiva, a partir da analise dos processos de trabalho e tem como objetivo a
construcao de relagdes de confianca, compromisso e vinculo entre as equipes/servicos,

trabalhador/equipes e usuario com sua rede socioafetiva" (BRASIL, 2013, p. 6-7).

Atendi no leito também, o Lucas, um menino com 11 anos, que estava internado ha

alguns dias mas que ndo tinha ido até a sala ou recebido atendimento. O convidei para a

14 Todos os nomes citados sao ficticios, a fim de preservar a identidades dos pacientes atendidos.
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Sala, sendo gentil e brincalhona comentando que Ia havia videogame e alguns outros jogos.
Nesse momento, a acompanhante que estava com ele me relatou que ele ja havia ido "espiar"
a Sala de Recreacao, vendo pela fresta da janela o videogame, mas que ainda nao tinha
tomado coragem para ir até la. Conversei com ele e o incentivei a ir no periodo da tarde, e
ele me prometeu que iria. Ja no dia seguinte, fui conferir a lista de pacientes que haviam ido
na Recreagao no dia anterior e, para a minha alegria, o Lucas cumpriu o que prometeu. Logo
depois, no horario dele daquela manh3, tive a oportunidade de conversar um pouco com ele

e acompanhar a alegria que demostrava ao estar em um espacgo que o acolhia.

Conheci outra menina, a Yasmin, com 11 anos também, que estava internada a 8 dias, e com
ela desenvolvi um trabalho conjunto com as minhas colegas Doris e Elisa, que me auxiliaram
a atendé-la com mais constancia e poténcia, através da leitura de livros, contacdo de histdrias
e conversas. Nossos atendimentos foram progressivos, aumentando um passo de cada vez.
No primeiro deles, apenas conversamos e ela nao demonstrou nenhum interesse, no segundo
encontramos a enfermeira trocando o curativo da Yasmin e ela nos comunicou irritada
dizendo: "Nao! Ela ndo vai! Ela esta com muita dor". J& no terceiro momento esta mesma
enfermeira, ao ver que haviamos levado livros, ajeitou o leito da paciente e gentilmente a
cobriu para que ela ouvisse a historia da maneira mais confortavel possivel. Por isso, afirmo
com conviccao: o ludico transforma discursos e comportamentos! Nossos proximos

atendimentos foram cada vez melhores e com mais interacao, dialogo e trocas.

Imagem 2: Dupla de estagiarias da Pedagogia realizando leitura no leito.

Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024)

Pagina30



Em um atendimento coletivo que realizei, com minhas colegas estagiarias de
pedagogia, conheci a Isis, uma menina em cuidados paliativos que nao podia se mexer e que
aparentava ter algum distirbio de compreensao, e quando questionamos a sua
acompanhante se poderiamos ler para ela uma histdria, ela respondeu dizendo que
provavelmente a menina nao interagiria, nem se comunicaria conosco, pois sé mexia os olhos,
concordamos mas decidimos ler o livro mesmo assim. A contacao da historia foi maravilhosa,
e a Isis mantia os olhos nas paginas do livro demonstrando interesse. Quando saimos a mae
agradeceu muito, e disse que dava para notar o tanto que sua filha tinha gostado da leitura.
Nesse momento eu fiquei muito reflexiva a respeito do papel que o hospital desempenha nos
cuidados paliativos, ja que nesses momentos torna-se tao importante a atencao, o carinho, a
conversa e o afeto. Onde estavam aqueles que demonstrariam isso por essa menina? Fiquei

muito feliz em ter tido a oportunidade de ser oposicao a invisibilidade que ela estava vivendo.

Em outro atendimento fui ao leito do Moisés, um menino de 11 anos recém chegado
na internacgdo, para lhe dar boas vindas e o convidar para ir até a Sala de Recreacgdo. Este
estava vidrado no celular e mesmo apéds algumas tentativas de conversar com ele, o dedo na
tela sé deslizava para cima passando os videos e os olhos nem chegavam a alcangar os meus.
Porém, pude conversar com a mae, que estava o acompanhando, e ela me contou o quanto
Moisés gostava de pintar e pediu alguns desenhos e lapis para que pudesse o entreter. Depois
disso, fui buscar os materiais e entrega-los. No dia seguinte nem precisei ir até o leito, pois
assim que a Sala abriu ele estava na porta pedindo mais desenhos. E assim permaneceu nos
momentos seguintes, Moisés entrava na sala e participava de varias atividades, brincando
com as propostas que faziamos. E esse é de fato o porqué de realizar atendimentos no leito,
a criacao de vinculos, que promove a melhora do humor, e o restabelecimento do animo. O
simples fato de vocé reconhecer as necessidades do outro, ainda que ndo tenha como atendé-

las, é suficiente para que vocé e o outro se conectem afetivamente (THEBAS, 2021, p. 96).

Imagem 3: Experimentagdes na Sala da Recreacao.
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—

Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024)

Atendi também o Luiz, um menino de 5 anos que foi internado cinco dias depois de eu
iniciar o meu estagio, e quando ele chegou as coordenadoras na equipe da Sala de Recreacao
contaram o caso dele, explicando algumas coisas e definindo algumas estratégias como
grupo. Luiz € um menino esperto, brincalhdo e irbnico, que exige um jogo de cintura enorme,
mas que conquista o coracao de qualquer um que convive com ele. Comecei a atendé-lo mais
de perto em junho, depois do periodo de enchentes que assolou o Rio Grande do Sul e que
paralisou meu estagio por um tempo, ou seja, ele ja estava a dois meses internado, em um
estado profundo de apatia. Luiz, por ser um menino que possui grande dificuldade na
movimentacdo dos membros abaixo do pescoco, ndo tinha vontade de ir na Recré, pois nao
tinha com o que brincar, e com isso, aos poucos foi ficando invisivel dentro da internacao,
recebendo visitas apenas de médicos e enfermeiros. Porém, como forma de trazer ele mais
para perto, e transformar, a0 menos um pouco aquele periodo para ele, resolvi atendé-lo
sempre que fosse ao Hospital. Foram diversas visitas ao leito, e juntos, criamos maneiras
diferentes de jogar os jogos que ja existiam, para que ele pudesse interagir, além de
conversarmos muito. Em varios desses atendimentos, ele estava indisposto ou irritado, mas
em muitos outros ele estava risonho, disposto e me contando suas conquistas. Lembro-me
bem de trés episddios que, como diz Kellen Hugo no seu texto do caderno de ensaio: “guardei
na memoria e no coracao” (HUGO, 2023, p. 55). O primeiro deles ocorreu quando fui atender
o Luiz mas notei que ele estava com a fisioterapeuta, entao esperei do lado de fora do quarto,

conseguindo o enxergar apenas através do vidro, estava preparada para esperar aquele
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acompanhamento acabar, mas ele frustrou meus planos ao virar a cabeca, me olhar de longe,
abrir um sorriso e pedir para que sua mae me chamasse. Quando entrei no quarto Luiz pediu
que a fisioterapeuta acelerasse seu atendimento pois era "hora de jogar", e foi nesse
momento que soube que, de fato, eu havia quebrado a barreira da apatia. O segundo
momento foi quando cheguei em seu leito, o convidei pra brincar e ele me disse de prontidao
"tia, hoje eu quero ir na Recré!", mesmo sendo algo doloroso e dificil, ele estava disposto a
encarar o desafio, e isso é algo que s o afeto e a alegria podem fazer. O terceiro foi em dois
eventos: no ultimo dia de Estagio, quando fui me despedir do Luiz, ele nao demonstrou quase
nenhuma reacao, apenas parecia me ignorar, mas a coordenadora do meu Estagio me contou
que alguns dias depois da minha saida, ele foi até a Sala de Recreagdo procurar por mim e
ficou extremamente chateado, quando notou que eu nao estava e mesmo com a tentativa
das outras profissionais, Luiz ndo quis brincar. Esse momento me causou um mix de
sensagoes, ja que fiquei muito feliz em saber que ele possuia vinculo comigo, mas também
fiquei preocupada em como sera o restante da internagdo dele, sem saber se ele voltara a
ser invisivel, se brincara com mais alguém, ou se tornara novamente apatico e resistente
como era. Infelizmente sao questionamentos que nao posso responder, mas gostaria de evitar
que existissem. Nao é justo que uma crianca seja esquecida dentro da internagao, visto que
nao estamos falando de um nimero, um leito ou um diagndstico, falamos sobre uma crianca
viva, que tem todos os requisitos necessarios para existir e ser percebida como pessoa. Vale
ressaltar que de acordo com o Artigo 4 , do Estatuto da Crianga e do Adolescente, “é dever
da familia, da comunidade, da sociedade em geral e do poder publico assegurar, com absoluta
prioridade, a efetivacao dos direitos referentes a vida, a salde, a alimentacao, a educacao,
ao esporte, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a

convivéncia familiar e comunitaria” (BRASIL, 1990, s/p).
2. CONCLUSAO: UMA EXPERIENCIA...

Durante o periodo do estagio, fiz, entre captacdes e atendimentos, mais de 64 visitas
aos leitos, podendo acessar cerca de 35 pacientes na internacao pediatrica do Hospital de
Clinicas de Porto Alegre. Realizei minha pratica totalmente focada em ser de fato uma
oposicao a realidade apatica e invisivel de algumas criancas e adolescentes e saio dessa etapa
ainda mais certa, provando na pratica, como o amor muda rotas e como o carinho, a atencao
e 0 acolhimento transformam etapas que tinham tudo para serem as piores, um pouco mais
divertidas, leves e afetuosas. Foram 20 dias intensos recheados de muita conversa,

brincadeira, jogo, pergunta, corrida, historia, leitura, atencao e individualidade. Levo comigo,
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aprendizado, lembrancas felizes, muita reflexao e uma certeza absoluta do papel potente e

fundamental que a Pedagogia pode exercer dentro do contexto hospitalar.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Doris Julius Stahlhoefer

Entre os meses de abril a julho de 2024, realizei meu Estagio de Docéncia I Educacao
Especial, Processos e Praticas, na Recreacdo Pediatrica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre
(HCPA), este configura-se como disciplina obrigatdria do 5° semestre do curso de Pedagogia
da UFRGS. Concomitantemente, foi realizada a disciplina de Seminario de Estagio I, a qual
proporcionou momentos de formagao com Pedagogas e outras profissionais que atuam na
area da saude, bem como trocas com colegas e com a professora e orientadora Daniele Noal-
Gai. No HCPA o estagio foi supervisionado pela pedagoga Cora Hermeling, ambas
contribuiram na minha formacgao, pelo olhar atento e acolhedor e por acompanhar o trabalho
do planejamento a pratica. Neste semestre, a Recreacdo Pediatrica recebeu trés estagiarias,
com as quais pude trocar ideias e organizar praticas compartilhadas. O meu interesse por
fazer o estagio no hospital surgiu no dia em que descobri que havia essa possibilidade, quando
estava no 29 semestre. Sendo assim, as expectativas eram grandes para viver essa
experiéncia t3o Unica na minha formagdo académica. Foram 20 dias e 80 horas de muitos

aprendizados, trocas e vivéncias que lembrarei para sempre e com muito carinho.
1. A “RECRE”

A Sala de recreagao pediatrica do 10° andar do HCPA, carinhosamente chamada de
“Recré”, pelos funcionarios e pacientes, € um ambiente que materializa a Politica Nacional de
Humanizacao do SUS, criada em 2003, no que se refere ao principio da transversalidade, este
espaco “reconhece que as diferentes especialidades e praticas de saide podem conversar
com a experiéncia daquele que é assistido” (PNH, 2013, p.6). Na “Recré” fica evidente o

trabalho multiprofissional, no qual atuam direta e indiretamente profissionais de diversas
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areas: educadores fisicos, pedagogos, enfermeiros, fisioterapeutas, psicologos e

nutricionistas.

Imagem 1: Porta de uma das Salas da Recreagao do HCPA
FONTE: Arquivo da autora, 2024.
2. "AGORA NAO POSSO PORQUE E MEU HORARIO NA ‘RECRE"™

A ida a Sala de Recreacao, rapidamente se torna parte da rotina das criancas, €, para
muitas delas, € o momento mais esperado do dia. La € um lugar que rapidamente se criam
lagos, e onde eles sabem que tém o poder de escolher o que querem, e 0 que ndo querem
fazer. Whaley & Wong (1989) afirmam que "brincar € um dos aspectos mais importantes na
vida de uma crianga e um dos instrumentos mais eficazes para diminuir o estresse". Certo
dia, presenciei uma cena que exemplifica 0 que foi supracitado, uma crianga estava no
corredor indo para a sala quando um grupo de profissionais a parou para conversar, enquanto
eles falavam a crianca olhou para os médicos e disse: “Agora nao posso porque é meu horario
na “recré”. Isso nos mostra a importancia deste espago para eles que, ansiosamente esperam

no corredor ou na porta até a sala abrir.

Mais do que um espaco do brincar, a Sala da recreacdao é um lugar de escolhas, ou
melhor, um dos poucos lugares da rotina hospitalar de exames, medicamentos e
procedimentos, no qual eles podem decidir o que fazer. Assim, as atividades ludicas, por meio

de brincadeiras, fantoches, jogos, teatro e brinquedo terapéutico sao apontadas como
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estratégias para reduzir o desconforto, medo e ansiedade decorrentes desse contexto de
sofrimento. (DIAS, 2018, p. 2).

3. OFICINAS: PINGOS DE AMOR

A partir das semanas de observacao e dos vinculos que foram sendo criados com o
lugar e com as pessoas, planejei, algumas oficinas artisticas, com duracdo de 1 hora, para
serem propostas as criancas. A ideia foi trabalhar com diferentes materialidades, despertando
neles a curiosidade e a criatividade ao oferecer um espacgo onde eles poderiam experienciar
e criar. Ao longo das oficinas era notavel a mudanca e consequente melhora do humor, por
vezes eles chegavam com dor, irritados ou preocupados, comecavam a manusear os objetos,
observavam os materiais que estavam dispostos nas mesas, e logo estavam imersos neste
mundo da arte e do ludico. Da mesma forma, quando produziam algo legal, e ficavam felizes
com o que tinham feito, queriam fazer de novo e pediam para levar para levar com eles para

o leito.

Além disso, quando uma crianga estava em isolamento e ndo podia se deslocar até a
“recré”, organizavamos os materiais e levavamos até o leito. Esse momento era especial, pois
como estamos dentro do hospital, para as criancas todos que estao de jaleco e mascara sao
médicos ou enfermeiros, e, muitas vezes, essa vestimenta faz com que eles associam a
procedimentos, exames e curativos. No entanto, com o passar dos dias, eles reconhecem
guem sdo as “pessoas da recré”, e nos recebem com um sorriso de orelha a orelha, pois

sabem que terao um momento leve de brincadeira e risada.
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Imagem 2: Produgao de gravatas e baldes para a decoracao da Festa Junina.
Imagem 3: Oficina de pintura com tinta utilizando diferentes materialidades.

FONTE: Arquivo da autora, 2024.

Imagem 4: Receita de massinha de modelar caseira

Imagem 5: Oficina de dobradura de tsurus anterior a leitura do livro “*Voos”.
FONTE: Arquivo da autora, 2024.

A arte é encontrada na crianga quase como algo inato, verdadeiramente esponténeo,
absolutamente criativo. Ela manifesta-se na maioria das vezes através das brincadeiras
(FRANCANI, 2005 apud FRIEDMANN, 1992; PINHEIRO & LOPES, 1993; VIGOTSKI, 1994;
LIMA, 1995). Com isso, é possivel perceber algumas transformagdes no dia-a-dia: o ambiente
hospitalar torna-se mais informal e descontraido, a alegria pode ser vista e o riso ouvido com
mais frequéncia e intensidade. Trazendo para a rotina, momentos de leveza, acolhimento e
descobertas. Assim, a brinquedoteca hospitalar assume relevante papel como um espaco que
garante a crianca o direito de brincar e, consequentemente, facilita a desmistificacdo do
ambiente frio e dramatico, para algo alegre (BRITO; PERINOTTO, 2014, s.p).

4. AFETOS E APEGOS: APRENDIZADOS DO ESTAGIO

A PNH tem como uma de suas diretrizes a ambiéncia que se refere a criacao de
“espacos saudaveis, acolhedores e confortaveis, que respeitem a privacidade, propiciem

mudancgas no processo de trabalho e sejam lugares de encontro entre as pessoas”. Durante
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o periodo do Estagio, observei que os acompanhantes das criangas sdo, na grande maioria,
as maes. A figura feminina e materna se destaca e encoraja. Sao mulheres que abdicam de
suas rotinas para estarem ali, cuidando e encorajando seus filhos neste momento dificil de
dor e sofrimento. E é na Sala da Recreacdao que muitos desses lagos familiares vao sendo
fortalecidos, através do tempo que passam juntos brincando, conversando e partilhando os
sentimentos. Como diz o Psicélogo Christopher Peterson (2004): “As pessoas sao o melhor

antidoto para os momentos ruins da vida e a formula mais confidvel nos bons momentos”.
5. UM CONVITE

Fazer o estagio no hospital exige estar entregue e disposto a aprender, ali nunca
sabemos quem serdao as pessoas que vamos encontrar no proximo dia, eu tive a sorte de
presenciar varios momentos em que as criancas receberam alta, e é estranho pensar que
ficamos felizes em ndo ver mais eles la. Com isso, vamos percebendo a riqueza dos detalhes,
das miudezas na rotina de um hospital. Que ali, que é visto como um lugar cinza, no coracao

do 10° andar tem muita cor, sorrisos e descobertas.

Esta foi, com certeza, uma das experiéncias mais marcantes e enriquecedoras que ja
tive na graduacdao até o momento, vivenciar o dia a dia no hospital nos faz, entre outras
coisas, dar valor a vida e as pessoas. Como escreve Antodine de Saint’Exupéry (1952) na obra
do Pequeno Principe: “Aquele que passa por nds ndo vai sos, deixa um pouco de si e leva um

pouco de nds”

Referéncias Bibliograficas:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Salde. Politica Nacional de
Humanizagao. Disponivel em:

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica nacional humanizacao pnh folheto.pd

f. Acesso em julho de 2024.
DOUTORES DA ALEGRIA: arte e cultura num cenario inusitado. s.n.t. 8 p. /Datilografado/

FRANCANI, G.M. Prescricao do dia: infusao de alegria utilizando a arte como instrumento
na assisténcia a crianca hospitalizada. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/rlae/a/6dfx73TmRLCOVCkKjtfBHvd/. Acesso em: 15 de julho de 2024

Pagina39


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_humanizacao_pnh_folheto.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_humanizacao_pnh_folheto.pdf
https://www.scielo.br/j/rlae/a/6dfx73TmRLC9vCkKjtfBHvd/

MARINO, D. Libertar a crianca pela arte. A palavra. Ribeirao Preto, 1966. Suplemento
Cultural, 147p.

SAINT—EXUPERY, Antoine de. O pequeno principe. Rio de Janeiro, Editora Agir, 2009.

Pagina40



CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Alice Guzinski da Silva

Sou estudante do 7° semestre do Curso de Licenciatura em Pedagogia da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS) e realizei o Estagio curricular da disciplina Estagio de
Docéncia I: Educacao Especial, Processos e Praticas, na oncologia pediatrica do Hospital de
Clinicas de Porto Alegre (HCPA), no Servico de Educacdo Fisica e Terapia Ocupacional, no
semestre de 2024/1, com orientacao da professora Daniele Noal-Gai. Atuei na sala de
recreacao e nos leitos dos pacientes oncoldgicos e cirlrgicos, promovendo a brincadeira e a

ludicidade durante a sua permanéncia no hospital.
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Imagem 1: Entrada da ala de oncologia pediatrica do HCPA

Fonte: Arquivo da autora, 2024.

A sala de recreacado da oncologia pediatrica do hospital é repleta de brinquedos e jogos,
com casinha, mesa de sinuca, videogame com varios jogos, cantinho dos bebés com
brinquedos especificos para a faixa etdria, estante com muitos livros e mesas amplas para
serem utilizadas. Mesmo com uma quantidade imensa de brinquedos a disposicao, a sensacgao
com certeza € o videogame, lugar onde eu mais fiquei. L3, perdi todas as partidas de futebol

para o 1Caio, aprendi a montar uma casa de diamantes com a Manuela no Minecraft e a
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derrotar todos os vildes da Marvel com o Joao, foram momentos muito divertidos que guardo

com muito carinho.

O brincar é de extrema importancia para a crianga hospitalizada, sendo um direito dos
pacientes e obrigatoriedade do Estado a instalacdo de brinquedotecas nas unidades de saude
que oferecam atendimento pediatrico em regime de internacado, previsto na Lei n® 11.104, de
21 de margo de 2005 (BRASIL, 2005). A sala de recreacao deve ser um espaco pensado para
as criancas, provido de brinquedos e jogos que as estimulem a brincar com seus
acompanhantes e pares, incentivando o faz de conta, a diversao, a invencao, tirando um
pouco o foco da doenca, focando no que esta bem, colocando a crianga como sujeito criador

e protagonista e nao apenas no lugar de cuidado.

Além de ser um espaco de diversao e acolhimento, a sala de recreacdo também é um
espaco seguro e limpo, sendo todos os brinquedos de materiais higienizaveis e jogos
plastificados, para uma melhor limpeza e seguranga para qualquer pessoa que for utiliza-los.
Quando algo volta de algum leito, cai no chdo ou ndo estd mais em uso, precisa passar por
um processo de limpeza com alcool 70% ou desinfetante, para garantir que ndo haja
nenhuma contaminagdo por virus ou bactérias, visto que a imunidade das criangas que estao

em tratamento oncoldgico geralmente é bem baixa.

Por ser um espago seguro e convidativo para as criangas, nenhum procedimento deve
ser realizado na sala de recreacdo, la elas ndo sdo obrigadas a fazer nada que nao querem,
um espaco para que possam ser donas do proprio corpo, que é tdo dificil dentro de um
hospital. Por esse motivo também, nao é imposto sobre as criancas um planejamento, elas
tém livre acesso a todos os materiais da sala para utilizarem como quiserem, seguindo é claro,
algumas regras de convivéncia da sala como ndo bater ou ndo jogar os brinquedos, sendo
entdo um lugar de diversdo, interacao e afeto, mas também politico, a favor dos direitos das
criancas. Nesse espaco se tem liberdade para brincar, interagir e se expressar, sem restricoes,
garantindo a identificagao das necessidades, desejos e interesses dos diferentes sujeitos,

previsto na Politica de Humanizagao do SUS (2004).
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Imagem 2: Fogao improvisado que confeccionei para um atendimento no leito,

exemplo de planejamento no dia-a-dia
Fonte: Arquivo da autora, 2024.

Tendo em vista que a brincadeira e a interacao sao essenciais para o desenvolvimento
humano, presentes na vida de todas as criangas e sendo parte das culturas infantis, me
perguntei: Qual o espaco da brincadeira para as criancas hospitalizadas? Como se da a
interacdo entre elas? Neste ensaio analitico apresento, a partir de relatos e pesquisas feitas
com profissionais e maes de pacientes, como se da essa relacao, seus desafios e conquistas

que compartilham.

A interacao entre criangas é de extrema importancia para o desenvolvimento
humano, no processo de construcao de identidade, de comunicagao e se configura como a
experiéncia social mais presente e intensa a partir da primeira infancia (Carvalho, 1989). Trago
entdo o conceito de cultura de pares, elaborado por Corsaro (2011, p. 128): € “um conjunto
estavel de atividades ou rotinas, artefatos, valores e preocupacgdes que as criancas produzem
e compartilham em interacao com as demais”, enfatizando a importancia da relagdo crianga-
crianca ou adolescente-adolescente. Sendo assim, as relagdes e conexdes criadas no
ambiente hospitalar sdo, também, de extrema importancia, tendo em vista que, por vezes, o
hospital € um lugar onde a crianca passa muito tempo, principalmente em casos oncoldgicos,
fazendo com que a crianga conviva apenas com as pessoas que estdo la dentro, equipe

multidisciplinar, acompanhantes e outros pacientes. Para muitas dessas criancas, essa é a
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realidade delas, cercadas de médicos e aparelhos, mas também de muito afeto e diversao
para que possam aproveitar de forma significativa sua infancia, pois: “"Nao ha uma infancia
natural nem universal, e nem uma crianca natural ou universal, mas muitas infancias e
criancas” (Dahlberg et al, 2003, p.71).

Durante o periodo da infancia as criancas estdo constantemente envolvidas em
brincadeiras e através das brincadeiras se expressam e criam suas proprias culturas,
absorvendo os costumes do mundo adulto e transformando-os para que fagam sentido para
0 seu contexto enquanto criangas e agentes produtores de cultura. Sendo o hospital um lugar
comum na vida das pessoas em tratamento oncoldgico, esse espaco acaba se tornando
também, um espaco em que se desenvolvem as culturas infantis, com a sala de recreacao
como um ambiente necessario para a criacao dessas culturas, onde ha brincadeira e interagao.
Um exemplo muito comum das culturas infantis no ambiente hospitalar é a brincadeira de
médico, que se torna muito mais realistica, com nomes de instrumentos e procedimentos,
que sao comuns no dia a dia dessas criangas, trazendo na brincadeira, algo que elas vivem

constantemente.

Nos primeiros dias de estagio fui explorando o lugar e conhecendo as criangas,
entendendo o papel da pedagogia naquele ambiente. As criangas chegavam, quase sempre
acompanhadas pela mae e na maioria das vezes brincavam sé com adultos, seja a pessoa
que esta acompanhando ou os profissionais da sala de recreagdao, ndo tendo a interacao
crianga-crianga, que tanto prezamos. Percebi a necessidade de se falar no assunto quando
estava brincando com uma crianga no cantinho dos bebés, um outro menino chegou e nos
acompanhou na brincadeira, eu entdao me distanciei um pouco para observar as interagdes
entre eles. Logo chegou mais um e depois de uma certa resisténcia a ficar no cantinho dos
bebés pois era “feito para bebés”, se integrou a brincadeira e pulou para dentro do espago.
Foi muito importante e bonito observar essa interacdo entre os pares, que é de extrema
importancia e no hospital muitas vezes acaba sendo deixada de lado. Essa experiéncia me

instigou a pensar mais sobre o assunto e pesquisar sobre.

As relagOes entre as criancas dentro do hospital nem sempre comegam com uma
brincadeira entre elas, a histdria de amizade entre Joana e Caetano comegou com um
desabafo e apoio entre as maes, apds os filhos serem alocados no mesmo quarto, elas
comegaram a conversar, descobriram coisas em comum e criaram uma forte relagdo de

amizade, compartilhando experiéncias, celebrando as vitdrias dos filhos e passando juntas
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por cada desafio. A partir desse forte laco de amizade entre as maes, Joana e Caetano
acabaram virando grandes amigos também, fazem tudo junto quando estdo ao mesmo tempo
no hospital, saem para comer no MCDonald's quando podem, brincam das mesmas coisas,
estao na mesma classe hospitalar, a todos que perguntei sobre a relacao dos dois dizem que
sao inseparaveis e que estao sempre grudados. De acordo com a mae de Joana, as familias
moram na mesma cidade e ja se encontraram algumas vezes e que agora a familia de Caetano
esta se organizando para um encontro para ensinar a Joana a andar de trator, enquanto a
mae me contava a menina sorria muito, dizendo “ele vai me ensinar a andar de trator
mesmo?”. No momento Caetano estd em isolamento por causa de uma bactéria e ndo pode
brincar com a amiga, que constantemente pergunta sobre ele preocupada, mas explicam que

logo ele estara de volta para brincarem juntos.

Os vinculos sao importantes e necessarios para o desenvolvimento e bem estar de cada
um, devendo ser valorizados e estimulados entre as criangas e seus pares, no hospital servem
também como uma ancora para algumas pessoas, tanto para os pacientes, que se apegam
em alguém, trazendo um sentimento de seguranga e familiaridade em meio a um ambiente
diferente, quanto para as familias, que em um momento tdo sensivel, encontram pessoas que
compartilham suas batalhas. Em meus ultimos dias de estagio me vinculei bastante com um
paciente que estava sempre querendo mudar de brincadeira, entao brincamos muito juntos
e de muitas coisas diferentes. Com ele, explorei todos os jogos disponiveis no videogame,
jogamos diversos jogos de tabuleiro, tivemos muitas batalhas com espadas e também
pintamos, criei uma boa relacdo também com a sua mae, que o deixava la comigo dizendo
que ele ja estava com a sua “amiga” e se poderia sair para fazer coisas que precisava. Com
essa crianca aprendi muito sobre paciéncia e persisténcia, trabalhando com ele para que nao

desistisse tao cedo das atividades, que continuasse mesmo que fosse dificil.
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Imagem 3: RelagGes e brincadeiras que cultivei com um paciente oncoldgico
Fonte: Arquivo da autora, 2024.

O trabalho da pedagogia no ambiente hospitalar é extremamente importante para o bem
estar e salide mental dos pacientes, possibilitando a interacdo das criangas com seus aspectos
saudaveis. E dever do Estado garantir o direito da crianca a um espaco ltdico e brincante,
mas cabe ao pedagogo a funcao de facilitar o brincar, promovendo um desenvolvimento
continuo, utilizando estratégias para garantir uma internacao mais leve e divertida, auxiliando

na recuperagao dos pacientes e defendendo os direitos das criangas a infancia.

Realizar o estagio curricular na oncologia pediatrica do HCPA me fez ter uma outra visdo
da Pedagogia, que era desconhecida por mim, proporcionando o brincar como ato terapéutico
e necessario, uma pedagogia em que o planejamento se da no dia a dia, através das
brincadeiras e intervencdes que se fazem necessarias no momento da interacdo, percebendo
as necessidades da crianca no momento, sempre tentando proporcionar momentos de leveza
e alegria para elas, sendo necessario “perceber a crianca “em si mesma”, para além das
instituicdes que a educam e guardam” (Marchi; Evangelista, 2023, p. 4) para que possam,

antes de serem pacientes, serem criangas.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Moatira Chagas Pinheiro

Sou estudante do Curso de Licenciatura em Pedagogia da Universidade Federal do Rio
Grande do Sul (UFRGS), com o 5° semestre em andamento, e optei por realizar meu estagio-
obrigatdrio com foco na Educacao especial, Processos e Praticas, onde temos a oportunidade
de vivenciar a pedagogia de maneira nao convencional, no meu caso, na Sala de recreagao

de um dos hospitais publico referéncia de Porto Alegre/RS.

Iniciei meu estagio no Hospital de Clinicas de Porto Alegre, que fica localizado no Bairro
Santa Cecilia, na Avenida Protasio Alves. O setor que tive a oportunidade de conhecer e
habitar foi a Unidade 3° Leste, que presta atendimento em oncologia pediatrica e cirurgia
pediatrica. No 3° Leste o cuidado em salde é trabalhado por meio de equipe multiprofissional
de saude, buscando atingir mais qualidade de estadia para os pacientes, e semanalmente sdo
efetuados rounds, que sdo encontros onde os referentes responsaveis de cada area da saude
compartilham entre si informagdes e conhecimentos relevantes sobre cada crianca ou

adolescente hospitalizado.

O Servigo de Educacao Fisica e Terapia Ocupacional (SEFTO) é o responsavel pela Sala
de recreacao na unidade. As principais funcdes do SEFTO sdo ofertar atividades ludico-
terapéuticas (centro ludico terapéutico), atividades fisicas (educacao fisica) e desempenho
ocupacional (terapia ocupacional). Ha quatro salas de recreagdo no hospital, sendo elas:
Pediatria; Sala de convivéncia adolescente, adulto e idoso; Psiquiatria adultos e Oncologia

pediatrica.

A sala de recreacao do 3° Leste fica no terceiro andar do prédio, e é mais conhecida
como “a sala da recré”, apelidada carinhosamente pelas supervisoras, estagiarias, internos e
familiares. Ela funciona em dois turnos, pela manha das 9:00 horas as 11:30 exclusivamente
para as criancas e adolescentes da oncologia. A tarde das 13:45 até 14:45 para as criancas e
adolescentes do pré e pds cirlrgico, abrindo novamente as 15:15 até 17:15 para as criangas

e adolescente da oncologia. Essa divisao acontece para que nao haja proliferacao de bactérias
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indesejadas, tanto para area dos cirdrgicos quanto para a area da oncologia. No intervalo
entre os horarios é feita a higienizacao dos brinquedos e objetos utilizados, com alcool 70 ou
guaternario de amonia. O uso do cracha de identificacdo, do jaleco e de mascaras para
servidores e estagiarios € obrigatdrio no interior da sala. Ao entrar nela também ¢é indicado

fazer a limpeza das maos.

A esséncia da Recré é focada no brincar como uma forma de terapia e relaxamento, a
crianca e o adolescente interno tem isso como direito, garantido pela Lei N°® 11.104 (BRASIL,
2005). O brincar além de incentivar a imaginacao, também tem como funcao estimular o
desenvolvimento. A sala é equipada com diversos jogos - tanto digitais como manuais - além
de mesas para sentar, pintar e ler. L& também encontramos um pequeno espaco no chao
destinado para os bebés e a famosa casinha, mobiliada com fogao, geladeira, frutas, verduras,

pizzas, massas, batata frita e muito mais.

Na Recré aprendemos que cada individuo é Unico e singular e que compreender o
outro é necessario, para saber respeitar e entender que as vezes a falta de vontade e
disposicao pode ser uma realidade. As criangas e os adolescentes sao o centro do ambiente,
que tem como proposito Ihe oferecer total liberdade e autonomia do que escolher, quando
comecar, quando terminar, quantas vezes repetir e se ha vontade de repetir e também com
quem compartilhar aquele tempo e espaco. Em algumas vezes eles chegavam acanhados e
sem saber o que fazer, quando isso acontecia buscavamos apresentar o que poderia ser
atrativo para a sua faixa etaria. Fomos de montagens de quebra-cabecas a tinta guache, fifa,

jogos de baralho, domind...

Em meu primeiro dia, me lembro bem, de que nas horas iniciais de abertura da Sala
entrou uma menina, bem pequena, ela foi correndo com seu suporte até uma das
supervisoras para dar um abrago e se despedir, ela tinha completado um de seus ciclos de
quimio e poderia retornar para casa. Outro dia, um dos voluntarios pintou a careca de um
menino de azul desenhando o simbolo das Tribos do ar (uma seta), imitando o personagem
principal de Avatar, o Aang. La também recebi minha primeira aula de futebol fifa no
videogame (que perdi de lavada, 9x1) e auxiliamos na decoracao da festa junina com

bandeirolas e desenhos tematicos.

Minha atividade favorita foi em uma das Ultimas manhas, nos reunimos em um circulo
de 6 pessoas (uma supervisora, trés estagiarias e duas criangas na faixa etaria de 5 e 8 anos)

e fizemos um “revezamento” sobre desenhos, funcionou assim: cada um sentado em volta da
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mesa recebeu uma folha em branco e a instrucao de iniciar desenhando algo que viesse em
sua mente, depois de 15 segundos passariamos a folha para a pessoa ao nosso lado direito,
e o desenho seria finalizado por nds assim que o papel retornasse, concluindo a roda. Em
aula vimos que o desenho é uma forma de linguagem de grande potencial na comunicagao,
através dele a crianca pode nos apresentar sua forma de ver o mundo. Fazer essa experiéncia
foi muito engracado e divertido e também aprendemos que precisamos enfrentar a frustracao

de talvez ndo encontrar o desenho como haviamos imaginado Ia no inicio, e que de uma outra

forma ele toma uma direcao.

Imagens 1, 2 e 3: ExperimentacOes na Sala de Recreagdo da Oncologia Pediatrica do HCPA.

FONTE: Arquivo da autora, 2024.

Quando anunciei a minha familia a escolha de realizar meu estagio-obrigatdrio na
oncologia pediatrica tive a surpresa de receber uma reacao inesperada! Uma das primeiras
coisas que minha mae falou foi sobre o possivel pesar que é ser uma crianca com cancer,
provavelmente sem energia e sem disposicao. Aquilo ndo havia passado pela minha cabeca.
Depois ela citou que eu deveria ter cuidado para ndo me apegar a ninguém, e assim, evitar
um possivel luto (e isso também nao passava pela minha cabega). Quando pensamos em
uma crianca com cancer, podemos ter primeiramente a tendéncia de nos iludir e generalizar
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pensando que todas estdo em um sofrimento arduo e constante, esquecemos que antes da
doenca existe ali um sujeito com gostos, vontades, desejos, ansias e, principalmente,
identidade. Uma informacao pouco conhecida é que 70% dos casos de cancer infantil
finalizam o tratamento com éxito. Da melhor forma que encontrou, minha mae tentou me
preparar para um imaginario local finebre e sem vida, mas o que encontrei foi totalmente o

oposto.

O primeiro contato com o assunto Cuidados Paliativos ja me chamou a atencao, foi em
um dos seminarios iniciais oferecidos por uma das supervisoras sobre o cancer infantil, onde
nos foi apresentado a diferenca entre um paciente em cuidados paliativos e um paciente em
processo ativo de morte. O paciente em processo ativo de morte tem de uma a duas semanas
de vida, e que é mais ou menos durante esse periodo que seus dérgaos comecam a parar de
funcionar e ele vem a falecer. Ja um paciente em tratamento paliativo, tem seu tempo de vida
alongado, podendo perdurar por meses, em tratamento com medicacoes para diminuir dores

e sintomas da doenca.

Na Politica Nacional de Cuidados Paliativos (PNCP) (BRASIL, 2024, p. 215) vemos que
esse tratamento é um direito direcionado tanto a pessoa que vira a morrer quanto aos seus
familiares e cuidadores. E uma acdo e servico de satde para alivio da dor, sofrimento e outros
detrimentos de saude que ameacam ou limitam a continuidade da vida. Tem como um dos
principios a valorizacao da vida e a consideracao da morte como um processo natural. A
aceitacao da evolugao natural da doenca, ndao acelerando a morte e recusa de tratamentos e

diagnosticos.

Conversando com as supervisoras sobre como esse tema se apresenta no hospital no
ambiente da oncologia pediatrica, elas relataram que a forma como os familiares da crianca
e do adolescente lida sdo variados, podendo passar por todos os sentimentos possiveis como
também se abster deles. Me contaram a histéria de uma menina que estava em tratamento
paliativo e os familiares ainda estavam no processo de reconhecer e aceitar a condigdo médica
da filha, e que em uma tarde na recreacgdo, a supervisora fez um comentario brincando com
a crianga e um dos responsaveis achou completamente desrespeitoso e explodiu de raiva. Ela
relatou que ficou extremamente assustada, mas logo reconheceu que aquele sentimento nao
era sobre ela e sim sobre aquele familiar, encontrando uma forma de colocar sua frustragao

para fora dele mesmo. Conversas foram feitas e desculpas pedidas, o que ficou foi o
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aprendizado de que cada um tem o seu processo singular sobre tudo, até mesmo sobre a

morte - e principalmente sobre ela.

O processo de luto pode chegar mesmo antes do falecimento, sendo assim, antecipado
e possivelmente barulhento, fazendo com que a pessoa experiencie o impacto emocional da
perda de forma lenta (ou ndo). As duvidas sobre quais decisdes tomar, se € mesmo o melhor
para a crianga ou se outra opcdo a deixaria mais confortavel também podem vir junto de uma
possivel culpa. Culpa de nao ter feito o suficiente, de nao ter cuidado de quem amava o
suficiente, de sentir que esta - de certa forma -"desistindo” de um tratamento, de uma vida
e também a culpa de ndo saber o que fazer para amenizar a ansiedade e o medo. Ansiedade

pela chegada do final e medo pelo dia em que acordar e o filho nao estar mais ali.

Uma das referéncias mais conhecidas sobre luto é a psicanalista Elisabeth Kluber-Ross
(1996), segundo ela, existem 5 estagios de luto: a negacao, onde o sujeito inicialmente tende
a negar a realidade da situacdao que o cerca, como uma forma de defesa psicoldgica. A raiva
podendo vir com o ressentimento e frustragao, e direcionando-os a si mesmo, a outros ou a
algo de forca superior. A depressao, aqui normalmente é onde o sentimento de perda e
tristeza se apresentam com clareza. A negociacao, onde o individuo procura fazer promessas
e negociacdes de acordo com suas crencgas e por Ultimo a aceitacdo, quando existe um
equilibrio sobre suas emogdes e sentimento de paz - nao existe necessariamente uma ordem

na qual as emogdes sao seguidas, apenas um exemplo delas.

Durante o seminario de cuidados paliativos, também nos foi apresentado o modelo do
processo dual do luto, baseado nos estudos de Stroebe e Schut (1996; 2004), este modelo é
mais focado na adaptacao apds a morte. Diferente do anterior, 0 processo aqui é de maior
oscilacado e fluidez nos sentimentos. Kluber (2004) também comenta que a reacao de uma
crianca sobre a morte é diferente da reacao de um adulto, a crianga tendo até trés anos pode
nao apresentar uma compreensao absoluta sobre o assunto e, portanto, responder de uma
forma mais branda e sutil, com mais aceitagao. Outro relato compartilhado pelas supervisoras
foi sobre um menino que anos atras estava internado, ja em processo ativo de morte na onco
pedidtrica, ele frequentava a Recré com certa assiduidade. Era setembro e a semana
farroupilha se aproximava, ele amava tudo que envolvia a cultura gadcha, desde as
vestimentas até as dangas. As supervisoras e estagiarias da época buscaram entao fazer algo
de diferente, uma tarde de musicas gaudérias na recreacao! A supervisora conta que foi uma

correria para conseguirem encontrar um CD de musicas gauchas para colocarem no radio,
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mas conseguiram. Esse menino tinha trés anos de idade, era pequenininho, e ela relata que
ao entrar na sala ele ndo continha sorrisos, era nitido sua alegria e entusiasmo. A Recré
passou toda a tarde ao som de musicas gauchas. O menino se curvava e estendia a mao a
frente de cada enfermeira, médico, supervisor, auxiliar e terapeuta que aceitava o convite de
dancar um Vanerao. Seus acessos foram retirados e seu suporte colocado de lado e cada
pessoa que entrava era convidada pelo proprio a dancar com ele. Foi uma tarde inteiramente
de festa, risadas, gargalhadas e muita folia. Na manha seguinte foi comunicada a noticia de
que ele havia falecido durante aquela mesma madrugada. Assim como um adulto, aquela
crianga realizou seu momento de despedida, nao obviamente explanado com dizeres, mas

acredita-se que ele sabia também que seu momento de partir estava perto.

Nesse mesmo seminario aprendemos que para falar sobre a morte precisamos falar
também sobre a vida, que uma coisa ndo existe sem a outra, a morte pode transformar,
mudar e moldar a vida. Quando se trata de um adulto em tratamento paliativo é recorrente
o sentimento e busca por encontrar um proposito no que foi o seu viver, em sua avaliagao

sobre 0 que deseja deixar de legado e suas conquistas.

A consciéncia da morte pode nos levar a refletir sobre o significado da vida e a
importancia de viver de maneira plena e significativa. Muitas pessoas encontram uma maior
apreciacao pela vida ao reconhecer a inevitabilidade do falecimento. Morrer e viver é algo que
esta interligado de varias maneiras, desde as filosdficas, cientificas, pessoais e também
espirituais. A compreensao dessa associacao pode nos ajudar a viver em maior plenitude e
nos ajudar a encontrar um significado em nossas experiéncias, tanto na vida quanto em nossa

prépria preparacao para a morte.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCAGAO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Maria Julia Portal Weissheimer

O Hospital de Clinicas de Porto Alegre oferece aos seus usuarios o Servico de Educagao
Fisica e Terapia Ocupacional para adolescentes, adultos e idosos através da Sala de
Convivéncia e Promogdo da Salde, local no qual realizei, juntamente com a minha colega
Luisa Machado, meu Estagio Docente I - Educacdo Especial, Processos e Praticas. Esse
servico, além de oferecer este espaco fisico, onde os usuarios podem usufruir de diversos
recursos ludico-terapéuticos, de acordo com seus interesses e gostos pessoais (Figura 1),
proporciona também, para usuarios restritos ao leito ou com algum tipo de Germe

Multirresistente (GMR), acesso a tais materiais por meio das consultorias (Figura 2).

FIGURA 1: Pacientes usufruindo da sala e recursos de acordo com suas vontades
FONTE: Arquivo da autora, 2024
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FIGURA 2: Paciente relatando que descobriu no hospital o prazer em colorir desenhos
FONTE: Arquivo da autora, 2024

Vale ressaltar que as consultorias organizam-se da seguinte maneira: nas tercas-feiras
e quintas-feiras so realizadas no setor de Transplante de Medula Ossea (TMO), que possui
menor rotatividade devido as internacdes que costumam ser mais longas; e nas segundas-
feiras, quartas-feiras e sextas-feiras sao realizadas nos leitos dos demais setores, os quais

possuem maior rotatividade de usuarios.

Frequentei o local, majoritariamente, nas segundas-feiras e quartas-feiras, exceto em
algumas ocasides, nas quais se fez necessario, em algumas tergas-feiras e quintas-feiras,
recuperar a carga horaria prevista, em funcao da paralisacdo que ocorreu devido as enchentes
que causaram grandes estragos em nosso estado e nos fizeram enfrentar uma nova realidade.
Pontuo que estive pouco no setor de TMO em relacao aos demais setores, nos quais realizei
bem mais consultorias, assim como fiz diversos chamamentos e conheci muitas pessoas, entre
elas, funcionarios, usuarios e acompanhantes. Contudo, ambas as experiéncias foram

igualmente significativas e me trouxeram inimeros aprendizados (Figura 3).

Pagina56



FIGURA 3: Manifesto sobre 0 amor escrito por uma paciente do TMO
FONTE: Arquivo da autora, 2024

A equipe do 8° andar é multidisciplinar, respeitando assim um dos principios
norteadores da Politica de humanizacao do SUS, o qual refere-se ao “fortalecimento de
trabalho em equipe multiprofissional, fomentando a transversalidade e a grupalidade”
(BRASIL, 2004, p.17). Ela é composta, em sua maioria, por profissionais e estudantes da
Educacao Fisica, no entanto, também possui profissionais e estudantes da Pedagogia atuando
no mesmo setor. Toda a equipe se mostrou extremamente dedicada durante meu periodo de
estagio e me proporcionou todo o apoio e acolhimento necessarios durante o processo. Alias,
aspectos como o proprio conceito de acolhimento - que trata-se da “recepgao do usuario,
desde sua chegada, responsabilizando-se integralmente por ele, ouvindo sua queixa,
permitindo que ele expresse suas preocupacdes e angustias” (BRASIL, 2004, p.37) -, bem
como o conceito de ambiéncia - que tem como uma caracteristica importante o “componente
afetivo expresso na forma do acolhimento, da atencdo dispensada ao usuario, da interagao
entre os trabalhadores e gestores” (BRASIL, 2004, p.37) - sao muito presentes na relagao da
equipe com os pacientes. Em cada detalhe percebe-se que ha cuidado e preocupacao
genuinos, com o intuito de gerar a melhor experiéncia possivel para todos que passam por

ali e o resultado positivo disso tudo, preciso reforgar que € nitido!
1. SOBRE A ETICA DO CUIDADO

O tema escolhido para ser abordado neste Ensaio Analitico e que norteou meu processo
de atuacao no SEFTO foi a “"Humanizacao no Cuidado e no Acolhimento: a beleza e relevancia
da exposicao de vulnerabilidades no ambiente hospitalar”. Tal tematica conversa muito com
0 conceito de Etica do cuidado que refere-se ao fato de que “todos precisamos de cuidado”,
palavras proferidas em live por Joan Tronto (INSTITUTO CAUE, 2022, s/p), afinal, “cuidar é
mais que um ato singular; € modo de ser, a forma como a pessoa se estrutura e se realiza no
mundo com os outros”, contudo, também trata-se de “ajudar os outros quando estao em
necessidade e evitando prejudica-los” (CEPREVIC, 2023, p.1).

Ademais, segundo palavras proferidas em live por Karla Garcia Luiz (INSTITUTO CAUE,
2022, s/p) a Etica do Cuidado “se refere ao reconhecimento daquele que é cuidado como
humano, que deve ter os seus anseios ouvidos, atendidos e deve visar sempre 0 bem-estar

dos individuos, ndo havendo, portanto, uma receita, ja que o cuidado é relacional”. Gostaria
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de trazer algumas cenas que me marcaram neste Estagio e demonstram muito do que foi
citado acima, em consonancia ao protagonismo do usuario que é: “a ideia de que a acao, a
interlocucao e a atitude dos sujeitos ocupa lugar central nos acontecimentos. No processo de
producdo da saude, diz respeito ao papel de sujeitos autbnomos, protagonistas e implicados

no processo de producao de sua prépria saude” (BRASIL, 2004, p.46).

2. A BELEZA DAS VULNERABILIDADES

O ambiente hospitalar pode ser bastante intimidador a primeira vista, contudo, nao
deixei de presenciar, em diversos momentos, os pacientes se permitindo demonstrar
vulneraveis diante de nds, equipe SEFTO, o que me fazia compreender melhor a importancia
de uma abordagem empatica e humanizada. Por exemplo, alguns usuarios que chegavam na
sala de convivéncia mostravam-se tdo a vontade que decidiam, inconscientemente, por retirar
os sapatos (Figura 4), o que acabava por entregar, implicitamente, o quao confortaveis os
mesmos sentiam-se no ambiente e, por sua vez, demonstrava que enxergavam 0O espago

como um local seguro e confiavel.

FIGURA 4: Usuarios com os pés descalgos na sala de convivéncia
FONTE: Arquivo da autora, 2024

Outros usuarios, nesse caso, restritos ao leito, nao se importavam em participar das
consultorias, muitas vezes, vestindo somente uma fralda, demonstrando a capacidade de
resiliéncia do individuo diante de momentos dificeis. Percebemos, desse modo, o nivel de
aceitacao para com a sua atual situacao e compreensao da condicao que se encontravam.
Nessas ocasides, a escuta atenta, bem como o didlogo com o intuito de acolher foram

instrumentos essenciais para o éxito dos atendimentos e promoc¢ao do bem-estar de muitos
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pacientes, pois identificavam com precisao suas reais necessidades, como também

proporcionavam instantes de entretenimento, distracao e distanciamento da realidade.

Durante algumas sessOes de consultoria, observei também pacientes que se
desculpavam por estarem indispostos ou por ndao conseguirem realizar as atividades
propostas. Esse comportamento, apesar de desnecessario, ja que estavamos ali para
proporcionar momentos de lazer e bem-estar, revelava um desejo de corresponder as
expectativas e uma preocupacao com o andamento das sessdes, ou seja, havia o

reconhecimento, por parte do usuario, da importancia do nosso servico para seu tratamento.
3. O TAL DO GMR

Uma situacdao que me tocou bastante também, foi quando um usuario chegou,
inicialmente timido e cuidadoso em suas palavras, pedindo para que abrissemos uma excecao
para que ele pudesse, naquele dia, mais tarde, frequentar a sala. Ele era um paciente com
GMR que, inclusive, ja havia frequentado a sala tempos atras nas mesmas condigoes.
Contudo, naquele dia, tratava-se de um pedido especial, era quase uma comemoragao, uma
vitdria pessoal que o fez sentir-se disposto e, por sua vez, merecedor em compartilhar e
usufruir de instantes de lazer. Ele havia, finalmente, passado pelo procedimento cirtrgico de
transplante de coracao e vinha se recuperando bem. Nos mostrou todo faceiro sua cicatriz e,
ficou ainda mais contente quando combinamos seu retorno para a sala naquele mesmo dia,
no inicio da tarde, para jogar videogame (Figura 5). Tal atividade, além dele gostar muito, era
possivel de ser realizada de forma independente e era simples de higienizar apds o uso, afinal,
ainda eram necessarios alguns cuidados devido ao GMR g, infelizmente, precisdvamos ter

como prioridade também a seguranca dos demais usuarios que ali frequentavam.

FIGURA 5: Usuario recentemente transplantado e com GMR jogando videogame na sala
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FONTE: Arquivo da autora, 2024

Essa cena ficou gravada em minha memodria, pois foi com ela que entendi
perfeitamente o conceito de “olhar individualizado”. Este gesto simboliza ndao apenas o
orgulho e felicidade devido a superacao de um procedimento médico complexo, mas também
os vinculos criados com nossa equipe. Além disso, ver a equipe, prontamente, abrindo uma
excecao para aquele paciente, me fez ter certeza que nenhuma passagem pelo ambiente
hospitalar € igual, assim como ilustrou nitidamente a diferenca que faz uma equipe que

consegue identificar essas necessidades particulares para o bem-estar desses usuarios.

As vezes, nosso trabalho se parece com o de uma banda de musica. Ha o tempo de
cada instrumento brilhar, mas é a musica que se faz em conjunto que é capaz de
mudar as coisas. A can¢do que compusemos em parceria com Vitdria, sua familia e
sua escola ficou linda de ouvir. O mais bonito é que s6 tocamos para ela. Foi feita
exclusivamente para ela. Nao serviria para mais ninguém. (ROCHA, 2020, p.29)
Ademais, com isso me recordei de um dos primeiros textos lidos na disciplina de
Seminario de Estagio de Docéncia I - Educagao Especial, Processos e Praticas que tratava-se
de um capitulo do livro “Pacientes que curam”, intitulado “Um calmante, por favor...” e que
trazia consigo o seguinte trecho: “Cuidado é singular. Como as pessoas também sdo.”

(ROCHA, 2020, p.29)
4. APOIO AS GESTANTES

Outro momento que tive a honra de participar, tanto na concepgao quanto na pratica,
foi o projeto que idealizamos para as gestantes. Ja era algo que vinha sendo notado pela
equipe, o quanto as gestantes eram um publico frequente na sala de convivéncia, o que
despertou na Pedagoga Luciane, uma de nossas supervisoras, a vontade de trazer atividades
voltadas especialmente para elas. Pensando em nosso papel dentro do SEFTO como
Pedagogas, buscamos realizar uma espécie de Roda de conversa com trocas de informagoes
acerca do desenvolvimento dos bebés e ideias de atividades estimulantes para que fossem

realizadas até seus primeiros anos de vida (Figura 6).
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FIGURA 6: Realizacao do projeto com as gestantes.
FONTE: Arquivo da autora, 2024

Foi uma tarde muito bacana e enriquecedora. Tivemos momentos de descontracao,
bem como de reflexdo e muita emogdo. Ademais, tivemos também o auxilio da nossa
supervisora Thais que finalizou a proposta conduzindo um momento de relaxamento coletivo,
0 que, com toda a certeza, esteve em consonancia a Politica Nacional de Atencao Integral a
Saude da Crianca que faz ressalva a assisténcia da gestante por uma equipe multiprofissional.
(PNAISC, 2018, p. 43).

5. A DESPEDIDA DO ESTAGIO

Finalizar o Estagio foi um processo complicado, uma vez que passei a me sentir
saudosa no instante que compreendi que muitas das funcdes que eu me encontrava
realizando, estavam sendo executadas pela Ultima vez. “Vocés conhecem a Sala de
Convivéncia e Promogao da Saude do 8° andar? E um espaco de lazer, com TV, jogos, livros,
materiais para artesanato...”, foi uma frase dita por mim tantas vezes e com tanto carinho e
entusiasmo, que na minha imaginacao eu conseguia ilustrar perfeitamente cada detalhe
daquela sala para os usuarios que ainda nao a conheciam, visando demonstrar que tratava-
se de um espaco acolhedor e inclusivo, isto porque, uma vez que fomos tao bem acolhidas,

nao era dificil repassar essa sensagao adiante.

Como dito anteriormente, a equipe do SEFTO em diversos momentos se mostrou
preocupada em saber se ja estdvamos nos sentindo confortaveis em realizar certos
procedimentos de forma mais independente, nos incluiam em todas as reunides de equipe
mesmo tendo consciéncia que nossa passagem no setor era breve, solicitavam nossa opiniao

e visao da area da Pedagogia, a fim de solucionar algumas questdes mais complexas e, o
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mais importante de tudo, sempre nos trataram com muito carinho e afeto, o que reflete um

ambiente de trabalho colaborativo e empatico.

Com os usuarios nao foi diferente, criamos vinculos bastante significativos com muitos
deles. Nos despedimos de cada um, o que ficou marcado em nossa passagem pelo HCPA/RS
de uma maneira Unica e especial. Uma das maneiras que encontramos para nos despedir de
alguns, foi realizando uma Oficina de Botons (Figura 7), ja que nossos jalecos repletos deles
se tornaram nossa marca registrada e constantemente eram elogiados pelos leitos e

corredores.

FIGURA 7: Preparacao da Oficina de Botons
FONTE: Arquivo da autora, 2024

Por fim, vale pontuar que todos os momentos descritos acima evidenciam a
importancia de um ambiente acolhedor e respeitoso no ambiente hospitalar, tal qual
vivenciamos e produzimos ao compor a equipe do SEFTO. A vulnerabilidade demonstrada
sem receio pelos pacientes é um indicativo de que estamos no caminho certo ao oferecer um
servico humanizado, onde a confianga e o conforto dos pacientes sao prioridades. Ademais,
o medo e algumas certezas, que eu acreditava que tinha, se ressignificaram ao longo dessa
trajetdria e eu pude amadurecer muito como profissional, mas principalmente como pessoa

la dentro do HCPA/RS, o que faz com que eu seja eternamente grata a essa experiéncia.

Referéncias Bibliograficas:

BRASIL. PNAISC. Politica Nacional de Atencao Integral a Saude da Crianca:
orientacOes para implementacdo / Ministério da Salde. Secretaria de Atencdao a Saulde.
Departamento de AcOes Programaticas Estratégicas. — Brasilia: Ministério da Saude, 2018.
Disponivel em: <https://portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br/wp-
content/uploads/2018/07/Pol%C3%ADtica-Nacional-de-Aten%C3%A7%C3%A30-Integral-

Pagina62



%C3%A0-Sa%C3%BAde-da-Crian%C3%A7a-PNAISC-Vers%C3%A30-
Eletr%C3%B4nica.pdf>. Acesso em: 30 jul. 2024.

BRASIL. PHS. HumanizaSUS: documento base para gestores e trabalhadores do SUS /
Ministério da Salde, Secretaria-Executiva, Nucleo Técnico da Politica Nacional de
Humanizacdgo. — 2. Ed. - Brasilia: Ministério da Saude, 2004. Disponivel em:
<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/humanizasus_documento_gestores_trabalhad
ores_sus.pdf>. Acesso em: 30 jul. 2024.

CEPREVIC. Comissdo de Etica da PREVIC: Etica do Cuidado. — 35. Ed. — Brasilia:
Ministério do Trabalho e Previdéncia, 2023. Disponivel em: <https://www.gov.br/previc/pt-
br/acesso-a-informacao/espaco-integrar/boletim-de-etica/2023_12-boletim-de-etica-
35.pdf>. Acesso em: 12 de jul. 2024.

INSTITUTO CAUE. O que é ética do cuidado? Disponivel em:
<https://www.youtube.com/watch?v=zEx6hjsemOE>. Acesso em: 12 jul. 2024.

ROCHA, Jlulia. Pacientes que curam: o cotidiano de uma médica do SUS/Julia Rocha. - 1.

ed. - Rio de Janeiro: Civilizacao Brasileira, 2020.

Pagina63



CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Luisa da Silva Machado

Criado de modo especial
Gerado antes no coracdo do Criador

Bebé me fez mamae,

mamae ama Vocé.

Nem conhego ainda o seu rostinho
mas ja sel que te amo.

Cresce, cresce, cresce a barriga
Cresce, cresce, cresce mals o meu amor.
(Luisa Machado, 2024)

O presente ensaio visa abordar experiéncias, reflexdes, observacdes vivenciadas
através da pratica do Estagio Obrigatério de Docéncia I: Educacao Especial, Processos e
Pratica, do quinto semestre, do curso de Licenciatura em Pedagogia, da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul. Os aprendizados e marcas deixados pelo que foi vivenciado neste
estagio, ndo se dissipardo com o tempo, e as linhas nao se fazem suficientes para a expressao
resumida destes meses inserida na equipe do Servico de Educacdao Fisica e Terapia
Ocupacional (SEFTO), atendendo a adolescentes, adultos e idosos do Hospital de Clinicas de
Porto Alegre (HCPA), por meio de consultorias, conhecendo-os através de chamamentos e
convidando-os a Sala de Convivéncia e Promogao da Saude, localizada no oitavo andar. O
servico mencionado “contribui para humanizacao e integralidade do cuidado em saude em
consonancias com os principios do SUS”. (HCPA/RS, 2024, n.p).

Um curto grifo escrito no inicio do estagio em meu diario, dizia o que eu resumidamente
sentia e senti intensamente durante este periodo: "Uma postura profissional em conjuntura a
um olhar sensivel. Uma alma humana, que muito sente. Uma grande vontade de fazer a
diferencga, vivendo a pedagogia e vendo-a em novos ambientes”(Diario de Estagio, 2024). As
palavras acolhimento, escuta, sensibilidade, atencdo, ... se fizeram presentes desde o inicio

do estagio, posso assegurar que vivenciei e percebi, verdadeiramente a postura das
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supervisoras e dos colegas de equipe condizerem com essas palavras citadas. E animador ser
recebida e tratada com este acolhimento que tanto estudamos, e assim, conhecé-lo nao

somente de teoria mas de pratica também.

Foi visivel o entrosamento entre a equipe, valorizacdo da visdo de cada um e para cada
um, reflexao, observacao e alinhamentos, troca de experiéncias, pluralidade de formagoes e
entrelaco das mesmas, exemplo e disponibilidade, foi isto e mais, que vi nas supervisoras e
no funcionamento da equipe, o que torna possivel um trabalho de maior qualidade e tem
como consequéncia, maior qualidade do servico ao usuario internado.

O acolhimento é construido de forma coletiva, a partir da analise dos processos de
trabalho e tem como objetivo a construgdo de relacdes de confianga, compromisso e
vinculo entre as equipes/servicos, trabalhador/equipes e usuario com sua rede
socioafetiva (BRASIL, 2021, p.07).

Com todo o bom exemplo, e trabalho excelente da equipe, a dedicacao e prazer no
gue se faz fica evidente, e marca a vida dos usuarios pelos quais a equipe SEFTO passa
também. O espaco de sala e atendimento humanizados, cooperam para uma finalidade, o
bem-estar das pessoas internadas, o bem-estar fisico, mental e emocional, abrangendo a

integralidade do sujeito. Algo que me marcou foi a importancia:

"Eu e o outro” do “estar: bem-estar & estar com o outro”.

(Diério de Estagio, 2024)

A sala permite o “estar com o outro”, ndao apenas o “bem-estar”, mas ver pessoas,
ouvir pessoas, sentir e vivenciar experiéncias sociais. Permite espaco de troca, de fala, de
ouvir, de apenas “ficar junto”, de dividir espago, de sorrir e receber um sorriso de volta, e
também de dar umas boas risadas e até competir numa divertida tarde de bingo, onde ha
interacdo, conversa, risada, troca, atencao, competitividade, empolgacao, coletividade. Ha
promogao de saude! O ambiente hostil que o hospital pode ser considerado, é muitas vezes
o lugar das noticias dificeis, e percebo que o SEFTO abre caminho para que a sala e as
consultorias oportunizem as boas noticias, os bons momentos. Ali pode ser o espaco de
tranquilidade em meio caos.

A palavra convivéncia, tem por sua origem o significado latim “convivere” (convivi, is,
vixi, victum, ére) “viver com”, e como a nova nomenclatura da sala ja diz, ali também é espaco
de viver com, junto, em conjunto. Ali é possivel levar suas marcas, partilhar sua histéria, e

também conhecer a de outros, de se identificar, de trocar, também de aprender, - nao é
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porque abrange adultos e idosos que o aprender ou a ludicidade ficam de fora -, simplesmente
conviver. Muitos, diante de incansaveis dias, semanas ou meses no hospital, tem em sua
convivéncia os acompanhantes, enfermeiros e médicos, e muitos ndo tém quem os
acompanhe. Em consequéncia, tém por afetada a sua vida social, um sentimento de té-la
como interrompida, contudo, as oficinas sao pensadas com a intencionalidade da promocao

da saude mental aos usuarios e a sala permite a convivéncia.
1. PROJETO GESTANTES: PARTILHANDO VIDA!

Neste especial projeto, proposto pela supervisora e Pedagoga Luciane, tivemos a
oportunidade de, em conjunto, pensar em atividades que tivessem como publico-alvo as
gestantes presentes no hospital. Foi pensado para promocdo de salde nessa etapa pré-natal,
com a intencdo de partilhar, mas também de escutar, e permiti-las serem protagonistas,
proporcionando um momento diferente no hospital, pretendendo mostrar que sua saude
estava sendo cuidada inteiramente, integralmente, ndo somente fisica, mas emocional e
mental. Algumas gestantes eram mamaes de primeira viagem, outras ja tinham um, dois, trés
filhos. Insegurancas, incertezas, frio na barriga, sao sentimentos que podem fazer parte desse

periodo.

O projeto foi pensando em dar a elas 0 espago para que as mesmas pudessem abrir-
se, falar, expor, trocar e nos pudéssemos, ndo somente acolhé-las, “ Escutar & estar”, também
para que pudéssemos mostra-las da poténcia que ha em conversar com o bebé, cantar para
ele, acaricia-lo e brincar com ele, mostrando do quanto a pedagogia esta presente nas mais
diversas brincadeiras e momentos com o bebé. Compartilhamos um pouco sobre os diferentes
estimulos sensoriais que se desenvolvem durante seu crescimento € em como a mamae é
fundamental em todo processo, desde o inicio, pois o vinculo com o bebé e a comunicacado
com ele iniciam-se desde a barriga. Como foi potente! Um projeto pensado e preparado com
intencionalidade e com valorizagdo e atengao de todas as partes que o compunham. O que
esta previsto como parte da atencgao pré-natal no Manual de Pré-Natal e Puerpério, publicado
pelo Ministério da Satide em 2006, foi muito bem vivenciado por meio do projeto:

Entre as diferentes formas de realizacao do trabalho educativo, destacam-se as
discussbes em grupo, as dramatizagbes e outras dinamicas que facilitam a fala e a
troca de experiéncias entre os componentes do grupo. Essas atividades podem ocorrer
dentro ou fora da unidade de saude. (BRASIL, 2006b, p. 32).

2. ARTE E SAUDE, ARTE E TERAPEUTICA
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A arte, em todas as suas esferas, expressa, e tem a capacidade de comunicar aquilo
que nem sempre por meio de palavras pode ser dito. A arte traduz, a arte aproxima e gera
identificacdo. Ela reflete o que esta dentro de quem a produz. No estagio, muito pude observar
como a arte atingia a todos de uma forma ou outra, e o impacto € maior do que se pode
imaginar. A arte de “fazer arte” promove salde mental. A arte da pintura, arte do desenho, a
arte da colagem, a arte da poesia, a arte de permitir-se fazer um artesanato. A musica é arte!
Arte é terapéutica, para quem a expressa, € também para quem se deixa ser tocado por ela.
Em sala, observei diversas vezes em que a arte trouxe momentos de concentracdao, de
sorrisos, de colocar para fora a saudade, a dor, 0o cansago, mas, também, as inspiracoes, 0

amor, o carinho e a importancia de pessoas amadas.

A arte da musica foi um meio pelo qual encontrei de comunicar reflexdes. Foi como
um modo de grifar palavras-chaves do nosso tempo de troca e conversa. Ficaram marcadas
palavras como: a importancia do vinculo, do cuidado, da relagdo mamae-bebé etc. A musica
gue compus foi uma conclusao do momento de partilha e troca, que foi muito especial,
marcante e de coracdo. A arte pode comunicar vida, pois é a expressao de algo real, e por
isso, defendo-a como forma de promocao da salde, a arte como terapéutica.

Terapia (therapéia) significa trato cuidadoso, auxilio que habilite para a cura, guia para
a autonomia e qualidade de vida, tratamento. Todo profissional de salde, pela
condicdo de terapeuta, deve deter, com apropriacdo e acuracia, recursos e
instrumentos de intervengado clinica. (CECCIM, 2004, p.262)

Imagens 1, 2, 3 e 4: Experimentacdes na Sala de convivéncia do HCPA.

Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024).
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Pequeno bebé

Criado de modo especial
Gerado antes no coragiio do eriador

Imagem 5: Letra da musica e compositora ao violdo.
Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024).

Link do video: Pequeno Bebé - Luisa Machado

Imagens 6 e 7: Mobiles construidos com as gestantes
Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024).
3. TODOS E CADA UM
A rotina do dia-a-dia pode ser parecida, mas a cada dia é possivel vivenciar algo novo.
Entre anotacOes, prontuarios, evolucdes de cada um, e da sala, nao pode haver espaco para
a monotonia. E um trabalho que trata-se de pessoas, e cada usudrio € um, é Unico, mas n3o
é “s6 mais um”, é alguém com histdria, alguém com suas bagagens, alguém que esta
passando pelo hospital. O papel da equipe, e do pedagogo pertencente a ela, é de garantir
gue esta passagem seja com um tratamento humanizado, corroborando com a Politica de
humanizacao, que diz:
Adotar uma pratica em que profissionais e usuarios consideram o conjunto dos

aspectos fisicos, subjetivos e sociais que compdem o atendimento a satide. Humanizar
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https://youtu.be/wFM2eFtuNU8?si=IkvKfeaG7uBLq0eo

refere-se, portanto, a possibilidade de assumir uma postura ética de respeito ao outro,
de acolhimento do desconhecido e de reconhecimento dos limites. O ponto chave do
trabalho de humanizacdo esta em fortalecer este comportamento ético de articular o
cuidado técnico-cientifico, ja construido, conhecido e dominado, com o cuidado que
incorpora a necessidade de explorar e acolher o imprevisivel, o incontrolavel, o
diferente e singular. Trata-se de um agir inspirado em uma disposicdo de acolher e de
respeitar o outro como um ser autonomo e digno. (BRASIL, 2001, p.52).

Como dito na citacdao, acho interessante que as palavras “diferente e singular” se
sobrepdem e se complementam. Sao importantes de serem reconhecidas por cada uma das
multiplas equipes que encontram-se no hospital, para que o atendimento humanizado de fato
aconteca. Por todos os usuarios que passei, isso sempre me chamava a atencdo: pessoas
diferentes, diferentes umas das outras. Diversas idades, histdrias, estilos de vida, e diferentes
diagnosticos, mas nenhum sendo tratado como “apenas mais um”, pois nenhum usuario é
definido pelo diagnostico que tem, cada usuario é singular, € o reconhecimento disso e da
dignidade de cada sujeito é fundamental, para que sob essa perspectiva haja a pratica do
acolhimento.

4. CONTE SUA HISTORIA!

A proposta de jogo “Conte uma histdria” foi criada e pensada principalmente para ser
jogada em sala, como grupo, ou nas consultorias nos leitos. Resumidamente, o jogo conta
com cartdes, cada um contendo uma imagem. A ideia € que seja jogado no minimo em dupla,
pois os jogadores pegam em sua vez uma imagem, e vao criando uma histdria juntos. A
histdria criada é baseada no que se interpreta das imagens, construida em conjunto, um

jogador complementando o outro.

— 3

<l ”Is; £ 7 MA] v,..;,‘

Imagem 8: Jogo para conversa e reflexdes

Fonte: Arquivo pessoal da autora (2024)
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O jogo expressa uma das principais reflexdes ao vivenciar este tempo de Estagio, por
trds do nome estava uma das marcas que o Estagio deixou em mim, a importancia da
disposicao e abertura para conhecer e escutar. A cada individuo pelo qual passdvamos, em
alguns minutos de conversa, eu entendia a importancia da escuta, ao escutar eu tinha
possibilidade de conhecer, ao conhecer tinha oportunidade de perceber gostos, necessidades,
pedidos, emocoes, histdrias. O jogo pode até se chamar “Conte uma histdria”, mas uma das
intencionalidades da atividade interativa era promover um momento lidico e terapéutico, no

qual o usuario pudesse sentir-se bem e com abertura para: “Contar a sua prépria historia”.

Essa abertura em conhecer fala muito sobre a escuta, a disponibilidade da escuta, de
nao s6 ouvir, mas de estar ali presente, escutando ativamente e atentamente. Escuta nao
relaciona-se somente com aquilo que é dito com palavras, percebi com o Estagio que muitas
vezes as coisas sao ditas com um olhar, um suspiro, um movimento, escutar o que nem
sempre € dito é escuta ativa. Perceber o que esta nas entrelinhas faz parte de ter um olhar
atento e ser um bom observador, faz parte do atendimento humanizado. A forma como se
olha e percebe o usuario influencia diretamente nas escolhas de propostas para levar ao seu
leito, como se realiza os registros de evolugdes do usuario, assim como a continuidade do
trabalho que pode ser feito pelas outras equipes de profissionais que compdem o hospital. O
hospital € composto por diferentes equipes, profissionais, areas de cuidado, todas
importantes, como engrenagens, para que tudo funcione. E preciso que todas as engrenagens
estejam em agao, essas engrenagens trabalham juntas, a fim de que o sujeito seja
integralmente cuidado.

A escuta se refere a apreensdo/compreensao de expectativas e sentidos, ouvindo
através das palavras as lacunas do que é dito e os siléncios, ouvindo expressoes e
gestos, condutas e posturas. A escuta ndo se limita ao campo da fala ou do falado,
[mais do que isso] busca perscrutar os mundos interpessoais que constituem nossa
subjetividade para cartografar o movimento das forgas de vida que engendram nossa
singularidade. (CECCIM, 1997, p. 31)

5. CONHECENDO UMA HISTORIA: UM NOVO CORAGAO

Fomos ao leito de Robson, um homem de 41 anos a espera de um coracgao. Ele nos
recebeu com um sorriso no rosto, transparecendo leveza apesar da gravidade de sua situagao.
Conversou carinhosamente sobre sua familia e mencionou sua fé inabalavel em Deus, mesmo
tendo sido retirado da lista de espera por causa do GMR (germe multirresistente). Robson
pediu autorizacdo para jogar videogame na Sala da Recreacdo, e foi liberado para isso,

seguindo todas as precaucdes necessarias. Ele emocionou a todos ao mostrar uma cicatriz e
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compartilhar uma boa noticia: "Deixa eu contar... Uma boa noticia! Apds 7 meses de espera,

eu tenho um novo coracdo, gracas a Deus”. (Diario de Estagio, 2024).

Uma perspectiva pedagdgica é essencial para haver uma escuta ativa, para conhecer
0 usuario e suas necessidades, criando um vinculo, levando assim a uma intervencao
pedagodgica. E esta se da através de planejamento e propostas pensadas de forma assertiva,
profissionalmente preparadas, com obijetivo, justificativa, intencionalidades claras, visando
uma finalidade. Nao somente como pedagogo, mas como equipe, a uniao das diferentes
perspectivas de uma equipe multiprofissional colabora com a integralidade proposta pelo SUS,
assim como com o protagonismo do usuario em internacdo. A escuta € uma das palavras-
chave neste processo, e a visdao de integralidade também:

A integralidade é um conceito que permite uma identificagdo dos sujeitos como
totalidades, ainda que ndo sejam alcangaveis em sua plenitude, considerando todas
as dimensGes possiveis que se pode intervir, pelo acesso permitido por eles proprios.
O atendimento integral extrapola a estrutura organizacional hierarquizada e
regionalizada da assisténcia de salde, se prolonga pela qualidade real da atencdo
individual e coletiva assegurada aos usuarios do sistema de salde, requisita o
compromisso com o continuo aprendizado e com a pratica multiprofissional.
Entendemos a integralidade no cuidado de pessoas, grupos e coletividade percebendo
0 usuario como sujeito historico, social e politico, articulado ao seu contexto familiar,
ao meio ambiente e a sociedade na qual se insere. (MACHADO, 2007, p.336)

O cuidado com o outro, com o bem-estar e com a saude, perpassa os corredores €
leitos, enquanto a lei prevé a garantia do direito, s3o os profissionais que fazem esta garantia
se tornar real a cada dia. Para que ocorra uma pratica que atenda a integralidade, precisamos
exercitar efetivamente o trabalho em equipe, € necessario basear seu trabalho no dialogo, na
troca, na transdisciplinaridade entre os diferentes saberes formais e nao-formais que
contribuam para as acdes de promocao de saude a nivel individual e coletivo. (MACHADO,
2007).

6. A PEDAGOGIA NO HOSPITAL?

Muitos perguntam-se onde entra a Pedagogia no hospital. O Conselho Nacional de
Saude, através da Resolucdo n° 287/98, reconheceu as 14 profissdes da salde, a saber:
assistentes sociais, bidlogos, biomédicos, profissionais de educacdo fisica, enfermeiros,
farmacéuticos, fisioterapeutas, fonoaudidlogos, médicos, médicos veterinarios, nutricionistas,
odontdlogos, psicologos e terapeutas ocupacionais (BRASIL, 1998). E eu pergunto, mas e 0s
pedagogos?

O trabalho pedagdgico no ambiente escolar ou ndo, seja baseado nas interagdes com
0 outro, por meio do didlogo. No caso do ambiente hospitalar a escuta pedagogica
torna-se um dos principais elementos do atendimento humanizado, pois as criangas
tém necessidade de falar sobre suas doengas, dos seus momentos de angustia e
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precisam de alguém que as escute, pois assim conseguem organizar suas emogoes e
expressar seus sentimentos. (FIGUEIREDO; SILVA; PRADO, 2019, p.05)

ApoOs o estagio, reconheco que a escuta pedagogica é fundamental e transformadora
no processo de vinculo, de conhecer os usuarios, de promover qualidade no atendimento
humanizado, pensando integralmente no sujeito e buscando ter uma escuta integral.
Ademais, diria eu que nao somente as criancas, mas, os adolescentes, os adultos e os idosos,
em internacdo hospitalar, também sdo incluidos. Acredito que nenhum outro autor tenha
expressado tdo bem o que penso sobre a importancia do Pedagogo no hospital, como Fontes
(2004, p.123):

O oficio do professor no hospital apresenta diversas interfaces (politica, pedagdgica,
psicoldgica, social, ideoldgica), mas nenhuma delas é tdo constante quanto a da
disponibilidade de estar com o outro e para o outro. Certamente, fica menos
traumatico enfrentar esse percurso quando nao se esta sozinho, podendo compartilhar
com o outro a dor, por meio do didlogo e da escuta atenciosa.

Dessa forma, conclui-se que a escuta ativa, o olhar humanizado, o principio da
integralidade como eixos norteadores das praticas de um pedagogo, com intencionalidade

pedagdgica e sensibilidade, dentro do hospital, pode ser transformador.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Katiuscha Lara Genro Bins!®

A pluralidade € uma das condicbes existenciais
bdsicas da vida humana na terra”,

(Hannah Arendt - A vida do espirito)

Cara Renata fiquei muito feliz quando soube que iria receber uma aluna para estagio
na Educagdo de Jovens e Adultos, pois acredito o quanto a EJA na sua esséncia é um espago
de aprendizagem, acolhedor e inclusivo mas, com muitos desafios que busca no fazer
pertencer, ser pertencente, dar conta das necessidades dos alunos e professores, na
construgcao de sua aprendizagem. Nas nossas trocas, conversas, busquei te apontar que
promover a inclusdo ndo é uma metodologia, é sim buscar construir um ambiente acolhedor

€ que se possa respeitar as diferentes maneiras de aprender.

O Estagio na Educacdao de Jovens e Adultos além de possibilitar as multiplas
aprendizagens pedagdgicas e metodoldgicas proporciona as alunas a experiéncia de estar em
um espago com tantas vivéncias, histdrias de vida carregadas de alegrias, tristezas, exclusao
e muitas vezes preconceito, em que na pratica a educacao torna-se um processo constante

de reinvencao, criacao e resiliéncia.

Segundo a Resolucao n° 13/2013 do CME/POA, que dispoe sobre as diretrizes para a
Educacao Especial na perspectiva da Educacao Inclusiva no Sistema Municipal de Ensino, aos
estudantes publico da educacao especial “deve ser assegurado o Atendimento Educacional
Especializado (AEE), nas formas continua, concomitante, complementar e suplementar e
disponibilizado um conjunto de servicos, recursos e estratégias especificas que favorecam o

processo de escolarizacdo” em todas as etapas/modalidades da Educacao Basica.

15 Doutora em Educacdo, Especialista em Alfabetizacdo, Professora da SIR no CMET Paulo Freire.
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O trabalho na SIR (Sala de Integracao e Recursos) na Educacao de Jovens e adultos,
além de atender o aluno com deficiéncia de maneira individualizada, busca construir uma
metodologia de ensino colaborativo junto aos educadores da Sala, apoio as suas demandas,
ao planejamento, possiveis adaptagdes e ao uso de TAs quando necessario, construgao de
PDI e organizagao da documentacdao do aluno, como também participar de interconsultas
guando necessario. Envolve um trabalho de observagdo em sala, entrevistas, Estudos de Caso,
planejamento coletivo, participagdo em reunides pedagdgicas e Conselhos de Classe,
identificagdo e disponibilizacdo de apoios e encaminhamentos necessarios ao processo

educativo dos jovens e adultos publicos da Educagdo Especial.

Nos atendimentos na SIR entendemos que a aprendizagem — e aqui incluo a
aprendizagem dos contetidos, possibilitando o desenvolvimento cognitivo, intelectual e social
destes sujeitos — deve estar vinculada a realidade, aos conhecimentos prévios por eles
acumulados e construidos. Elaborando e reelaborando estratégias e metodologias
educacionais a partir de suas conquistas e avangos, buscando ndao sé a compreensao simples
das palavras, e sim o quanto elas podem ser importantes na construgao de sua autonomia e

inclusao social.

Neste primeiro semestre de 2024 as nossas vivéncias foram atipicas com as cheias que
atingiram o RS, precisamos parar, cuidar uns dos outros, sobreviver. Lidamos com a angustia
de saber quantos alunos tinham sido atingidos e de que maneira poderiamos ajudar. Renata
iniciou, parou, retrocedeu, recomegcou, abriu diversas vezes seu processo para o estagio, foi
resiliente. Quando finalmente voltamos para o CMET Paulo Freire, precisamos nos adaptar as
faltas dos alunos, a dar conta de suas demandas e angustias, vivenciamos também a alegria

de poder retornar.

Renata, durante tua breve trajetdria no CMET Paulo Freire, vivenciei o quanto tu soube
respeitar o espago dos alunos e acolher quando necessario. Compreendeu que para muitos
alunos jovens e adultos com deficiéncia estar em um espaco com tantos estimulos, vivéncias,
possibilidades, regras e novas exigéncias pode ser um desafio muito grande, e que nesse
momento o mais importante ndo é o reforco do conteldo e sim a escuta solidaria, entendo
que compreendeu o sentido de flexibilidade na EJA. Vivenciou a dificuldade de alguns
professores em compor e pensar em uma educacao inclusiva, em aceitar as diferentes
maneiras de aprender, sendo que se nem todos aprendem da mesma forma, o professor ndao

pode ensinar da mesma maneira e isso é algo que desacomoda, quantas vezes entre um
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atendimento e outro ou na auséncia de um aluno conversamos sobre a resisténcia, a
inabilidade de alguns professores em propor uma atividade que pudesse contemplar todos os

seus alunos.

Os processos inclusivos na Educacao de Jovens e Adultos muitas vezes é trilhar alguns
caminhos desconhecidos na medida em que faltam politicas publicas, formacdes para os
professores, possibilidade de reunides pedagdgicas para discutir casos e algumas vezes o
processo também é solitario, o professor precisa ser escutado e auxiliado nas suas demandas
e duvidas, o processo € coletivo e nao individual. Buscar construir pautas inclusivas
educacionais que valorizem a diversidade e as diferencas nos processos didaticos ainda é um
desafio grande e complexo pois somos muito influenciados por uma sociedade excludente e
capacitista, sendo perceptivel muitas vezes no espaco escolar a busca pela homogeneizacao,

das turmas, dos curriculos e contetdos.

Ainda é preciso alinhar as propostas educacionais, bem como adequar o préprio
ambiente escolar as especificidades e necessidades dos jovens e adultos com deficiéncia. Para
percorrer esse caminho complexo e desafiante desejo que possas te inspirar em Paulo Freire
(2000) quando afirma que é preciso “ndo ter medo dos sorrisos irdnicos dos que acreditam

que mudar é dificil, mas é possivel (...) sonhos sao projetos pelos quais se luta”. (p.61).

Por fim, cara Renata espero que as experiéncias do estagio possam ter contribuido
para tua formacao, agradeco pela oportunidade, pelas trocas e por compor junto na SIR
entendendo a pluralidade e a diversidade como uma oportunidade e ndao uma ameaga ao
nosso saber pedagdgico. Depreendo que ainda ha muitos desafios a serem resolvidos na
educacdo inclusiva de jovens e adultos com deficiéncia, mas é muito gratificante ver depois
de algum tempo a evolucao, o desenvolvimento e o protagonismo dos jovens e adultos com
deficiéncia nos varios espagos que o CMET proporciona, e penso que conseguistes vivenciar
essa experiéncia. Os processos inclusivos podem levar tempo, necessitam de
responsabilidade, respeito, insisténcia, trabalho coletivo e formacdo. No CMET estamos
buscando construir uma pratica inclusiva e responsavel, através da escuta coletiva e dialdgica,
com erros e acertos, com todas as dificuldades inerentes ao processo, mas acreditando nas

possibilidades e em transformar realidades.
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SER

Ser partilha

Ser inicio

Ser ponte

Ser lago

Ser porta aberta

Ser fio condutor

SER!

Esse € o verbo que rege o cotidiano na escola especial...

Atravessa todos os corpos que por ali vivenciam suas experiéncias.

Se é, integralmente e em esséncia!

O chdo da escola, espaco para ser vivido com todos os sentidos a flor da pele,
percepcoes agucadas e o olhar desapressado. Na escola de educacao especial tudo isso toma
uma proporcao ainda mais ampla, por ser lugar aberto a diversidade: de jeitos, de maneiras,

de expressoes, de caracteristicas, de saberes.

A idade cronoldgica e o tempo predefinido em marcos do desenvolvimento ja ndo é o

mais relevante, os diagndsticos tomam uma proporcao secundaria, pois neste ambiente o

16 pedagoga, Especialista em Neuropsicopedagogia, Educacdo Especial Inclusiva e Educacdo Infantil,
Mestranda em Educagdo, Professora da Rede Municipal de Ensino de Porto Alegre, Coordenadora Pedagogica
da EMEEF Prof@ Lygia Morrone Averbuck

17 pedagoga, Especialista em Neuropsicopedagogia, Especialista em Educacdo Especial Inclusiva, Professora da
Rede Municipal de Ensino de Porto Alegre na EMEEF Prof@ Lygia Morrone Averbuck
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individuo é percebido em seu crescimento integral, necessidades e potenciais comparado
apenas com o agente mais importante neste processo: ele mesmo. Um lugar de tanta acao
do fazer pedagdgico, de tanta criacdo, de tantas possibilidades e abordagens é

essencialmente um lugar formativo.

Receber uma estudante de graduacdo para realizar seu estagio curricular na EMEEF
Prof@ Lygia Morrone Averbuck é transpor os muros da escola. Eu, como professora que tanto
me sinto acolhida no cotidiano desta instituicao, ao receber Anita, estagiaria do curso de
Pedagogia da UFRGS, fiz uma reflexao e um encontro profundo com meus primeiros passos
rumo a docéncia. Lembrei-me do quanto os inicios podem ser cheios de inseguranca e o
quanto os “naos” e portas fechadas que encontramos pelo caminho podem ir trazendo

barreiras e marcas.

Que marca quero deixar nesta estagiaria, que antes de tudo é uma pessoa trilhando
seu caminho, iniciando sua trajetdria docente? Bem, logo penso que a primeira marca é a
de entdo acolher, palavra tdao repetida nos dias atuais mas tao pouco praticada
verdadeiramente. Quando trabalhamos com estudantes da educacao especial, muitas
especificidades devem ser levadas em conta, especialmente no que tange a resisténcia a
mudancas e interacdes com pessoas diferentes de seu convivio diario. Tendo em vista as
singularidades da turma a qual recebemos Anita para realizar seu estagio serem bastante
complexas, por ser composta por estudantes com caracteristicas e personalidades muito
diferentes entre si, logo solicitamos uma foto de Anita para que eles ja se familiarizassem
com sua imagem. Um estudante em particular logo se mostrou ansioso em receber nossa
nova parceira de grupo e outro colega, em contrapartida, ao ver sua foto manifestou negagao
verbalmente, com sonoros *NAO, NAO, NAO!” e por meio de gestos de contrariedade em ter

uma nova integrante na turma.

Enquanto professora do grupo, percebi logo que haveria de mediar com bastante
cautela nossos encontros, tendo apenas uma certeza: Anita seria acolhida e respeitada em
suas caracteristicas, bem como o tempo no processo de criacao de vinculos comigo e
especialmente com o grupo deveria ser objetivo primordial neste ponto de partida. Quando
recebemos alguém novo na escola, ndao sabemos quais vivéncias, concepgoes, ideias e
experiéncias o acompanham, e para tanto, a escola e o professor que recebe uma estagiaria

deve se amparar de flexibilidade para abrir espaco para este novo olhar que chega.
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Receber uma estudante para estagiar na escola é ser ponte entre a Universidade e a
sala de aula, proporcionar acesso ao universo escolar, mas ao mesmo tempo permitir novos
ares circulando. Arejar as ideias e projetos. Anita fez essa travessia com a delicadeza que
lhe é peculiar, soube esperar os tempos de cada um. Deixou-se afetar e afetou. Chegou de
mansinho como uma leve brisa, respeitou os modos de expressao, foi conhecendo e se
aprofundando a cada dia sobre o ambiente que estava ocupando, as formas de abordagem
e de conducdo das primeiras interacdes, oportunizando que cada estudante também aos

poucos, fosse a reconhecendo como integrante pertencente ao grupo.

Carla Rinaldi, no livro Didlogos com Reggio Emilia nos fala da metafora do Fio de
Ariadne!® sobre o papel de fio condutor desempenhado pelos professores, a tarefa de dar
orientacao, sentido e valor a experiéncia das escolas e das criancas. Os professores sao
vistos como os que tém o fio que constréi e constitui o entrelacgamento e as conexdes, a
rede de relacionamentos para transforma-los em experiéncias significantes de interacao e
comunicacao (Rinaldi, 2022). Entendemos que este é o papel da escola que se abre para
receber uma estudante em seu estagio, pois este € um momento de incertezas,
insegurancas, duvidas, mas também € um momento de decisdes importantes, pois & onde
se confirmam ou nao as aprendizagens obtidas durante o curso. Mesmo nao sendo o estagio
final, o estagio na Educacdo Especial € um divisor de aguas na formagao profissional,

conhecer e deixar-se conhecer pelo diferente, pelo inusitado, por aquilo que surpreende.

O cotidiano da escola especial é feito de miudezas, sutilezas, pequenos pedacinhos que
aos poucos vao se unindo e fazendo sentido, Freire nos disse que educar é impregnar de
sentido a cada momento, a cada ato cotidiano. O Cotidiano, tal como define Pais (1993), é
aquilo que se passa sem que se pareca passar. Portanto, estar na escola especial é ter todos
os sentidos em alerta, saber ler nas entrelinhas, nos sorrisos, nos olhares, nos toques, nos

sons.

A costura que é feita com o passar dos dias vai unindo a teoria e a pratica, o concreto
e 0 abstrato, os adultos e as criancas e essa costura é arrematada com um belo laco de

afeto, delicadeza e amor inerente das relagdes que se estabeleceram com o tempo. O estagio

18 Com origem na mitologia grega, faz referéncia ao fio que Teseu recebeu de Ariadne para escapar do
labirinto apds vencer o Minotauro.
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termina e a porta fica aberta para que sejamos novamente, ponte e travessia para uma nova

caminhada docente.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Renata Siefert Lange Felten

"A educagdo é um ato de amoi, por isso, um ato de coragem”
(Paulo Freire, 1967)

Este relato tem como cenario principal o Centro Municipal de Educagdo dos
Trabalhadores Paulo Freire (CMET), uma instituicdo de educagao basica que acolhe um publico
diverso de jovens e adultos, assegurando-lhes o direito a educacdo pautada pelas fungdes

reparadora, equalizadora e qualificadora (Porto Alegre, 2021).

A Educacdo de Jovens e Adultos porto-alegrense nasce em 1989 através da
implantacao do Servico de Educacao de Jovens e Adultos (SEJA), um programa que organizou
turmas de modo a centralizar servidores municipais nao-alfabetizados, sobretudo dos &mbitos
de obras e limpeza urbana, em seus préprios locais de trabalho. E nesta mesma conjuntura
que surge o CMET Paulo Freire, em quatro salas de aula no andar superior do Mercado Publico
Municipal, atendendo durante os trés turnos. O Centro mudou de prédio algumas vezes

durante sua existéncia, estando na localizagdo atual, Rua Santa Terezinha, 572, desde 2012.

A organizagao curricular do centro considera uma visdao de ser humano concreto, na
perspectiva freireana, situado no tempo e no espaco e na totalidade das relagbes sociais e,
sob as concepgoes de educacao popular e educacao para a vida estrutura-se em Totalidades
de Conhecimento. Os grupos de T1, T2 e T3 correspondem as Totalidades Iniciais e as turmas
de T4, T5 e T6 as Totalidades Finais. E fundamental compreender que esta organizacdo n&o
representa uma sequéncia linear e engessada, podendo ocorrer o avanco em qualquer
momento do ano, se assim o corpo docente avaliar como possivel. Além das turmas de todas
as Totalidades de Conhecimento, nos trés turnos, o Centro ainda abre as portas para oficinas

a toda a populagao.
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O espaco da Educacdo de Jovens e Adultos é naturalmente inclusivo ao acolher sujeitos
que tiveram suas trajetdrias escolares marcadas e atravessadas por diferentes processos de
exclusdo. Circular pelos corredores e salas de aula de uma escola de EJA possibilita observar
vidas que tiveram muitos direitos negados, mas que entendem a escolarizacao como uma

etapa importante e finalmente possivel.

Sobretudo a noite, o publico do CMET Paulo Freire é constituido de trabalhadores que
procuram na formalizacao da educagao oportunidades para promocao e melhor valorizacao
em seus oficios. Por se tratar de uma das duas escolas da rede que ofertam a modalidade da
EJA durante o dia, € nos turnos da manha e tarde que se encontram os publicos mais diversos,
a maior percentual de jovens e idosos e 0s personagens principais desta narrativa: os jovens

e adultos com deficiéncia intelectual.

A deficiéncia intelectual caracteriza-se por ser uma “limitacdo significativa tanto no
funcionamento intelectual como no comportamento adaptativo.” (AAIDD, s.d., traducao
nossa). A definicao segue desdobrando o comportamento adaptativo como “um conjunto de
habilidades conceituais, sociais e praticas que sao aprendidas e executadas pelas pessoas em

suas vidas cotidianas.” (AAIDD, s.d., traducao nossa).

Para além do enclausuramento de um diagndstico e da classificagdo clinica, o sujeito
com deficiéncia intelectual estd no mundo assim como qualquer outro; tem desejo de

aprender, conhecer, sair do lugar, se apaixonar, crescer, trabalhar, dancar, jogar, sair, viver.

A AAIDD (s.d.) afirma que as avaliagbes feitas em uma pessoa com deficiéncia
intelectual “devem assumir que as limitagdes frequentemente coexistem com os pontos fortes
em uma pessoa, e que o nivel de funcionamento de vida de um individuo ira melhorar se
forem fornecidos suportes apropriados e personalizados por um periodo sustentado.” (AAIDD,

s.d., traducado nossa).

Matriculados em uma escola do Sistema Municipal de Ensino de Porto Alegre, os
estudantes tém garantido o direito previsto no Art. 9° da Resolucdo n° 13/2013 do CME/POA,
gue dispde da obrigatoriedade do Atendimento Educacional Especializado — AEE, bem como
de “um conjunto de servicos, recursos e estratégias especificas que favorecam o processo de

escolarizacao.” (Porto Alegre, 2013, p. 3)

No CMET Paulo Freire, este servico se dd em uma sala no terceiro andar do prédio,

com acesso possivel por escada e elevador, nomeada de SIR (Sala de Integracao e Recursos)
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EJA. Além de atender jovens e adultos matriculados no centro, a educadora que atua neste
espaco da suporte a alunos matriculados na EJA de outras escolas do municipio, funcionando,

desta forma, a SIR Polo.

Apesar da existéncia desta sala, o trabalho do Atendimento Educacional Especializado
no CMET Paulo Freire ndo esta limitado a atendimentos individualizados com os alunos com
deficiéncia intelectual, mas compreende a assisténcia em todo o processo de inclusdo, a fim
de que nao seja feita apenas a insercao deste aluno no espaco escolar, mas asseguradas

condigdes para sua permanéncia e conclusao.
1. Por amor as causas perdidas

Em muitas viagens de trem e 6nibus que fiz até o CMET, tive como trilha sonora um
album da banda galcha Engenheiros do Hawaii. Na musica “Dom Quixote”, os compositores
fazem referéncia a obra homénima de Miguel de Cervantes onde o personagem principal,
Dom Quixote, é alienado por fantasias e lutas irreais. Aos olhos do leitor, o herdi € um louco
que se perdeu em suas proprias utopias; uma causa perdida que luta por causas igualmente
perdidas.

A historia nos mostra que as pessoas com deficiéncia sempre foram discriminadas em
seus modos de ser e estar no mundo; foram exterminadas, exorcizadas, internadas,
trancafiadas, medicadas e corrigidas. Foi a partir de 1994, com a assinatura da Declaracao de
Salamanca, que a inclusao destes sujeitos na educagao regular e o fortalecimento da estrutura

da educagdo especial se tornou uma realidade possivel.

Com a presenca das pessoas com deficiéncia nas escolas, urge o despertar de
educadores sensiveis a estes encontros e desencontros e requer desacomodar certezas e
moldes de docéncia e escola. Segundo Silva e Maciel (2011), “na escola inclusiva deve haver
uma postura consciente, critica, significativa e um processo interativo, longe dos papéis
tradicionais entre professores e alunos.” (Silva; Maciel, 2011, p. 2). As autoras ainda atentam

para a necessidade de a escola adotar:

[...] uma flexibilidade muito maior em seus varios aspectos metodoldgicos,
ressignificando a avaliacdo, o processo de ensinar e aprender, o curriculo dentre
outros aspectos. Estas novas estruturas precisam ser construidas juntamente com
os professores, com a equipe técnica, diretiva, com os pais e alunos, ou seja, com
a comunidade escolar como um todo. As mudangas precisam refletir uma nova
maneira de pensar e fazer educagdo, dando respostas a voz das necessidades de
todos os alunos. (Silva; Maciel, 2011, p. 2)
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A educadora que atua com os alunos com deficiéncia intelectual pontua que nem
sempre estes sujeitos vao atingir as competéncias e os conhecimentos esperados pelos
professores; trata-se de uma questao bioldgica. Ainda assim, por vezes existe uma
expectativa nos processos escolares e se condiciona as aprovagoes e avangos a elas. Estes
desejos tém origem em uma formacdo conteudista e que fecha os olhos para as
aprendizagens significativas que ocorrem todos os dias. Muitas docéncias precisam ser

desconstruidas para que a inclusao seja efetiva.

E fundamental pontuar que estas mudancas ndo significam desistir do aluno, mas
compreendé-lo a partir da sua histdria, suas relacdes e seu potencial. Este conhecimento
profundo s é possivel se o0 educador se colocar a disposicao de conhecer o educando; este
vinculo criado é substancial para a aprendizagem. A seguir, conhecemos os sujeitos com quem

pude conviver durante o periodo do estagio?®.

Sandra é uma mulher de cinquenta anos que, assim como os demais protagonistas do
meu estagio, teve a vida escolar marcada pela exclusao. No CMET ha dois anos, reconhece
as letras e consegue ler algumas silabas, relacionando fonemas e grafemas. Finalmente
encontrou um espago para aprender a ler e escrever como sonhou, mas muito mais: ali
conheceu o seu namorado e pdde se conectar com a arte da danga. No nosso primeiro
encontro, desconfiou da minha presenca; era a minha aparigdo um indicio de que a professora
dela iria embora? Esclarecemos que eu estava ali para aprender, e ndao para tomar o lugar

seguro que ela ja tinha.

A reacao da Sandra nao me incomodou em momento algum. Na verdade, este
estranhamento me presenteou com a possibilidade de atentar para a relacdao que a professora
e ela mantinham. Sandra é uma mulher que viveu toda sua vida aprendendo a lidar com as
rejeicdes que o mundo oferecia a ela em fungao da sua diferenga; naquela sala encontrou
alguém que a compreende e acredita no seu potencial. Além do cuidado para que a
aprendizagem escolar aconteca, a educadora ainda organizava com ela questdes da sua
saude, seu papel como mulher em sua casa e na sociedade e sua inser¢ao no mundo de
trabalho. Depois de tantos profissionais desistirem dela, compreendo a ameaca que é uma

possivel substituicao daquela que acreditou e permaneceu.

19 Todos os nomes foram alterados a fim de proteger a identidade dos educandos.
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Em uma certa tarde, precisei atender a Sandra sozinha em funcao de uma demanda
que a professora teve com outro aluno (logo mais iremos conhecé-lo). Inicialmente ela nao
me deu abertura alguma; quando questionei se preferia atividades de matematica ou escrita,
ela logo declarou: “na verdade, eu prefiro a prof”. Em outro momento, quando nods trés
estavamos na sala, a professora conversou com ela sobre a necessidade de ser mais aberta
a novas relagbes, principalmente pois ia comecar a trabalhar, e a lembrou desse episédio
comigo. A Sandra achou graca, reconheceu que se fecha para as pessoas e terminou
constatando que a sua relacdo com a educadora era especial, visto que “nds meninas nos

entendemos”.

A educadora ocupa um lugar de proximidade, de busca, de reconhecimento. Nao se
trata de uma tentativa de colocar-se no lugar do outro, visto que “nao existe modo de estar
mais além do que somos” (Skliar, 2014, p. 145), mas de entender a sua alteridade e aceitar
o desconhecimento constante que faz parte da vida. A posicao em que a professora se colocou
permitiu que a aluna colocasse confianca no seu trabalho e na sua amizade. Eis o vinculo, o
afeto indispensavel para a aprendizagem; o amor pelas causas que através do olhar e da

escuta atenta percebemos nao serem nada perdidas.

Douglas € um jovem de vinte e um anos que precisou aprender a conviver com a
deficiéncia intelectual apds um acidente que o lesionou neurologicamente. Depois de alguns
anos em uma escola especial da rede estadual, chegou no CMET em 2023 e em pouco mais
de um ano ja demonstra um avango muito significativo, estando praticamente alfabetizado.
Seus desafios, no entanto, ndao se limitam a instrugao das letras. A lesdao que o Douglas teve

o torna um sujeito enérgico e com um tempo de concentragdo baixa.

Em nossos encontros, conheci um Douglas diferente daquele que os professores e
funcionarios da escola descreviam. Sua chegada era agitada, geralmente trazendo alguma
questao que havia ocorrido durante o intervalo ou na sala de aula, mas o0 sossego acontecia

a0s poucos e a conversa se tornava possivel.

Passei a notar, também, que o Douglas era interpretado por algumas pessoas da escola
como uma crianga que precisava ser instruida e corrigida. De fato, algumas de suas atitudes
lembravam a euforia infantil, por exemplo, quando ganhou um reldgio novo do seu pai e sua
agitacao tomou conta do intervalo. No entanto, a aproximagao que tive com ele me mostrou
um jovem descobrindo-se no mundo, dentro da sua deficiéncia, com desejos de namorar,

trabalhar, que queria se vestir bem e estar bonito e gostava de funk e esportes. Em seu
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caderno, especialmente nas atividades prontas em folhas, observava-se uma quantidade
consideravel de elementos infantilizados, desenhos estereotipados e exemplos irreais para

resolucao de problemas.

Cunha (2012) reflete sobre as questdes de infantilizacdo do curriculo da EJA como uma
consequéncia da recente presenca dos jovens e adultos na escola, onde “o modelo
pedagdgico préprio é negligenciado” (Cunha, 2012, p. 111). A autora ainda provoca uma
reflexdo critica as docéncias que desconsideram completamente as vivéncias e os saberes dos
sujeitos, neste caso, a superacdo do periodo da infancia e dos signos que a representam. E
urgente o pensar coletivo de processos pedagdgicos que (re)coloquem a pluralidade de
sujeitos da Educacao de Jovens e Adultos no centro, demonstrando admiragdao por cada
individualidade. Reafirmando as ideias de Freire (2019), ensinar exige respeito aos saberes

dos educandos.

No AEE, o Douglas ndao demonstrava incbmodo com estas questdes; talvez tivesse
internalizado a escola como um lugar de disciplinamento e de relagdes entre adultos e
criancas, que ele precisava retornar a infancia para poder aprender. Contudo, sabemos que é
preciso reconhecer a EJA como um espaco de garantia de direitos e de reafirmagao do

inacabamento de cada ser, dentro das suas histdrias e saberes.

Por vezes, essa infantilizacdo surge da propria familia. Em uma certa manha, conheci
a Bruna, uma mulher de vinte e um anos que vive completamente dependente da sua mae,
que a leva e busca na escola e se porta como uma sombra, espreitando seus movimentos. O
trabalho que a educadora da SIR vem desenvolvendo com a Bruna € o da independéncia,
principalmente pelo grande potencial que vé para que ela seja inserida no mercado de
trabalho. Naquela manh3, fizemos uma caminhada de 1km, na regido do Centro, onde a
Bruna nos guiou: para qual direcdo deveriamos seguir, se estavamos seguras para atravessar
a rua, observando sinalizacdo de faixa de seguranca e sinais abertos para pedestres. Ela me
contou que esta ansiosa para comegar a trabalhar, visto que podera investir um pouco do seu

salario na compra de maquiagens, que é algo que ela gosta muito.

Assim como Sandra e Douglas, que expressam com muita frequéncia a vontade de
estarem inseridos integralmente na sociedade do trabalho, Bruna enxerga que este é um
“suporte privilegiado de inscricao na estrutura social” (Castel, 2013 apud Ferraz, 2015, p. 28);

talvez nao esclareca desta forma, mas compreende o trabalho como meio para garantir a
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plena cidadania, a dignidade de poder adquirir seus préprios bens e ajudar com as contas

basicas da casa.

Os sujeitos com deficiéncia ainda encontram diversas barreiras ao tentar tornar
realidade este desejo de trabalhar; falta de acessibilidade, discriminacao e capacitismo, por
exemplo. Muitas realidades apontam a colocagao destas barreiras pelas proprias familias, que
até mesmo tentam vencer estes planos em razdo da consequente perda do beneficio

assegurado pela Previdéncia Social, que aos olhos de alguns se torna uma fonte de renda.

O caminhar para ensinar a atravessar a rua, uma atividade que é tdo ordinaria para
nds, mas que proporciona passos de independéncia que a pessoa com deficiéncia exige, é
um cuidado que somente o amor pelas causas perdidas € capaz de proporcionar. Ter a
sensibilidade para observar a sutileza dessa necessidade em um educando é imprescindivel;
€ uma aprendizagem que sé € possivel ao se colocar completamente a disposicao da relagao
com aquele sujeito, de se abrir para também aprender com ele. Afinal, “quem ensina aprende

ao ensinar e quem aprende ensina ao aprender”. (Freire, 2019, p. 25).
2. Lutando contra dragoes e moinhos de vento

Seguimos com Dom Quixote, um louco que lutava com dragdes que, na verdade, eram
moinhos de vento. Para nos, talvez, a simples atividade de caminhar e atravessar a rua pode
parecer algo simples, cotidiano, como se a problematizacao fosse desnecessaria. E um moinho
de vento: inofensivo, irrelevante. Para Bruna, no entanto, que viveu seus vinte e um anos
vigiada por um medo materno que a condicionou a figura de uma crianga indefesa, o caminhar
sozinha é um dragdo a ser temido, mas possivelmente combatido. Da mesma forma, para nés
o medo de ter uma professora substituida parece algo irracional; mas para Sandra significa o

distanciamento de uma figura de seguranca, afeto e cuidado.

Percebo que essas e tantas lutas que os alunos com deficiéncia intelectual travam so6
€ possivel através da coragem de viver, aprender, ser de acordo com a sua individualidade.
Coragem em voltar a estudar, de se permitir ser afetado positivamente por outra pessoa, de
crescer, voar sozinho. Temos o compromisso de caminhar junto deles nesta batalha contra a

exclusao, dentro e fora da escola, lutando contra dragdes e moinhos de vento.

Conhecer e conviver com estes e outros tantos jovens e adultos com deficiéncia
intelectual me possibilitou revisitar a importancia da defesa da Educacao de Jovens e Adultos,

um espacgo genuinamente inclusivo ao garantir o direito de todos, que permite encontros tao
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significativos e singulares. Estar dentro do CMET Paulo Freire durante esse semestre reforgou
em mim a certeza pela resisténcia da luta por uma educacao democratica, justa e
emancipatdria, que cabe ndo sé aos alunos e professores envolvidos diretamente, mas a todos

gue acreditam na educacgao libertadora.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Anita dos S. Salvador

Este escrito constitui o percurso do Estagio de Docéncia I: Processos e Praticas, que
esta previsto a partir do 5° semestre do curso de Licenciatura em Pedagogia na UFRGS. Optei
pela area de Educacao Especial, da qual ja tenho um pequeno contato enquanto monitora de
inclusao em escola regular. Entretanto, eu sabia que vivenciar o ambiente de uma Escola
Especial, planejada e estruturada para receber pessoas com deficiéncia, seria uma experiéncia
incomum, que me traria novas inquietagdes a respeito dos formatos plurais que a educacao

pode assumir.

Com base nas minhas percepcdes no decorrer do estagio, chamou-me atengao a
relacao que a escola estabelece com o tempo. Falar sobre a passagem do tempo, implica em
ampliar as nocdes do que consideramos ideal durante a trajetdria da vida — sendo algo
pessoal ou nao —. E praticamente impossivel ndo utilizar o tempo como um importante
marcador para estabelecer prazos e metas que esperamos atingir. O tempo assumiu uma
funcao de regular o nosso modo de ser e estar no mundo. Parece que constantemente
esperamos por algo, como se existisse um modelo de vida que devéssemos seguir e como se
pudéssemos ter o controle de tudo que acontece. Mas a verdade é que ndao ha um padrao.
Somos sujeitos singulares, e, durante a experiéncia de estagio em uma Escola Especial pude
perceber isso claramente. Dito isso, darei inicio a contextualizacdo, relatos e reflexdes sobre

esse periodo de vivéncias.

O espago que realizei o estagio é a Escola Municipal Especial de Ensino Fundamental
Professora Lygia Morrone Averbuck, localizada na cidade de Porto Alegre. Desde o primeiro
dia que estive na escola, experimentei um sentimento de acolhimento, que me acompanhou
ao longo de toda trajetdria de estagio. Uma das primeiras coisas que me encantou foi a
estrutura da escola: espaco amplo, repleto de potencialidades, acessibilidade e bastante

contemplado com as bonitezas da natureza. A escola atende bebés, criancas e jovens de 0 a
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21 anos, sendo organizada em: Educacao Precoce (EP) e Psicopedagogia Inicial (PI) —0a 5
anos e 11 meses — e Ciclos de Formacao, sendo eles: Primeiro Ciclo (6 anos a 9 anos e 11
meses), Segundo Ciclo (10 anos a 15 anos e 11 meses) e Terceiro Ciclo (16 anos a 21 anos).
Em cada Ciclo de Formagdao ha uma organizacao de conhecimentos e conceitos que
contemplem as diferentes areas de conhecimento, sendo realizado um trabalho

interdisciplinar.

Minha pratica de estagio aconteceu na turma BM3: terceiro ciclo, composta por seis
meninos na faixa etaria dos dez aos dezesseis anos. Todos os estudantes sao diagnosticados
com Transtorno do Espectro Autista associado a outras deficiéncias, como a Trissomia do 21,
paralisia cerebral e deficiéncia intelectual. Dos 6 estudantes, 4 sao nao verbais, 1 apresenta
ecolalia, mas manifesta alguns desejos como pedir para ir ao banheiro e 1 é verbal. A turma
também é constituida pela professora titular e agente de inclusdo?® — que acompanha a
turma em todos os momentos—. O curriculo escolar também conta com aulas especializadas

de educacdo fisica, multilinguagens, musica e psicomotricidade.

Além do ambiente aconchegante que a Escola Especial Prof2 Lygia Morrone Averbuck
proporciona, a turma que acompanhei me recebeu de forma carinhosa, tornando meus dias
mais descontraidos e acolhedores. Acredito que todo professor antecipe as possiveis reagdes
gue encontrara ao entrar em uma turma nova, e isso ocasiona certo nervosismo. Foi o que
senti, estava apreensiva. Entretanto, eles fizeram esse momento inicial ser especial para mim,
pela atengdo, pelas trocas que tivemos e pelos abragos que recebi. Senti um enorme alivio
ao conhecé-los. Obviamente também vivenciei momentos de tensdao na turma — no inicio e

durante todo periodo de estagio —, mas tudo contribuiu para que fosse uma jornada potente.

Pude observar as aulas de psicomotricidade que aconteceram em um dos dias que eu
estava na escola, o que foi interessante, pois consegui perceber como cada estudante age
com a presenca de outro professor e como recebem as propostas que envolvem e mobilizam
0s movimentos corporais. Assim como mencionado anteriormente, é preciso tempo para que
os estudantes compreendam as solicitagdes que sao feitas e se manifestem de forma

autdnoma, o que foi bastante respeitado, considerando as limitacdes de cada um.

20 Agentes de inclusdo correspondem ao atendimento de monitoria do Programa Incluir+POA, que consiste
em uma acdo publico-privado para atendimento da demanda de Educacgdo Especial. Os agentes ndo
necessitam ter formagao em curso de nivel superior.
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A professora titular, desde o inicio, me recebeu com respeito, com reconhecimento
profissional, como uma verdadeira parceira, para que eu me sentisse confortavel e tivesse
liberdade em compor a turma BM3 nesse periodo. Tive uma experiéncia significativa de
aprendizagem nas trocas com a professora, que sempre faz questao de manifestar seu amor
com a educacao especial. O amor é o que vivenciei de mais ‘diferente’. Esse amor se propaga
nas linhas mais sutis do cotidiano. Esta no respeito pela pessoa em sua inteireza, nos afetos
demonstrados sem distingdes e na valorizacao das potencialidades de cada um. Esse afeto e

respeito aos tempos faz toda diferenca no andamento do ensino e aprendizagem.

Apos um processo observacional, encaminhei meu processo de estagio para pensar em
uma proposta para realizar com a turma. As ideias surgiram apds algumas conversas com a
professora, que me informou sobre o interesse em trabalhar a tematica ‘casa’/’'moradia’. A
partir disso foi levantado um questionamento: Como trabalhar uma tematica tdo sensivel em
sala de aula? Afinal, ndo existe um Unico modelo de moradia, desconhecemos as situacoes
socioecondmicas dos estudantes e também nao sabemos exatamente como sdo constituidas
suas casas. Todo cuidado me conduziu a trabalhar com a pluralidade das casas. Utilizei o livro
“Os tipos de casas” (ROCHA, André Santos da; CHALOUB, Pedro Da Poian) que faz parte de
uma colegdo de livros direcionados ao ensino fundamental, com tematicas pertinentes as
disciplinas curriculares. Foi planejado realizar a leitura, com a mediagao e a apresentacao das
imagens do livro impressas. Levei as imagens para que eles pudessem observar de perto e
manusear, caso se interessassem. Apds a leitura, a proposta era construir o comodo da casa

gue eles mais gostavam de ficar (a professora contatou as familias para obter as informacoes).

No dia em que realizei a mediacao do livro, as coisas ndo aconteceram exatamente
como eu esperava. Estava ansiosa para ocupar o lugar da professora da turma que tanto
observei. Pensei e repensei diversas vezes como daria inicio a atividade, formas de
intervencdes durante a leitura, mas nada me fez pensar que eles pudessem nao receber tao
bem a proposta. Um dos estudantes se desorganizou com a minha presenca, demonstrando
através de gritos e amassando uma das imagens que levei. Confesso que no momento me
senti frustrada, porque eu pensava que seria uma tarefa simples. Nao previ que isso poderia
acontecer. Mas depois entendi o que o estudante devia estar sentindo O estudante apresenta
rigidez comportamental, tendo bastante resisténcia a mudancas, necessitando um trabalho
continuo com antecipacoes e muito didlogo. Compreendi o desinteresse dele, pois a escola
estava retomando o funcionamento apds o recesso de inverno, entao alguns estudantes

precisavam se acostumar novamente com a rotina e as dinamicas de aula. Isso demanda
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tempo, atencao e cuidado dos educadores para tornar esse processo mais acolhedor. Apenas
fiz a leitura do livro, porque na segunda parte da manha foi feita a comemoracao do

aniversario desse estudante que descrevi acima.

No dia seguinte, demos inicio a elaboracao das maquetes com materiais reciclaveis. Os
estudantes deveriam realizar a atividade com autonomia, ainda que nao representassem
exatamente o comodo da casa. Seria um momento de exploracdo dos materiais. Essas
producdes contaram com bastante suporte dos adultos que estavam em sala para que as
maquetes de fato remetessem o visual do comodo da casa. Poderia e deveria ter sido
diferente, justamente para que fosse analisado o que ficou para eles sobre a leitura do livro
e conversas sobre casas. E também para podermos observar como eles se relacionam com
as materialidades que ali estavam dispostas. Entretanto, foi um bom momento de interagao

e trocas com a turma.

Estar em contato direto com o diferente é tdo comum, afinal, todos temos nossas
subjetividades. Mas entao por que a estranheza de habitar um espago educacional especial?
O estranhamento esta em tudo aquilo que é novo, no que é diferente — aqui eu ndo estou
me referindo as pessoas que ocupam as escolas especiais e suas caracteristicas —. Refiro-me
ao ‘diferente’ que esta presente naquilo que nos tira de uma realidade dita como ‘normal’. A
Professora Dra. Karla Wunder em seu texto ‘Transtorno do espectro autista: didlogos a
respeito do sujeito que aprende’ (2022), afirma que:

Os padroes de normalidade, fazem as pessoas acreditarem em uma suposta
incapacidade de ser e estar no mundo, sentindo-se deslocadas e ndo pertencentes aos
espagos que limitam, que impde e exigem determinados comportamentos (p. 384)

Contudo, a escola especial mobiliza um pensar, um planejar e um olhar para os sujeitos
que tém seus percursos pré-determinados por uma sociedade que da a falsa ilusdo de
inclusdo. A escola especial dignifica e humaniza aquelas pessoas que enfrentam limitacoes
didrias em seus percursos. Nao estou apenas concordando ou discordando sobre se ha um
modelo ideal de educagdo. Entretanto, a importancia do espaco da escola especial se fortalece
naquilo que se propde a ser diferente do padrado. E é esse o tal estranhamento do ‘diferente’
que encontrei neste espago.

Sao variadas as opinides acerca da existéncia da escola especial. Esse espaco ainda é
visto como um lugar de segregacao, sem haver a compreensao do trabalho que é realizado

pelos profissionais que a constituem. No Projeto Politico Pedagdgico da escola, esta posto que
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[...]JEscola Especial, um espaco educativo que se propde a trabalhar sistematicamente
as aprendizagens dos alunos ressaltando que este espaco formal de aprendizagem,
requer e possui uma base curricular que envolve todas as areas do conhecimento,
embasados pela proposta pedagdgica interdisciplinar, onde o curriculo € compreendido
como um dos instrumentos basicos do desenvolvimento. (Projeto Politico Pedagdgico,
Escola Municipal Especial de Ensino Fundamental Prof@ Lygia Morrone Averbuck, 2016,

p.1).
Ou seja, percebem o curriculo escolar como parte fundamental para o desenvolvimento
humano e também operam como:
[...Juma possibilidade de educacao para alguns sujeitos que necessitam de formas, de
espacos e tempos diferentes, onde a heterogeneidade é vista como ponto de partida
e as possibilidades sdo construidas a partir deste pressuposto, com vistas a alterar a

situacdo de exclusdo escolar e social. (Projeto Politico Pedagdgico, Escola Municipal
Especial de Ensino Fundamental Prof2 Lygia Morrone Averbuck, 2016, p. 6).

A Escola Especial esta atenta as questdes de bem estar cotidiano. Ha um trabalho
voltado para desenvolver e potencializar as habilidades sociais e fungdes basicas para conferir
mais autonomia a esses sujeitos. Esse espaco educacional “[...] acolhe as diferencas em sua
plenitude, reafirmando a importancia do convivio para impulsionar o desenvolvimento do ser
humano e para a constituicdo de cada sujeito, com parametros onde ser diferente é

considerado um valor” (Giordani, 2023, p. 2).

E importante entender sobre a Escola Especial para perceber que esses espacos sao
referéncia nos avangos da inclusdao, dando conta de sujeitos que, historicamente, tiveram
seus direitos de acesso a educacao negados. A Escola Especial esta em uma posicdo de
garantia ao acesso, permanéncia e plena participacdo dos estudantes com deficiéncia.
Apresenta-se na Lei Brasileira de Inclusao N° 13.146 (2015), um capitulo destinado a
educacao (IV), no qual o Artigo 28 consta que para uma educagao inclusiva € primordial a
“adocdo de medidas individualizadas e coletivas em ambientes que maximizem o
desenvolvimento académico e social dos estudantes com deficiéncia, favorecendo o acesso,
a permanéncia, a participacao e a aprendizagem em instituicdes de ensino”.

Para que esse trabalho atento aos sujeitos seja efetivo, é preciso tempo. O tempo
também se torna especial na escola especial. Diferencia-se do tempo das ‘correrias’
convencionais e que vém sendo normalizadas. Nao se trata de negligenciar o que precisamos
fazer, mas sim sermos mais pacientes nesse processo de aprendizagens. Os tempos precisam
ser respeitados e preservados. Impor uma visdao repleta de previsdes, antecipacdes e

comparacdes nas criancas, jovens e adultos que estdo na escola especial, € apenas um
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desfavor para seus desenvolvimentos. Sim, pode ser complicado desapegar da
institucionalizagdo do tempo, mas essa desconstrucdo deve ser um exercicio constante ao
pensarmos em qual tipo de escola queremos conceber. Uma escola que acolha os saberes e
os diferentes contextos, que respeite as subjetividades, que proporcione experimentagoes e
que funcione como um andaime para ampliacdo dos conhecimentos, sem a angustia de
cumprir uma lista de afazeres, reparando no que realmente importa: o bem estar e o

pertencimento no cotidiano.

Se, constantemente, estamos esperando por algo, que seja entdo por mais
humanidade para conviver entre as nossas diferencas. Fugindo de ‘padroes de normalidade’,

entendendo que:

[...Jconviver com pessoas que apresentam o TEA € assumir que existe outra forma de
ver e perceber o mundo. E entender e aceitar que as relagdes humanas nunca vém
equipadas com um mapa e que a beleza reside justamente em percorrer o caminho e
se encantar com as descobertas. E entender que ndo sabemos tudo e, por isso mesmo,
precisamos abrir espaco para a escuta, para o siléncio, para a troca, para a angustia,
para tudo o que pode nos mobilizar e para 0 que pode nos amedrontar” (Wunder,
2022, p. 395).

E assim se sucederam os meus dias de estagio: atravessando o cotidiano de novas
pessoas e me permitindo ser afetada por cada um. A constante aprendizagem fez parte desse
percurso. Desconstrui e ressignifiquei inUmeros conceitos que tinha sobre a escola especial e
fiquei com a conviccao de que ha aprendizagem com afeto de quem percebe os sujeitos nas

suas completudes.
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Brenda Francisco Wobeto

1. Introducao

No primeiro semestre de 2024, tive a oportunidade de realizar o estagio obrigatdrio de
Docéncia I no Centro de Capacitacao, Educacao Inclusiva e Acessibilidade (CEIA) Professora
Dirneide Isabel Goulart, situado no quadrante nordeste do municipio de Canoas-RS. A cidade
é dividida em quatro quadrantes: Nordeste, Noroeste, Sudeste e Sudoeste. Os CEIAs estao
vinculados a Unidade de Educacao Inclusiva (UEI), que integra a diretoria pedagdgica da

Secretaria Municipal de Educacao (SME).

Segundo o Projeto Politico Pedagdgico (PPP) da instituicao, os CEIAs sdo espacos
compostos por equipes multidisciplinares. Essas equipes incluem professores concursados da
Rede Municipal, Profissionais da Educacao Basica I e II com especializagdo em Atendimento
Educacional Especializado (AEE) e/ou Educagao Especial, além de outras especializagdes em
nivel de graduacao e pds-graduagdo nas areas de Pedagogia, Psicopedagogia, Alfabetizacao,
Educagdo Fisica, Psicomotricidade, Psicologia e Fonoaudiologia. O publico-alvo do CEIA
abrange criancas e adolescentes com necessidades especiais, como Deficiéncia Fisica,
Intelectual, TEA (Transtorno do Espectro Autista), Altas Habilidades e Superdotacao. Para
terem acesso aos servicos do CEIA, os alunos precisam estar matriculados em escolas da

Rede Municipal ou conveniadas.

O CEIA esta dividido em quatro areas principais: a Pedagogia do Corpo, onde se
desenvolve um trabalho conjunto entre pedagogos e profissionais de educacao fisica para
estimular a motricidade, a socializacdo e a permanéncia dos alunos em ambientes
desafiadores; o Atendimento as Familias, que oferece um espago de acolhimento, escuta e
troca para pais e responsaveis, proporcionando conforto e apoio, o que é fundamental para
essas familias; as Relacdes e Emocdes, area em que uma psicéloga atende as criancas por
meio de jogos ludicos, conversas, desenhos, escrita e outros recursos, visando trabalhar
questdes emocionais e relacionais; e, finalmente, a Aprendizagem, area na qual concentrei

minhas atividades durante o estagio.
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Além do atendimento aos alunos e suas familias, o Centro oferece formacao continuada
para os professores da Rede Municipal, por meio de seminarios, eventos e palestras nas
escolas. Considero essa area de atuacdo uma parte essencial do servico prestado no CEIA,
pois acredito que o apoio aos professores é fundamental e enriquecedor, além de motiva-los

a realizar um trabalho de maior qualidade, sempre focado na adaptacao e inclusao.
2. Relato de experiéncia

A area da aprendizagem, coordenada pela professora Marcia?!, atende alunos do
Ensino Fundamental I e II, do 1° ao 9° ano. Sao, em sua maioria, criancas e adolescentes
em processo de alfabetizacdo ou que enfrentam dificuldades cognitivas, especialmente em
matematica, seja na memorizacao de nimeros ou na execucao de operacoes basicas. Além
disso, alguns alunos frequentam essas aulas para aprender a se autorregular, permanecer em
sala de aula, e manusear materiais didaticos e ludicos que normalmente ndo despertam seu

interesse.

A professora Marcia emprega uma variedade de estratégias para facilitar o
aprendizado, utilizando jogos, atividades em dispositivos eletronicos como tablets, recursos
lddicos como massinha de modelar, blocos, imagens, desenhos, pintura, entre outros. Os
alunos frequentemente trazem elementos da escola, como tipos de atividades e suas
dificuldades, e, além de ensinar, Marcia se coloca em uma posicao de escuta e acolhimento.
A medida gue o atendimento avanga, os alunos se sentem mais confortaveis em sua presenca,

compartilhando situagdes e sentimentos pessoais, além dos desafios escolares.

Durante meu estagio no CEIA, tive a oportunidade de me aproximar dos alunos,
conhecendo suas histdrias e desafios. Cada um me marcou de maneira Unica, mas uma
trajetdria em particular me tocou profundamente. Um menino de 13 anos, diagnosticado com
TEA e esquizofrenia, destacou-se. Ele é uma crianga alegre, que adora conversar, contar sobre
seu dia e acredita firmemente em seu potencial. Ele mora com a avd e a mae, mas € a avd
guem o acompanha ao Centro. Em uma das manhas, apds o atendimento, a avdé chamou a
professora para conversar e, na presenca do neto, disse em alto e bom som: "Ele é incapaz

€ nunca vai conseguir aprender a ler e a escrever se nao for para uma escola especial." A

21 Nomes ficticios utilizado para preservar a identidade dos sujeitos envolvidos
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cena me deixou profundamente incomodada, e pude ver a tristeza no rosto dele ao ouvir

aquelas palavras.

Na semana seguinte, ele voltou ao CEIA, e a professora Marcia realizou uma testagem
para identificar em que etapa do processo de alfabetizacao ele se encontrava. Para sua
surpresa, ele leu perfeitamente algumas palavras que ela havia escrito. Inicialmente, ele fez
pausas entre as silabas, mas logo comecou a ler as palavras com mais fluidez. Foi uma
surpresa extremamente agradavel, especialmente apds o incidente com a avd na semana
anterior. A professora, entao, perguntou: "Tu viu o que aconteceu? Tu leu! Tu conseguiu! Tu

€ muito bom." E ele, com um sorriso, respondeu: "E, eu sou excepcional."

Essa capacidade da professora Marcia de sempre encontrar uma maneira de mostrar
aos alunos o quao capazes eles sdao, e como podem alcancar o que desejam, por mais dificil
que parega, € algo que admirei desde o inicio do estagio. Ela transmite confianca, estimula a
autoestima dos alunos com palavras de afirmacao, encorajando-os a acreditarem em si
mesmos, e preenche o ambiente com afeto e carinho. Acredito que esses elementos sao
essenciais para a formagao de um docente e para a construgao de uma escola
verdadeiramente inclusiva e plural.

Que o acolhimento seja nosso principio e a luta pela dignidade de ser
outro seja nossa bandeira. Nosso olhar para a escola coloca o Esperangar
como forca propulsora da nossa acdo docente, onde incluir € muito mais
que respeitar as diferencas, € conviver entre elas, entre nossas multiplas
subjetividades. O trabalho coletivo se fortalece na promocao de espagos

de formacdo potencializando a troca de experiéncias pela ética e respeito
as diferengas. (GIORDANI, 2020, p.6)

A partir das experiéncias didrias no estagio, planejei minha pratica pedagdgica com
uma atividade de letramento, focada em silabas e na construgdo de palavras, considerando
que a maioria dos alunos estd em processo de alfabetizacdo. No entanto, ao implementar a
proposta, percebi a necessidade de adapta-la para garantir a participacdo de todos,
especialmente daqueles que demandam maior atencao na area da matematica. Nesse
momento, a professora me tranquilizou e colaborou na adaptacao da atividade, ressaltando
que é possivel ajustar qualquer proposta, desde que se tenha um olhar atento as

necessidades e aos interesses dos alunos. Segundo Melero:

Falar em Educagao Especial, da cultura escolar, exige estar disposto a
mudar nossas praticas pedagogicas para que, cada vez mais elas sejam
menos segregadoras e mais humanizadoras. Isso implica em uma
mudanca na mentalidade dos professores com respeito as competéncias
cognitivas e culturais. (MELERO, 2013, p. 398)
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Com isso, percebi a importancia vital da bidocéncia em um ambiente de aprendizagem.
O processo se torna muito mais enriquecedor e tranquilo, e o apoio mutuo entre professores

é fundamental para garantir a inclusdo efetiva.

Durante o estagio, o estado do Rio Grande do Sul enfrentou uma situacao de
calamidade publica, e Canoas foi uma das cidades mais afetadas pelas enchentes. Os servicos
da Rede Municipal foram suspensos, deixando as criancas sem o atendimento do CEIA, sem
escola, terapias e outros servicos essenciais que fazem parte de suas rotinas. Apds quase dois
meses afastadas, o retorno as atividades foi ansiosamente aguardado tanto pelos professores
quanto pelas criancas. Quando finalmente voltaram, muitos alunos relataram o quanto
sentiram falta de frequentar o CEIA durante o periodo de isolamento, no qual permaneceram
em casa ou na casa de familiares e amigos. Algumas até mesmo acolheram outras pessoas
em suas residéncias, o que representou uma grande ruptura em suas rotinas, além de toda
a situacao dificil que estavam vivenciando. O CEIA ndo € apenas um local de estudo para

esses alunos; eles o veem como um espaco de acolhimento, escuta, insercao e pertencimento.

3. Consideracoes finais

Esse estagio foi uma experiéncia profundamente transformadora para mim. Antes de
ingressar, eu nao tinha conhecimento sobre o trabalho realizado no Centro, tampouco sabia
da sua existéncia. Ao me deparar com a estrutura e a missdo do local, fiquei admirada e
reflexiva. Percebi a importancia crucial de um espago como esse para 0 municipio, ndo so
para os alunos que dependem desse atendimento especializado, mas também para os
professores, que encontram ali o suporte necessario para desenvolver suas praticas

pedagdgicas com mais eficacia.

Além disso, minha vivéncia no Centro me fez refletir sobre a importancia da educacao
inclusiva. O trabalho desenvolvido ali € um exemplo claro de como é possivel integrar alunos
com necessidades especificas no ambiente escolar, garantindo a eles ndo apenas 0 acesso ao
conhecimento, mas também a dignidade e o respeito que merecem. A educacao inclusiva ndo
€ apenas uma obrigacdo legal, mas um compromisso ético de construir uma sociedade mais
justa e igualitaria, onde todos, independentemente de suas diferengas, possam aprender e
se desenvolver plenamente. Essa experiéncia reforcou em mim a conviccao de que, para que
a educacao seja verdadeiramente transformadora, ela precisa acolher e valorizar a

diversidade.
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CADERNO DE ENSAIOS III: EDUCACAQO ESPECIAL, PROCESSOS E PRATICAS

Alice Werner

O meu estagio aconteceu na Escola Municipal Especial de Ensino Fundamental Prof.
Luiz Francisco Lucena Borges, de abril até julho de 2024, um periodo em que vivemos uma
grave crise socio ambiental em Porto Alegre, um periodo também de calor ao frio, intercalado
com muitas chuvas. A escola Lucena é uma dentre as quatro escolas especiais de Porto Alegre
e foi pensada para atender alunos com transtorno do espectro autista nos ciclos de 6 a 21
anos, e ainda oferece a modalidade em atendimento de Educacao Precoce e Psicopedagogia

Inicial na faixa etaria de 0 a 5 anos e 11 meses.

A turma que eu realizei o estagio tem como regéncia na bidocéncia as professoras
Simone e Rita?? € uma turma de primeiro ciclo, com alunos entre sete e oito anos. A meta
principal desse ciclo é estruturar o sujeito, desenvolvendo as capacidades cognitivas e
emocionais da crianca para interpretar e compreender o mundo através da linguagem,

simbolos e conceitos abstratos.
1. A Escola Especial: o que é?

Escolher uma escola para seus filhos € um momento de muita emocao e expectativas,
€ um sonho de que a crianca desabroche com o cuidado dos educadores da instituicdo. Na
teoria, a escola deve ser o espaco de formacao do futuro cidaddo, mas na pratica isso pode
ser muito desafiador. Nem sempre o aluno vai se adaptar ao método pedagdgico escolar, que

€ uma realidade para as familias atipicas.

O curriculo da escola Lucena é bem diferente de uma escola tradicional, pois o
objetivo principal desses alunos é trabalhar a socializacdo, autonomia, aprender a brincar e a

se comunicar. A proposta pedagdgica da turma foca na organizacdo dos espagos, com

22 Nomes ficticios.
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atividades escolhidas para promover o desenvolvimento das criancas por meio de duas areas
principais: interagdes (consigo, com os outros e em grupo) e o brincar (exploratorio,

organizado e simbolico).

Tive a surpresa de reencontrar na turma um aluno que ja conhecia, que estudava na
Educacdo Infantil de uma escola privada no qual trabalhei. Miguel3 € um menino que além
do Transtorno do Espectro Autista, também tem Sindrome de Down e com desenvolvimento
fisioldgico atipico, o que me fez refletir do porqué da escola especial, e sua evolugdo desde

2023, ano em que conseguiu a vaga na Escola Lucena.

A Educacao Inclusiva é crucial para criar uma escola onde todo mundo se sinta parte
do grupo e tenha suas necessidades atendidas, principalmente aqueles que correm risco de
exclusao em termos de aprendizagem e participacdo na sala de aula. No entanto, sera que a
escola esta realmente oferecendo o suporte necessario a esses alunos? Eles sdo vistos como
parte do grupo ou simplesmente como responsabilidade do monitor ou estagiario do AEE, que

na maioria das vezes, nunca teve experiéncia com criangas com deficiéncia?

Miguel passou por mais de dez monitoras em apenas um ano na escola comum,
incluindo eu, por um dia. Ele era um menino com deficiéncia em uma turma de criancas de
cinco e seis anos, ainda usando fraldas, incapaz de manter os sapatos nos pés e que
costumava fugir sempre que a porta estava aberta. Com uma forca fisica consideravel, ele se
divertia puxando os cabelos das colegas e das professoras. Quase que nao o reconhego na
escola Lucena de tao diferente que esta. Agora, ele ja tem oito anos e consegue usar o
banheiro e comer sozinho. Ele é apaixonado pelas professoras, especialmente pela Rita, que
consegue dedicar mais atencao a ele. Diferente dos outros alunos, Miguel adora brincar
socializando, abracar e conversar, e gosta muito de uma atencao individual. E fico muito feliz
olhando para ele, lembrando que agora, o vinculo com a educadora pode ser genuinamente
significativo, contribuindo para seu crescimento e bem-estar de uma maneira que antes

parecia inatingivel.

As Escolas Especiais, quando estruturadas como espagos educacionais de qualidade,
representam uma alternativa de exceléncia para alunos que, em determinado momento de
suas vidas, enfrentam dificuldades emocionais para frequentar escolas comuns. Na minha

primeira visita, ja fiquei encantada com todo projeto arquitetonico que a Escola Lucena tem,

23 Nome ficticio.
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como as redes de descanso em todas as salas, os dois patios grandes ao ar livre, a quadra
da educacao fisica que é recheada de diferentes instrumentos motores, e tudo isso € adaptado
justamente para proporcionar um ambiente acolhedor e seguro para eles, e é muito diferente

da escola regular.

Sim, a escola regular tem acolhido as diferengas, e um bom trabalho tem sido realizado
com varios alunos incluidos, contudo, alguns sujeitos, ainda ndo conseguiram ou vao
conseguir, estar neste espaco que a legislacdo aponta como obrigatdrio e de direito -
a escola regular. Ainda muito precisa ser (re) construido na escola regular ou comum,
para que o TODOS de que a legislagdo fala possam estar incluidos. Ndo basta s6
aceitar, tolerar a diferenca. E preciso mais! E preciso uma flexibilidade em todo o
pensar pedagdgico, social e estrutural da escola. (Wunder; Bins, 2016, p.32)

O comentario das autoras explica que a inclusdo deve ir além da simples aceitacao e
tolerancia, mas requer uma abordagem profunda e integrada, que muitas vezes falta nas
escolas regulares. Entdo, concluo que a inclusao &, sem duvida, para todos - no entanto, nem
sempre ocorre de maneira eficaz na escola comum. Acredito que é possivel alcancar a inclusao
em diferentes contextos, incluindo escolas especiais, pois elas ndao sao exclusivas, como
muitos pensam, e sim igualmente espacos educacionais validos. E percebo que a frase "Ha
escolas que sao gaiolas e ha escolas que sao asas" (ALVES, 1998) nunca fez tanto sentido

para mim.
2. O trabalho com criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA)

No estagio pude estar, pela primeira vez, em uma sala sé com alunos com TEA, e
posso dizer que é um processo, muitas vezes dificil e demorado, ja que precisamos achar a
melhor forma de entender a crianca e também ela te entender. E um processo de criar uma
rotina, criar afeto, criar brincadeiras e também sair da zona de conforto, participar de
atividades, da roda de leitura, de estar sentado na mesa para lanchar e almogar - mesmo se
ndo quiser comer. Trabalhar com TEA é também surpreendente. E ver uma crianca sorrir
faceira que completou o quebra-cabeca, ou ver a crianga que tem restricao alimentar pedir,

pela primeira vez, o prato de massa e feijao da escola.

E para isso, é preciso estar atento aos detalhes, porque as criangas nao-verbais
comunicam tanto quanto nds, mas sem dialogar. Elas se comunicam apontando, pegando
nossa mao e levando até o que querem, fazendo expressoes faciais, falando, gritando... e
todas criangas tém vontades, desejos, interesses, preferéncias, que precisam ser respeitados,
entao observar pra ndo perder os pequenos sinais € de muita importancia. E no fim, é lindo
e gratificante observar as pequenas mudangas no comportamento que vao, aos poucos,

possibilitando uma melhora na qualidade de vida.
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Os professores da area da educacao especial tendem a valorizar o desenvolvimento
real do aluno, ou seja, o0 que a crianga ja consegue fazer sozinha e o que podemos encoraja-
la a fazer sozinha? Trabalhar com a turma reunida é uma experiéncia compartilhada, e irmos
todos juntos a momentos como o almoco, banheiro, biblioteca, musica, gera um senso de
comunidade e também de imitacdo, e quando assistimos, eles ja estao fazendo por si. Por
isso, o trabalho é mobilizado com didlogo, assisténcia e desafios, assim como Vygotsky (1991,
p. 58) explica "[...] aquilo que é a zona de desenvolvimento proximal de hoje sera real
amanha, ou seja, aquilo que uma crianca pode fazer com assisténcia hoje sera capaz de fazer

sozinha amanha".

Com a ajuda da plataforma "Leia para uma crianca” do Itad, site com livros digitais
interativos, fiz uma mediacdo de leitura do livro “O sétimo gato” na sala com tela interativa.
E muito interessante o uso dos recursos tecnoldgicos para ajudar a prender a atencdo dos
pequenos: a plataforma disponibiliza o livro com musicas e efeitos sonoros, como os miados
dos gatos, e é uma alternativa para ndo precisar passar videos. Fiz a contacdo da histéria e
depois deixei eles livres para explorar o livro na tela interativa, e fizemos uma atividade de
associacao com 0s numeros e 0s personagens da histdria. A experiéncia deu certo, pois cada

um do seu jeitinho se interessou por alguma parte da pratica.

3. Prancha de comunicacao alternativa

Durante o periodo do estagio, procurei pesquisar sobre como trabalhar com criangas
nao-verbais encontrei o livro "O gque me faz pular”do autor Naoki Higashida, escrito quando
ele tinha apenas 13 anos, que conta, do ponto de vista do prdprio Higashida, a experiéncia
de ser autista. Porém, gracas a determinacdo da mae e de uma professora, ele aprendeu a
se expressar apontando as letras em uma espécie de teclado de papeldo — e o que tem a
dizer traz uma nova luz para a compreensao da mente com autismo. Por conta desse livro eu
descobri 0 que sao as pranchas de alfabeto e de pictogramas e o papel fundamental na
comunicacgao alternativa e aumentativa (CAA) para criangas autistas, oferecendo meios para
a expressao além da comunicagao verbal convencional.

A prancha de alfabeto é um método de comunicagdo nao verbal. Vocé pode achar que
a fala é a Unica forma de demonstrar seus pontos de vista e intengdes, mas existe
outra maneira de dizer o que se quer sem usar o sistema nervoso vocal. No inicio eu

nem sonhava que poderia fazer isso funcionar, mas agora sou bastante capaz de me
expressar de verdade apenas com um computador e uma prancha de alfabeto. E uma
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Sensacao ,incrl'veI! Nao conseguir falar significa nao compartilhar o que a gente sente
e pensa. E como ser um boneco que passa a vida toda em isolamento, sem sonhos ou
esperancas. (HIGASHIDA, 2005, p. 19)

A prancha de alfabeto consiste em uma representacao visual das letras do alfabeto,
geralmente dispostas em uma grade. Essa ferramenta é particularmente benéfica para
criancas que tém habilidades de leitura e escrita, mas que encontram dificuldades na
expressao verbal. A prancha permite que a crianga forme palavras e frases apontando para
as letras, o que é crucial para aquelas que sdao nao-verbais ou que possuem dificuldades
significativas na fala. Ao proporcionar um meio de comunicacao eficaz, a prancha facilita a
inclusao da crianga em atividades educacionais e sociais, promovendo a interagcao com pares

e adultos.

Conversei com a professora Simone sobre a possibilidade de fazer a prancha para
nossa turma na intengao de ajudar os alunos nao-verbais a se comunicar, e chegamos na
conclusao que a melhor opcao para eles seria uma prancha de pictogramas, que utiliza
imagens ou simbolos para representar palavras, frases ou conceitos. Essas imagens sdo
organizadas em categorias relevantes para a vida cotidiana da crianga, como alimentos,
emocoes, brinquedos, objetos, atividades. O uso de imagens facilita a compreensao de
conceitos abstratos, que podem ser de expressar verbalmente, e podem ser personalizadas

para refletir os interesses e as necessidades especificas da crianga.

Inserir essa ferramenta na escola especial reflete a mais uma possibilidade de
conseguir se expressar e interagir com a crianga, e se conseguirmos fazer pelo menos um
dos alunos comecgar a se comunicar com ajuda da prancha, estaremos dando um passo
significativo em direcdo a inclusdo, ao desenvolvimento académico e ao bem-estar emocional
do estudante. A partir do momento que terminamos a primeira versao da prancha, onde
colocamos imagens simples, comegamos a tentar introduzir essa linguagem com os alunos.
Colocamos os pictogramas “eu”, “comer” e deixava que eles nos indicassem, e assim
descobrimos que a turma gosta muito de comer arroz e feijao. Mateus também indicava para
“assistir” e “Peppa Pig”, seu desenho favorito. Henry, em um dia que estava agitado, utilizou

para mostrar que queria Ydeitar”, e quando oferecemos o tapete, se acalmou.
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Imagem 1: Comunicagao e brincar com crianga com TEA.
Fonte: Arquivo da autora, 2024.

4. O papel das familias

Numa conversa com a professora Simone, ela me disse que trabalhando numa escola
para criangas com autismo, o vinculo familiar com escolar é fundamental, e por isso o primeiro
ciclo para ela é o que ela mais gosta de trabalhar, pois as criancas ainda sao novas e os pais
se enchem de esperanca - cada avango é um passo gigante. Esses pais sempre estdo la
oferecendo suporte, e a professora e os pais entram em consenso o que € melhor para a
crianca, tanto em casa como na escola. Ela ja foi professora-regente de turmas de segundo
ciclo, mas explica que os pais sao mais desesperancosos com as evolugoes da crianca, e 0

vinculo com a familia é mais dificil.

A partir do diagnostico da crianca, a vida da mae muda completamente por conta da
rotina. Além do mais, estudos (Pereira et al., 2018; Segeren & Francoso, 2014), indicam que
a maior parte da responsabilidade pelos cuidados com os filhos é atribuida as maes, as quais
se dedicam completamente as criancas, sem poupar esforcos para oferecer o melhor a elas.
Por isso, muitas vezes renunciam a propria vida pessoal e profissional, se anulando para se
dedicarem integralmente aos filhos. E perceptivel que muitas mdes se sentem

sobrecarregadas devido as adaptacdes que as necessidades das criancas exigem.
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Ao chegar a escola, € comum encontrar um grupo de pais aguardando na recepcao.
O transporte escolar, oferecido pelo governo, € uma opc¢ao para a locomocao dos alunos. No
entanto, para os alunos das escolas especiais, o transporte deve ser acompanhado por um
responsavel. Este transporte € disponibilizado para a ida e volta da escola no periodo das 8h
as 11h30. Durante esse intervalo, a grande maioria dos pais permanece na entrada da escola
aguardando seus filhos. Ao observar essa realidade, percebi que muitos pais passavam a
manha inteira na escola. Ao consultar o Projeto Politico Pedagdgico da instituicdo, descobri
gue havia um projeto denominado Oficina "Familia Lucena", que visava apoiar essas familias.
Embora esse projeto ndao esteja mais em funcionamento atualmente, sua existéncia e
propdsito anterior destacam a preocupacdo da escola com o suporte e a integracao das

familias no ambiente escolar,

[...] Oficina “Familia Lucena” E destinado ao grupo de pais que permanece na escola
durante o dia letivo aguardando seus filhos. Os encontros acontecem uma vez por
semana, coordenados por um professor do SOP, conforme demanda do grupo de
familiares, utilizando-se dos trabalhos artisticos, como mola propulsora para um
conhecimento de si, do outro e das dimensGes da escola em parceria com a familia.
[...] (EMEEF LUIZ FRANCISCO LUCENA BORGES, 2011a, p. 37).

E indispensavel falar sobre a saide mental das familias também nesse momento tdo
complicado pro nosso estado, com as enchentes do Rio Grande do Sul. As chuvas de maio
atingiram mais de 157 mil pessoas em Porto Alegre. Nao é dificil encontrar relatos arrasadores
de destruicdo. A capital gaucha se tornou simbolo da tragédia climatica, e ficou mais de um
més sem aula em quase todas as Escolas Municipais de Porto Alegre. Como ja comentei que
para atingir os alunos precisamos cativar os pais ou responsaveis, durante o isolamento social
foi fundamental manter o contato com eles, e assim, diariamente as professoras recebiam

noticias. Nenhum dos alunos da AM1 foram atingidos diretamente pelas chuvas.

Porém, os alunos das escolas especiais, neste momento de isolamento social, além
de ndo irem a escola, também ficaram sem frequentar os atendimentos de fisioterapia,
psicologia, terapia ocupacional ou outros que eventualmente estavam em sua rotina semanal.
No livro A educacdo especial em tempos de pandemia, escrito por Chassot, diz-se: 'O
isolamento nao é para eles novidade, pois muitas vezes nao sao convidados para festas, ou
nao frequentam tanto como gostariam as pracas e ambientes publicos devido a ndo aceitacao
por grande parte da populacao da sua condicao' (2021, p. 89). Isso evidencia que o
isolamento social, intensificado pela enchente, reflete uma realidade mais ampla de exclusao
que esses alunos enfrentam devido a uma sociedade que frequentemente exclui pessoas com

deficiéncia.
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5. Marcas desse estagio

O estagio na Escola Lucena proporcionou pra mim uma visao profunda sobre a
importancia das escolas especiais como espacos educacionais essenciais, mesmo quando a
inclusdo em ambientes regulares também é crucial. Este estagio ressaltou a importancia de
incluir muito mais educacao especial e ambientes como escolas especiais na formagao em
Pedagogia, porque ser professor implica em acolher e apoiar alunos com deficiéncia
independente do contexto — seja na Educacao Infantil, nos Anos Iniciais, na Educacao de
Jovens e Adultos ou em ambientes ndo escolares. E a experiéncia de estar em um ambiente
tao dedicado ao desenvolvimento de alunos com necessidades especiais, como a escola
Lucena, trouxe uma nova perspectiva sobre certas abordagens e o impacto significativo que

essas acoes, algumas tao simples, podem ter na vida desses alunos.

O trabalho na escola especial nos possibilita repensar e ressignificar nossa
compreensdo sobre a educacdo e o suporte que oferecemos. As vezes, 0 que parece facil
para muitos pode ser transformador para os alunos com deficiéncia. E nessa simplicidade que
encontramos o verdadeiro significado da inclusao: criar condigdes que permitam a cada aluno

superar desafios e alcancar seus proprios marcos de independéncia e felicidade.

4

A frase de Rubem Alves (1998) “Ha escolas que sao gaiolas e ha escolas que sado asas
ressoou profundamente em mim e tornou-se um principio orientador em minha pratica: a
importancia de criar ambientes educacionais que sejam verdadeiramente “asas” para todos
os alunos, permitindo-lhes ndo apenas alcar voo, mas também atingir seu potencial maximo.
Na Escola Lucena, esse ideal € uma constante. Trabalhamos incansavelmente para garantir
que cada aluno tenha a oportunidade de se desenvolver, ganhar autonomia e encontrar
alegria em suas conquistas didrias. Este estagio ndo apenas reforcou a relevancia dos espagos
educacionais especiais, mas também me inspirou a buscar, em todos os contextos
educacionais, a criagao de ambientes onde todos os alunos possam sentir-se apoiados e

valorizados.
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