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RESUMO

Este trabalho apresenta uma analise sobre a atuagdo do pedagogo em contexto
hospitalar ambulatorial, com énfase na escuta sensivel como principio orientador das
praticas educativas em saude. A pesquisa, de natureza qualitativa, fundamenta-se em
revisao bibliografica, analise documental e registros produzidos em diario de campo
ao longo do estagio realizado no Instituto Horizonte de Reabilitagdo Neuroldgica, um
nome fantasia, adotado para fins académicos, entre 2024 e 2025. O estudo busca
compreender de que maneira a escuta sensivel se configura como estratégia ético-
pedagogica capaz de favorecer vinculos, interpretar necessidades individuais e apoiar
o desenvolvimento cognitivo, emocional e social de bebés, criangas e adolescentes
em tratamento ambulatorial. Os resultados evidenciam que, embora as diretrizes
legais brasileiras estabelegam o direito ao atendimento educacional em ambiente
hospitalar, ainda persistem desafios relacionados a formacgao inicial dos pedagogos,
a integragdo interprofissional e a adaptagdo das praticas pedagogicas as
singularidades dos sujeitos atendidos. Observou-se que a escuta sensivel amplia a
compreensao sobre o papel do pedagogo na saude e fortalece processos de incluséo.
O estudo contribui para o0 campo da pedagogia hospitalar ao destacar a importancia
de praticas pautadas na sensibilidade, no didlogo e no respeito as experiéncias em
contexto de cuidado.

Palavras-chave: pedagogia hospitalar ambulatorial; escuta sensivel; inclusao;
desenvolvimento infantil; atuagcdo do pedagogo.



ABSTRACT

This study presents an analysis of the role of the pedagogue in an outpatient hospital
context, emphasizing sensitive listening as a guiding principle of educational practices
within healthcare settings. This qualitative research is based on a literature review,
documentary analysis, and field diary records produced throughout an internship
conducted at the Instituto Horizonte de Reabilitagdo Neuroldgica, A fictitious name
adopted solely for academic purposes, between 2024 and 2025. The study seeks to
understand how sensitive listening operates as an ethical-pedagogical strategy
capable of fostering meaningful bonds, interpreting individual needs, and supporting
the cognitive, emotional, and social development of infants, children, and adolescents
undergoing outpatient treatment. Findings indicate that although Brazilian legal
guidelines guarantee educational support in hospital environments, challenges remain
related to teacher education, interprofessional collaboration, and the adaptation of
pedagogical practices to the singularities of each patient. The analysis shows that
sensitive listening broadens the understanding of the pedagogue’s role in healthcare
and strengthens inclusive processes. This study contributes to the field of hospital
pedagogy by highlighting the importance of practices grounded in sensitivity, dialogue,
and respect for the lived experiences in contexts of care.

Keywords: outpatient hospital pedagogy; sensitive listening; inclusion; child
development; pedagogical practice.
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APRESENTAGAO

A presente pesquisa tem como foco a escuta sensivel na atuagdo do
pedagogo em contexto hospitalar ambulatorial, realizada em uma instituicdo de
reabilitagdo neuroldgica situada no Rio de Janeiro, identificada neste trabalho como
Instituto Horizonte de Reabilitagdo Neurologica. Ressalta-se que esse € um nome
fantasia, adotado para fins académicos, a fim de preservar a identidade da instituicao
real e garantir o sigilo ético da pesquisa. Fundamenta-se na compreenséo de que a
escuta sensivel constitui como pratica pedagdgica capaz de acolher a singularidade
dos pacientes, articulando aspectos cognitivos, emocionais e sociais, € promovendo a
inclusao e o desenvolvimento integral, em consonancia com os principios da educagao
hospitalar e da educacéo inclusiva.

Tomando como referéncia os dispositivos legais da Constituigdo Federal
(1988), do Estatuto da Crianca e do Adolescente (1990) e da Lei de Diretrizes e Bases
da Educacao Nacional (1996), esta concepgao de pratica pedagdgica evidencia-se
como expressdo do direito a educagdo como direito fundamental de todos,
assegurando o acesso, a permanéncia e a efetividade do processo educativo, mesmo
em contextos de hospitalizagdo. Nesse sentido, a pedagogia hospitalar ndo deve ser
compreendida como mera adaptacao de praticas convencionais, mas como espacgo de
democratizacdo do ensino, em que a escola e os profissionais se adequam as
necessidades especificas de cada paciente (NEVES, 2023; GERMANN, 2023).

O interesse pelo tema nasce diretamente da minha trajetéria no estagio
realizado no Instituto Horizonte, experiéncia que marcou profundamente minha
compreensao sobre a pedagogia em ambientes de cuidado. Desde o inicio das
atividades, em outubro de 2024, acompanhei criangas e adolescentes em atendimento
ambulatorial, registrando em diario de campo suas interagdes, modos de comunicar,
expressdes emocionais e desafios cotidianos, além das atividades e métodos
aplicados pelas pedagogas. Nesse percurso, percebi que a escuta sensivel ndo era
apenas um recurso complementar, mas constituia o eixo central da atuacéo
pedagodgica, permitindo que vinculos fossem construidos mesmo em situagbes de
vulnerabilidade, medo, dor ou cansago. Essa vivéncia pratica evidenciou que a
dimens&o humana do trabalho pedagodgico em contextos hospitalares ultrapassa as
técnicas e métodos tradicionais, exigindo disponibilidade ética e afetiva por parte do

profissional.



As observacgdes realizadas no Instituto Horizonte de Reabilitagdo Neurologica
também revelaram contradigdes e desafios. Embora as politicas institucionais estejam
alinhadas aos principios da educagao inclusiva, ainda ha dificuldades na formagéao de
pedagogos para atuar além da sala de aula, especialmente em espagos de saude.
Muitas praticas observadas demonstram avangos significativos, mas outras revelam
lacunas relacionadas a compreensao das singularidades de cada sujeito, ao dialogo
com as escolas de origem e a integragdo com a equipe multiprofissional, questdes
apontadas por Fontes (2005) como fundamentais para que a pedagogia hospitalar
cumpra seu papel de acolhimento e promocédo de desenvolvimento. Assim, minha
experiéncia no campo nao apenas despertou o interesse pelo tema, mas também
evidenciou a urgéncia de estudos que fortalegcam a escuta sensivel como fundamento
da agao pedagogica em ambientes ambulatoriais.

Diversos autores contribuem para a fundamentacao tedrica desta pesquisa.
Rinaldi (2012) destaca a importancia da documentagdo pedagodgica e da escuta
reflexiva como instrumentos para compreender e atender as necessidades das
criangas em contexto hospitalar. Korczak (1981) e Freire (1987; 1996) enfatizam o
valor do respeito a individualidade e da promocéo da autonomia na pratica educativa,
principios que se mostram essenciais no trabalho do pedagogo hospitalar.

O presente trabalho organiza-se em trés capitulos, além das consideragdes
finais. No primeiro capitulo, apresenta-se a formulacido da situagao-problema,
delimitagcao do objeto de estudo, problema de estudo e objetivo e questdes de estudo.
O segundo capitulo aborda a pedagogia hospitalar no Brasil, desde as primeiras
iniciativas até a area de atuagcdo ambulatorial. No terceiro capitulo € relatada a
pesquisa: a estrutura e funcionamento, atendimentos desde bebés até adolescentes,
a pesquisa e analise de experiéncias.

Ao desenvolver essa reflexao, o estudo busca contribuir para a construgao de
um campo pedagogico mais atento a diversidade, a complexidade e as necessidades
singulares dos sujeitos hospitalizados, fortalecendo praticas que promovam a incluséo,
a autonomia e o desenvolvimento integral de criangas e adolescentes em contextos

de atencao ambulatorial.

CAPITULO 1 - FORMULAGAO DA SITUAGAO PROBLEMA



A atuagédo do pedagogo em contextos hospitalares configura-se como um
campo de grande relevancia e complexidade dentro da educacéo, especialmente no
que se refere a mediagdo pedagdgica em ambientes de reabilitagdo neuroldgica. O
papel desse profissional vai além do cumprimento de atividades didatico-pedagdgicas
tradicionais, pois envolve a compreensdo profunda das necessidades singulares de
criangas e adolescentes em tratamento ambulatorial, a articulagao interdisciplinar com
profissionais da saude e a construgao de estratégias que favoregam a continuidade do
processo educativo mesmo diante de situagdes de vulnerabilidade. Nesse contexto, a
escuta sensivel emerge como recurso pedagogico central, capaz de promover uma
educacéo inclusiva, humanizada e adaptada as demandas especificas de cada suijeito,
permitindo que o pedagogo compreenda nao apenas as dificuldades cognitivas ou
fisicas apresentadas, mas também os aspectos emocionais e sociais que interferem
no aprendizado (FONTES, 2005; RINALDI, 2012).

A literatura sobre pedagogia hospitalar aponta que o ambiente hospitalar
imp&e barreiras significativas a aprendizagem convencional, dado que a atengao da
crianga ou do adolescente frequentemente se divide entre questdes de saude,
procedimentos meédicos e limitagcbes fisicas ou cognitivas temporarias ou
permanentes. Nesse sentido, a mediagao pedagogica precisa ser planejada com base
em diagndsticos educativos flexiveis e personalizados, que respeitem o ritmo
individual do paciente e integrem suas experiéncias de vida ao processo de
aprendizagem (NEVES, 2023; GEREMANN, 2023). Essa abordagem exige que o
pedagogo compreenda a crianga ou o adolescente em sua totalidade, considerando
fatores como a condi¢gdo de saude, o contexto familiar, o histérico educacional e as
possibilidades de interagdo social, de modo a construir atividades educativas
significativas e eficazes.

Apesar do avango das politicas publicas de educacgao inclusiva no Brasil,
conforme estabelecido na Constituicdo Federal (1988), na Lei de Diretrizes e Bases
da Educacéao Nacional — LDB (1996) e no Estatuto da Crianga e do Adolescente — ECA
(1990), a aplicagdo desses dispositivos em contextos hospitalares ainda enfrenta
desafios. Além disso, a formagdo dos pedagogos nem sempre contempla as
especificidades da educagao hospitalar, 0 que gera lacunas no desenvolvimento de
praticas pedagogicas que respeitem a singularidade de cada paciente e promovam a
efetividade da educacdo inclusiva (ARAUJO, 2018; LOPES, 2021; RODRIGUES,
2012).



A escuta sensivel, como conceito central desta pesquisa, representa uma
ferramenta indispensavel para a atuagcdo pedagodgica em ambientes hospitalares.
Trata-se de uma abordagem que permite ao pedagogo perceber ndo apenas o que a
crianga ou adolescente diz, mas também sinais n&o verbais, emog¢des e necessidades
implicitas, favorecendo a constru¢ao de um vinculo de confianca e colaboracéo entre
educador e paciente. Essa pratica possibilita a identificagdo de dificuldades ocultas, o
reconhecimento de habilidades potenciais e o planejamento de estratégias educativas
adaptadas, promovendo nao apenas o aprendizado, mas também o bem-estar
emocional e a autoestima do sujeito em tratamento (FREIRE, 1987; KORCZAK, 1981;
FONTES, 2005).

A pesquisa busca compreender como as praticas pedagdgicas, mediadas pela
escuta sensivel, contribuem para a inclusdo educacional de criangas e adolescentes
em tratamento ambulatorial, considerando suas necessidades individuais e a
complexidade do ambiente hospitalar. Ao promover essa reflexado, o estudo pretende
nao apenas identificar desafios e barreiras a educacédo hospitalar, mas também
apresentar recomendagdes que fortalegam a atuagdo do pedagogo e incentivem a
implementacéo de estratégias pedagdgicas mais humanas, inclusivas e efetivas.

Portanto, a formulagdo da situacdo-problema desta pesquisa surge da
necessidade de compreender como o pedagogo pode atuar de maneira sensivel e
eficaz em contextos hospitalares ambulatoriais, promovendo a aprendizagem, a
inclusao e o desenvolvimento integral de criangas e adolescentes em tratamento. Este
estudo almeja contribuir para o fortalecimento da pedagogia hospitalar no Brasil,
ampliando o debate académico sobre praticas educativas em ambientes de saude,

integrando teoria, pesquisa e pratica em beneficio dos sujeitos educativos.

1.1 Objeto de estudo

O objeto de estudo desta pesquisa é a atuagdo do pedagogo no contexto
hospitalar ambulatorial, com énfase na escuta sensivel como recurso pedagdgico para
a mediacdo do processo educativo de criangas e adolescentes em tratamento no
Instituto Horizonte de Reabilitagdo Neuroldgica, no Rio de Janeiro. Esse objeto
contempla a analise das praticas pedagogicas desenvolvidas no ambiente hospitalar,
considerando as especificidades cognitivas, emocionais e sociais dos pacientes

atendidos.



A escolha desse objeto justifica-se pela relevancia da pedagogia hospitalar
como instrumento de inclusdo, especialmente diante das vulnerabilidades impostas
por condi¢cdes de saude que podem comprometer a frequéncia escolar regular. A
escuta sensivel, nesse contexto, constitui um elemento central para a identificacdo das
necessidades individuais, a valorizacdo das potencialidades e a construgdo de
estratégias pedagdgicas adaptadas, promovendo o aprendizado significativo e o bem-
estar integral do sujeito em tratamento.

A pesquisa busca compreender como essas praticas contribuem para a
inclusdo educacional, respeitando as particularidades de cada paciente.

Portanto, o objeto de estudo n&o se restringe a descricdo das atividades
pedagdgicas isoladas, mas se amplia para a compreensao critica do papel do
pedagogo hospitalar na promogéo da aprendizagem e do desenvolvimento integral de
criangas e adolescentes em contextos ambulatoriais de reabilitacdo, considerando o

impacto de suas ac¢des tanto na dimensao educativa quanto na socioemocional.

1.2 Problema de estudo

Apesar do avango da legislagao brasileira e das diretrizes nacionais de
educacgao inclusiva, observa-se que a pratica pedagogica no contexto hospitalar ainda
enfrenta desafios significativos na efetivagcdo do direito a educacdo de criangas e
adolescentes em tratamento ambulatorial. O problema central reside na dificuldade de
articular praticas pedagdgicas que contemplem as especificidades cognitivas,
emocionais e sociais desses pacientes, de modo a garantir o acesso, a permanéncia
e a qualidade do aprendizado (FREIRE, 1996; FONTES, 2005).

Essa lacuna se manifesta tanto na formagéo dos profissionais de pedagogia
quanto na organizagdo dos servigos hospitalares, onde muitas vezes a atuagao
educativa é fragmentada ou restrita a simples manutencao de atividades escolares.
Conforme apontam Germann (2023) e Neves (2023), a insuficiéncia de preparo
docente compromete a escuta sensivel e aimplementagao de estratégias pedagogicas
individualizadas, essenciais para atender a diversidade de necessidades dos
pacientes.

Ademais, a complexidade do ambiente hospitalar, permeada por rotinas de
atendimento médico e terapéutico, exige que o pedagogo desenvolva praticas flexiveis
e adaptativas, capazes de considerar o estado de saude, o estagio do tratamento e o

contexto emocional da crianga ou adolescente.



Portanto, a escuta sensivel pode, e deve, ser incorporada como recurso
pedagdgico central, promovendo nao apenas o aprendizado formal, mas também o
desenvolvimento integral e a valorizagdo da singularidade de cada paciente. O
problema de estudo, portanto, consiste em compreender as limitagcdes, desafios e
possibilidades da atuagcdo do pedagogo hospitalar em ambientes ambulatoriais, de
modo a fortalecer a pratica educativa e a inclusdo no contexto da reabilitagdo

neuroldgica.

1.3 Objetivo e questoes de estudo: contrastes na literatura sobre pedagogia
hospitalar e escuta sensivel

Diante do contexto educacional hospitalar, que ainda apresenta desafios no
que se refere a efetiva atuagdo pedagogica e ao reconhecimento da escuta sensivel
como ferramenta de inclusdo e desenvolvimento integral, esta pesquisa teve como
objetivo geral analisar a produgcé&o académica e as praticas pedagogicas no ambito da
pedagogia hospitalar, com énfase na escuta sensivel. O intuito foi compreender como
diferentes autores tém abordado o tema, destacando, de um lado, as contribuicbes
para a promocao da educacao inclusiva e, de outro, os desafios, lacunas e limitacdes
presentes na pratica e nas politicas voltadas a educacéo hospitalar.

Para aprofundar essa analise, foram definidos alguns objetivos especificos
que orientam o desenvolvimento do estudo. Primeiramente, buscou-se identificar e
sistematizar os principais referenciais tedricos sobre pedagogia hospitalar, educagao
inclusiva e escuta sensivel, considerando produg¢des nacionais e internacionais. Em
seguida, pretendeu-se examinar as praticas pedagodgicas implementadas em contexto
hospitalar ambulatorial, no Instituto Horizonte de Reabilitagdo Neurolégica, analisando
como a escuta sensivel €& incorporada e de que maneira contribui para o
desenvolvimento integral das criangas e adolescentes em tratamento. Outro ponto de
interesse foi avaliar os desafios enfrentados pelos pedagogos no exercicio de suas
funcbes, considerando a complexidade do ambiente hospitalar, as demandas
interdisciplinares e a necessidade de adaptacdo pedagdgica. Por fim, buscou-se
refletir sobre as implicagcdes dessas discussdes para a formagao docente e para o
fortalecimento das politicas publicas voltadas a educagao inclusiva em contextos
hospitalares.

Com o objetivo de orientar a investigacao, este estudo pretende responder as

seguintes questdes de pesquisa: de que forma a literatura académica define e



caracteriza a pedagogia hospitalar e a escuta sensivel? Quais s&o as contribuigdes
tedricas e praticas que ressaltam a importdncia da escuta sensivel para o
desenvolvimento integral de criangas e adolescentes em contextos hospitalares? Que
desafios, lacunas e limitacbes sdo apontados em relacdo a implementacao dessas
praticas? E, por fim, como essas discussdes impactam a formagao de pedagogos e a
consolidagao de politicas publicas voltadas a educagao inclusiva em ambientes de
saude?

Essas questdes direcionaram o percurso metodologico e tedrico deste estudo,
cujo objetivo foi contribuir para um olhar mais critico e sensivel sobre a pedagogia
hospitalar, enfatizando a escuta sensivel como recurso pedagdgico capaz de
promover inclusao, participagao e desenvolvimento integral dos sujeitos em contextos

hospitalares.

CAPITULO 2 — A Pedagogia Hospitalar no Brasil: Aspectos histérico-politicos

2.1 Primeiras iniciativas: da educagao hospitalar segregada a integragao inicial

A pedagogia hospitalar, como campo especifico da educagéo, tem suas
origens ligadas a necessidade de garantir o direito a educacdo a criangas e
adolescentes em situacao de internacao ou tratamento hospitalar. Historicamente, a
educacao hospitalar no Brasil surgiu de forma fragmentada, inicialmente voltada para

garantir atividades basicas de alfabetizagdo e entretenimento, sem uma concepgéo



pedagogica integrada as necessidades especificas do contexto hospitalar. Conforme
Araujo (2018), os primeiros registros da pratica pedagégica em hospitais datam do
século XX, quando acdes educativas ainda estavam condicionadas a filantropia e a
iniciativa individual de profissionais da educacao sensibilizados para a realidade das
criangas hospitalizadas.

Essas primeiras iniciativas apresentavam caracteristicas marcadamente
segregadas, sendo concebidas a parte da educagao regular oferecida nas escolas
comuns. O ensino hospitalar era, em grande parte, baseado em atividades ludicas e
conteudos restritos, muitas vezes limitados a tarefas de memorizacéo ou exercicios de
reforco escolar, sem articulagdo com o curriculo escolar vigente (Fontes, 2005;
Germann, 2023). As agbes educativas eram, na maioria das vezes, promovidas por
voluntarios, professores hospitalares ou enfermeiros com formacdo complementar,
refletindo a auséncia de diretrizes normativas claras e a falta de uma politica publica
consistente para garantir a escolarizagdo continua de criangas e adolescentes em
tratamento de saude.

A inicio da pedagogia hospitalar refletia a concepgao predominante de que a
crianga hospitalizada, devido ao seu estado de saude, deveria ser isolada das praticas
pedagdgicas regulares. Essa abordagem tinha como pressuposto que a internagao
interrompia temporariamente o processo de aprendizagem, e que atividades
educacionais no hospital deveriam ter carater assistencial, de ocupacao do tempo e
distracdo, em vez de objetiva-las a continuidade do desenvolvimento cognitivo e social
do estudante (Lopes, 2021). O modelo era, portanto, centrado no hospital,
desconsiderando a perspectiva de integragdo com a escola de origem ou a articulagéo
com o curriculo formal.

No entanto, a partir da década de 1970 e 1980, algumas experiéncias
pioneiras comegaram a questionar o carater segregacionista da educacgao hospitalar,
defendendo a integragao das praticas pedagdgicas hospitalares com a escola regular
e o curriculo oficial. Essas iniciativas foram motivadas tanto por mudancas sociais e
politicas quanto pela crescente valorizagdo do direito a educagdo como elemento
fundamental para a cidadania, conforme previsto na Constituicdo Federal de 1988
(Brasil, 1988) e consolidado posteriormente pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente
(ECA) em 1990 (Brasil, 1990). A legislagdo passou a reconhecer que a internagao
hospitalar ndo poderia interromper o acesso a educagcao e que o direito a

aprendizagem deveria ser assegurado, independentemente do contexto de saude.



O modelo integracionista inicial propunha que os conteudos escolares fossem
adaptados a realidade hospitalar, garantindo que a crianga pudesse acompanhar parte
do curriculo regular, evitando defasagens significativas no processo educativo. Ainda
que restrito em termos de alcance, esse periodo marcou a transigdo da pedagogia
hospitalar segregada para uma concepg¢do mais inclusiva, em que o professor
hospitalar passou a desempenhar um papel de mediador entre 0 ambiente hospitalar
e a escola de origem (Rodrigues, 2012). As praticas educacionais comegaram a
incorporar elementos ludicos, didaticos e terapéuticos, buscando respeitar o ritmo de
aprendizagem e as condigdes de saude de cada estudante.

Contudo, a formagdo docente voltada especificamente para o contexto
hospitalar era incipiente, com escassa oferta de cursos ou programas de capacitagao
que contemplassem a pedagogia hospitalar de forma estruturada (Neves, 2023;
Libaneo, 2022). Nesse sentido, a continuidade do processo educativo estava
condicionada a disponibilidade de recursos, a sensibilizagdo das equipes médicas e a
articulagdo com a gestdo escolar, fatores que nem sempre eram plenamente
realizados.

O reconhecimento da importancia da educacdo hospitalar para o
desenvolvimento integral da crianga também esteve associado ao debate sobre a
interdisciplinaridade no atendimento hospitalar. Lopes (2021) destaca que a atuagéo
do pedagogo hospitalar deve ser integrada as demais areas da equipe interdisciplinar,
como a psicologia, a fisioterapia, a fonoaudiologia e a enfermagem, de modo que o
processo educativo contribua ndo apenas para a continuidade do aprendizado formal,
mas também para o bem-estar emocional e social da crianga hospitalizada.

Sobre o trabalho multidisciplinar exercido pelo pedagogo dentro do hospital,
Jesus (2010, p. 85) afirma:

Diante desse contexto, acredita-se que o pedagogo
hospitalar possui habilidades e conhecimentos pertinentes
para desenvolver agdes que atendam por meio de equipes de
multiprofissionais a estas necessidades, integrando
educagao e saude, visando assim, ao melhor atendimento
para as pessoas que ali se encontram nesse momento. [...]
Por muito tempo o servico hospitalar foi tradicionalmente
exclusivo aos profissionais de saude. Nos dias de hoje, este
cenario é outro e a cada dia se torna mais evidente a
importancia da presencga de multiprofissionais e dentre eles o

pedagogo no espaco hospitalar.



Como apontam Matos (2012) e Fonseca (2003), as primeiras iniciativas
integracionistas da educacgao hospitalar no Brasil se consolidaram principalmente em
grandes hospitais publicos e filantropicos, onde comegaram a surgir classes
hospitalares estruturadas, com definigao de fungdes docentes e adaptacao de horarios
conforme protocolos médicos. Essa perspectiva também é reforcada por Ceccim e
Carvalho (1997), ao analisar a emergéncia da articulagdo saude—educacéo como
pratica organizada nas instituicbes hospitalares.

No periodo inicial de integracéo, ainda havia limitagdes quanto ao atendimento
individualizado e a documentacdo pedagogica, que se tornaria, posteriormente, um
dos elementos centrais da pedagogia hospitalar contemporéanea (Rinaldi, 2012). A
pratica educativa muitas vezes se apoiava em atividades coletivas, com pouca
possibilidade de avaliagdo diagndstica do progresso de cada estudante, restringindo a
capacidade do professor hospitalar de intervir de maneira personalizada. Esse
contexto evidencia que, embora o modelo integracionista representasse um avango
em relagdo ao segregacionismo, ainda carecia de instrumentos metodoldgicos e
conceituais robustos que consolidassem a educagao hospitalar como campo
autébnomo e sistematico.

Em sintese, as primeiras iniciativas da pedagogia hospitalar no Brasil
evidenciam um percurso historico que vai da segregacgao a integragao inicial, marcado
por desafios conceituais, institucionais e metodolégicos. Embora os avangos tenham
possibilitado a inclusdo parcial de criangas hospitalizadas no processo educativo, a
consolidagdo da pedagogia hospitalar como pratica sistematica e integrada ainda
necessitava de politicas publicas mais estruturadas, formagao docente especializada
e articulacdo interdisciplinar consistente. A transicdo da educag¢ao hospitalar
segregada para a integracionista representa, portanto, um marco fundamental na
histéria da pedagogia hospitalar, apontando caminhos que seriam aprofundados nos
modelos contemporaneos, ambulatoriais e de atendimento especifico a diferentes

faixas etarias, incluindo bebés, criancas e adolescentes.

2.2 Século XXI: novos tempos, outras configuragoes
O inicio do século XXI marcou um periodo de transformacdes significativas no
campo da pedagogia hospitalar no Brasil. Diferentemente das primeiras iniciativas,

caracterizadas pelo carater segregacionista e assistencialista, a educacéo hospitalar



contemporanea passou a ser concebida como um direito integral da crianga e do
adolescente, com foco na continuidade do aprendizado e na promogado do
desenvolvimento global dos estudantes em contexto hospitalar. Essa mudanga é
resultado de avangos legislativos, politicas publicas especificas, bem como da
consolidacao de estudos académicos que reconhecem a importancia da atuacéo do
pedagogo no ambiente hospitalar (Araujo, 2018; Germann, 2023).

Uma das principais mudangas observadas no século XXI| refere-se a
institucionalizagdo da pedagogia hospitalar, especialmente em hospitais publicos.
Fonseca (2003) e Matos (2012) destacam que, a partir dos anos 2000, a agao
pedagdgica em hospitais deixa de depender exclusivamente de iniciativas isoladas e
passa a integrar politicas educacionais e praticas institucionais. O estabelecimento de
setores educacionais formalizados dentro das unidades hospitalares permitiu a criagao
de fungdes especificas para professores hospitalares, organizagdo de horarios de
aulas adaptadas as necessidades clinicas dos pacientes e integragao entre atividades
pedagogicas e protocolos médicos. Nesse sentido, a educagao hospitalar deixou de
ser uma agao complementar ou voluntaria, passando a ser compreendida como um
componente essencial do cuidado integral da crianga hospitalizada.

A legislagdo brasileira desempenhou papel central nesse processo de
institucionalizagao e fortalecimento da pedagogia hospitalar. A Constituicdo Federal
de 1988 (Brasil, 1988) garantiu o direito a educagdo para todas as criangas e
adolescentes, independentemente de suas condicdes de saude, estabelecendo a base
para politicas educacionais inclusivas. O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA,
1990) reforgou essa perspectiva, destacando a necessidade de assegurar a
continuidade do processo educativo mesmo em contextos de internagdo hospitalar.
Complementarmente, a Lei de Diretrizes e Bases da Educag¢ao Nacional (LDB, 1996)
passou a contemplar dispositivos que possibilitam a organizacao de atividades
pedagogicas adaptadas a diferentes contextos de aprendizagem, incluindo hospitais e
unidades de reabilitacdo, consolidando a concepcado de educacao hospitalar como
direito fundamental e parte integrante do sistema educacional formal.

No século XXIl, as praticas pedagdgicas hospitalares comegaram a ser
orientadas por principios pedagodgicos soélidos, alinhados a concepgao contemporanea
de educacéo inclusiva e ao modelo de atencgdo integral a criangca e ao adolescente.
Nesse sentido, autores como Fontes (2005) e Germann (2023) destacam a

importancia de compreender a crianga hospitalizada como sujeito ativo de direitos,



cujas necessidades educacionais devem ser atendidas de forma individualizada,
respeitando seu ritmo, estado de saude e contexto familiar. Esse enfoque contrasta
com o modelo segregacionista do passado, que tratava a crianga hospitalizada como
um receptor passivo de atividades ocupacionais.

Outro aspecto relevante diz respeito a interdisciplinaridade na educagao
hospitalar contemporanea. O trabalho do pedagogo passa a ser articulado com
profissionais de diversas areas da saude, como psicologia, fisioterapia, fonoaudiologia
e enfermagem, formando uma equipe interdisciplinar voltada ao desenvolvimento
integral da crianga e do adolescente (Lopes, 2021). Essa articulagado permite que a
pratica pedagogica hospitalar ndo apenas acompanhe a evolugédo académica do
estudante, mas também contribua para seu bem-estar emocional, social e cognitivo,
fortalecendo o conceito de educagdo como parte integrante do cuidado a saude.

O conceito de escuta pedagogica, como enfatizado por Rinaldi (2012) e Fontes
(200%5), tornou-se central na pedagogia hospitalar contemporanea. A escuta sensivel
permite que o professor compreenda ndo apenas o desempenho escolar da crianga,
mas também suas necessidades afetivas, sociais e cognitivas no contexto hospitalar.
Essa pratica de escuta fundamenta-se na observagao detalhada do comportamento
do estudante, na documentagao pedagdgica das atividades realizadas e na reflexao
continua sobre a adequagao das estratégias de ensino. A escuta pedagogica torna-
se, portanto, um instrumento metodoldgico essencial para garantir a qualidade do
processo educativo no ambiente hospitalar, promovendo aprendizagens significativas
e respeitando a singularidade de cada criancga.

As transformacgdes do século XXI também refletem mudangas na concepgéao
de educacéao hospitalar ambulatorial. O atendimento ambulatorial expandiu a atuacao
pedagogica para além da internacdo tradicional, contemplando criangcas e
adolescentes que frequentam consultas periddicas ou passam por tratamentos
especificos fora do contexto de internagédo. Essa configuragéo exigiu novas estratégias
pedagogicas, que combinam atividades presenciais e acompanhamento continuo do
curriculo escolar, garantindo a integragcéo do estudante hospitalizado com sua escola
de origem e a redugao do risco de defasagem educacional.

A pedagogia hospitalar contemporanea também se distingue pela atencéo as
diferentes faixas etarias atendidas. Enquanto nas primeiras décadas do século XX o
foco era predominantemente em criangcas em idade escolar, atualmente a pratica

abrange bebés, criancas em idade pré-escolar e adolescentes, reconhecendo as



necessidades especificas de cada faixa etaria (Neves, 2023; Germann, 2023). No caso
dos bebés, as estratégias pedagogicas sdo direcionadas ao desenvolvimento
sensorio-motor, a estimulagao afetiva e a interagdo com os cuidadores, considerando
a vulnerabilidade e a dependéncia dessa faixa etaria. Para criancas em idade pré-
escolar, o foco € o desenvolvimento da linguagem, habilidades sociais e introdugéo de
conceitos basicos de matematica e alfabetizacdo, enquanto para adolescentes a
énfase recai sobre a continuidade do curriculo formal, socializacdo, orientacao
vocacional e participagdo em atividades de projeto que promovam autonomia e
engajamento.

O avango tecnolégico também impactou diretamente a pedagogia hospitalar
no século XXI. Recursos digitais, softwares educativos e plataformas de ensino a
distdncia passaram a ser incorporados como ferramentas para assegurar a
continuidade do aprendizado, especialmente em situagdes em que a crianca ou
adolescente permanece em tratamento prolongado ou apresenta limitacdes fisicas que
dificultam a presenga nas atividades presenciais (Oliveira, Boruchovitch & Santos,
2010). Essa integragao tecnoldgica possibilita ndo apenas a manutengao do vinculo
com a escola de origem, mas também o registro sistematico das aprendizagens e a
avaliagdo do progresso do estudante, promovendo uma pratica pedagogica mais
eficiente e documentada.

Outra dimensao importante do século XXI &€ a formalizagcdo da formagao
docente para atuar na pedagogia hospitalar. Diferentemente das primeiras iniciativas,
em que a atuacao do professor dependia da sensibilidade individual, atualmente
existem cursos de graduacgao, especializagdes e programas de capacitagédo voltados
para a educacao hospitalar, com foco em praticas inclusivas, interdisciplinaridade e
metodologias adaptadas (Germann, 2023; Neves, 2023; Libaneo, 2022). A formagao
especifica possibilita que os professores compreendam as demandas legais,
pedagogicas e éticas da educacdo hospitalar, promovendo um atendimento mais
qualificado e respeitoso a diversidade de necessidades dos estudantes.

No cenario contemporaneo, observa-se também uma preocupagao crescente
com a inclusao social e a equidade no acesso a educacao hospitalar. Estudos indicam
que a atuagado pedagodgica deve considerar ndo apenas a condigdo clinica, mas
também fatores socioeconémicos, culturais e familiares que impactam o aprendizado
(Rinaldi, 2012; Korczak, 1981). Essa abordagem amplia a perspectiva da pedagogia

hospitalar, reconhecendo a crianga e o0 adolescente como sujeitos integrados a



sociedade, cujas experiéncias e contextos precisam ser valorizados para promover
aprendizagens significativas e desenvolvimento integral.

A atencao a singularidade de cada crianga e adolescente também & um marco
da pedagogia hospitalar contemporéanea. A atuagdo pedagdgica nao se limita a
transmissdo de conteudos, mas envolve estratégias de escuta, observagdo e
documentacgédo pedagogica, que permitem ao professor compreender o processo de
aprendizagem e os interesses de cada estudante (Rinaldi, 2012; Fontes, 2005). Esse
enfoque, aliado a interdisciplinaridade e a integragdo com a escola de origem, contribui
para que a crianga hospitalizada mantenha sua trajetéria educativa, reduza o risco de

defasagens e se sinta reconhecida como sujeito ativo de seu aprendizado.

2.3 Pedagogia Hospitalar Ambulatorial

A pedagogia hospitalar ambulatorial surge como uma evolugdo da educagéao
hospitalar tradicional, adaptando-se as demandas especificas de criangcas e
adolescentes que, embora nao estejam internados, necessitam de acompanhamento
pedagogico durante tratamentos meédicos periddicos, consultas especializadas ou
sessbdes de reabilitagdo. Diferentemente da pedagogia hospitalar voltada para a
internacdo, a modalidade ambulatorial apresenta desafios distintos, pois lida com
estudantes que mantém vinculo com a escola regular, mas cujo processo de
aprendizagem é constantemente interrompido ou condicionado pelo tempo e pela
complexidade dos atendimentos médicos (Neves, 2023).

O século XXI trouxe a consolidagdao da pedagogia hospitalar ambulatorial
como pratica reconhecida e estruturada. A organizagdo dessas praticas requer
planejamento pedagdgico adaptado a periodicidade e a intensidade dos atendimentos,
considerando fatores clinicos, cognitivos e emocionais de cada crianga ou
adolescente. Araujo (2018) destaca que a educacdo ambulatorial demanda do
pedagogo sensibilidade para compreender o contexto de cada paciente e flexibilidade
para integrar conteudos curriculares as limitagbes temporais e fisicas impostas pelo
tratamento.

No contexto ambulatorial, a fungdo do pedagogo vai além da mera
transmiss&o de contetdos. E necessario articular o planejamento escolar com a equipe
multidisciplinar da unidade de saude, que inclui médicos, enfermeiros, fisioterapeutas,
fonoaudidlogos, psicologos e assistentes sociais (Lopes, 2021). Essa

interdisciplinaridade permite que o processo de aprendizagem seja ajustado as



condigdes clinicas, garantindo que a crianga ou adolescente receba estimulos
cognitivos, emocionais e sociais compativeis com seu estado de saude.

A pedagogia hospitalar ambulatorial também precisa lidar com a
heterogeneidade do publico atendido. Cada faixa etaria apresenta necessidades
especificas: bebés e criancas pequenas necessitam de estimulos sensério-motores e
afetivos, enquanto criangas em idade escolar demandam acompanhamento curricular,
alfabetizacao, leitura e escrita. Adolescentes, por sua vez, requerem atividades que
promovam autonomia, reflexdo critica, engajamento social e continuidade de seus
estudos regulares, considerando também projetos de orientagao vocacional e insergéo
social (Neves, 2023; Germann, 2023).

Uma das principais dificuldades da pedagogia hospitalar ambulatorial é
garantir a continuidade do vinculo com a escola regular. A auséncia prolongada das
atividades escolares pode gerar defasagem, prejudicar a autoestima do estudante e
dificultar sua reintegracao social e académica (Fontes, 2005). A articulagdo com os
professores da escola regular € fundamental, pois permite alinhamento de
expectativas, avaliacdo conjunta do progresso do estudante e planejamento de
atividades que promovam aprendizagem significativa (Oliveira, Boruchovitch & Santos,
2010).

A escuta pedagogica desempenha papel central na pedagogia hospitalar
ambulatorial. Rinaldi (2012) e Fontes (2005) enfatizam que compreender as
necessidades cognitivas, emocionais e sociais do estudante é condigao essencial para
elaborar um plano pedagdgico individualizado. A observagao sistematica do
comportamento, o registro das atividades e a avaliagdo continua permitem ajustes das
estratégias de ensino, tornando a aprendizagem mais efetiva e respeitando o ritmo e
as limitagcbes do estudante. Essa escuta sensivel também auxilia na identificagao
precoce de dificuldades de aprendizagem, problemas de adaptagcdo ou questdes
emocionais decorrentes do processo de tratamento.

O desenvolvimento da pedagogia hospitalar ambulatorial contemporanea
também esta relacionado a incorporagao de tecnologias educacionais. Recursos
digitais, plataformas de ensino a distancia e softwares educativos permitem que o
estudante continue seus atendimentos mesmo quando o deslocamento ao hospital €
limitado ou quando o tratamento exige periodos de repouso em casa (Oliveira,
Boruchovitch & Santos, 2010).



A atuacédo do pedagogo hospitalar ambulatorial exige atualizagdo constante
sobre legislagbes e politicas publicas relacionadas ao atendimento educacional em
contextos de saude. Além das normativas que regulam a educagao especial e
inclusiva, € fundamental acompanhar as orientacbées do MEC e as diretrizes das
secretarias municipais e estaduais de educacdo. Como destaca o Ministério da
Educacao (BRASIL, 2002), o atendimento pedagdgico em espagos hospitalares deve
seqguir principios que assegurem o direito a continuidade dos estudos, respeitando as
condicbes de saude do estudante. Nesse sentido, também se tornam relevantes
documentos internacionais sobre os direitos da crianga, garantindo que a pratica
pedagdgica se mantenha alinhada aos principios legais e as melhores politicas
publicas vigentes.

A atencdo a crianga, adolescente e familia € outro ponto fundamental da
pedagogia hospitalar ambulatorial. A participagdo dos familiares no processo
educativo contribui para a manutencgao do vinculo escolar, adaptagao das atividades
a rotina familiar e promocgéo de praticas pedagogicas consistentes com o tratamento
clinico (Neves, 2023). Essa articulagao fortalece o papel da educagado como elemento
integrador, que ndo apenas assegura o aprendizado formal, mas também promove
suporte emocional, socializagcdo e autonomia do estudante.

Aléem disso, a pedagogia hospitalar ambulatorial contemporanea busca
consolidar-se como pratica inclusiva e democratica, considerando a diversidade de
condigdes de saude, necessidades pedagogicas, contextos socioeconémicos e
culturais. Essa abordagem é coerente com os principios da educacgao inclusiva, na
medida em que garante que todas as criangas e adolescentes tenham acesso continuo
a aprendizagem, respeitando suas particularidades e promovendo equidade (Freire,
1987; Freire, 1996).

O desenvolvimento desse campo exige profissionais capacitados, sensiveis
as especificidades do atendimento ambulatorial, capazes de planejar estratégias
pedagogicas flexiveis, observar e registrar sistematicamente as aprendizagens,
articular-se com a equipe interdisciplinar e manter o vinculo com a escola de origem.
Somado a isso, é essencial que as instituicbes de saude garantam infraestrutura
adequada, recursos pedagodgicos, politicas claras e programas de formacgao
continuada para os pedagogos hospitalares ambulatoriais.

Portanto, a pedagogia hospitalar ambulatorial representa ndo apenas uma

adaptagdo das praticas tradicionais, mas uma configuragdo contemporanea que



atende as demandas legais, pedagdgicas e sociais do século XXI. Ao promover o
desenvolvimento integral da crianga e do adolescente, assegurando continuidade
educacional e integracéo social, essa modalidade de educag¢ao hospitalar evidencia-
se como pratica inovadora e inclusiva, consolidando-se como campo de atuagao

legitimo e fundamentado no contexto da educagao e saude no Brasil.

CAPITULO 3 — Pedagogia Hospitalar Ambulatorial: Fluxos e praticas atuais

A pedagogia hospitalar ambulatorial, enquanto modalidade educativa, tem se
consolidado no Brasil ao longo das ultimas décadas, buscando atender criangas e
adolescentes que se encontram em tratamento de saude em regime ambulatorial,
garantindo o desenvolvimento integral do estudante e a promogéao de inclus&o social.

De acordo com Araujo (2018), a pedagogia hospitalar, ainda que
historicamente vinculada a modelos segregacionistas, passou por transformacoes

significativas, incorporando a perspectiva inclusiva e ampliando seu proposito de



atuacdo para além das unidades hospitalares de internagdo. Nesse contexto, o
atendimento pedagdgico ambulatorial emerge como estratégia fundamental para
assegurar o direito a educacao, previsto na Constituicao Federal de 1988, no Estatuto
da Crianga e do Adolescente (ECA, 1990) e na Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo
Nacional (LDB, Lei n° 9.394/1996), mesmo diante de condi¢cdes de vulnerabilidade
relacionadas a saude.

A pedagogia hospitalar ambulatorial envolve ndo apenas a oferta de atividades
educativas adaptadas ao contexto clinico, mas também a articulacdo com familias,
escolas de origem e equipes multidisciplinares, compondo um trabalho complexo e
interdependente. Como destaca Germann (2023), o pedagogo hospitalar atua como
mediador do processo educativo, garantindo a continuidade da aprendizagem e o
desenvolvimento afetivo, cognitivo e social do estudante. Este papel exige
compreensao das especificidades do ambiente de saude e dominio das estratégias de
adaptacgao curricular e acompanhamento individualizado.

Diante dessa complexidade, a presente pesquisa propde analisar o
funcionamento da pedagogia hospitalar ambulatorial, investigando os fluxos de
atuagdo do pedagogo, as praticas pedagdgicas voltadas a bebés, criangas e
adolescentes. A investigagao busca compreender como as experiéncias pedagogicas
ambulatoriais contribuem para a continuidade do processo educativo e a inclusao
social, considerando os desafios impostos pelas condigbes de saude dos estudantes

e a baixa permanéncia no hospital.

3.1 A pesquisa

Para a realizagdo deste estudo, foram analisados documentos institucionais,
politicas publicas e literatura académica voltada a pedagogia hospitalar ambulatorial
e a escuta sensivel. Além disso, a pesquisa se desenvolveu de maneira qualitativa,
por meio da observagao direta do cotidiano pedagdgico no Instituto Horizonte de
Reabilitagdo Neuroldgica, registrada de forma sistematica em um diario de campo
construido desde o inicio do estagio, em outubro de 2024, até o ano de 2025. Esse
diario tornou-se uma fonte essencial para compreender as nuances da pratica
pedagogica em contexto ambulatorial, permitindo acompanhar, ao longo do tempo, as
interagbes entre pedagogo, pacientes e suas familias, bem como as dindmicas

préprias de um ambiente de neuroreabilitagao.



O uso do diario de campo possibilitou identificar padrées recorrentes nas
demandas educacionais, nas estratégias utilizadas pelos pedagogos e nas formas
como a escuta sensivel se manifesta nas praticas cotidianas. A partir dessas
observagodes, foi possivel compreender ndo apenas as agdes pedagogicas formais,
mas também os gestos e sensibilidades que constituem a atuagdo do pedagogo no
hospital. Reunir esse material empirico com as politicas publicas e a literatura
especializada tornou viavel situar a experiéncia do estagio dentro de um quadro
tedrico-metodologico mais amplo, destacando como a pedagogia hospitalar
ambulatorial busca garantir o desenvolvimento integral de bebés, criangas e
adolescentes, respeitando suas trajetorias clinicas e emocionais, ao mesmo tempo
em que a legislacao brasileira ampara o direito a pedagogia hospitalar ambulatorial.

Conforme apontam Lopes (2021) e Fontes (2005), o estudo da pedagogia
hospitalar ambulatorial demanda compreensido da atuagado interdisciplinar, pois o
pedagogo precisa articular seu trabalho com profissionais da saude, familiares e
escolas de origem, de forma a promover a continuidade da aprendizagem e a inclusé&o
educacional. Nesse sentido, a pesquisa busca mapear as praticas pedagdgicas
desenvolvidas em unidades ambulatoriais, destacando os instrumentos utilizados, a
frequéncia e duracdo dos atendimentos, as metodologias de ensino aplicadas e os
recursos pedagogicos empregados.

A escolha do tema decorre da relevancia social e educacional da pedagogia
hospitalar ambulatorial, especialmente considerando o contexto brasileiro, em que
politicas publicas de educacgao inclusiva ainda enfrentam desafios de implementagao.
A literatura especializada enfatiza que a aprendizagem escolar, quando interrompida
por tratamentos prolongados, pode impactar significativamente o desempenho
escolar, a autoestima e o desenvolvimento social do estudante (Germann, 2023;
Neves, 2023).

O presente estudo caracteriza-se por uma abordagem qualitativa, combinando
revisao de literatura e analise documental. A revisao de literatura abrange publicagbes
académicas, artigos cientificos e dissertacbes que abordam a pedagogia hospitalar e
sua aplicagdo em contextos ambulatoriais, com foco nas praticas pedagdgicas
voltadas a bebés, criancas e adolescentes. Essa etapa permite identificar diferentes
perspectivas teoricas, metodologias de atendimento e desafios enfrentados pelos

profissionais, oferecendo embasamento conceitual para a analise documental.



A analise documental envolve a investigagdo de normas legais, diretrizes
institucionais e protocolos de unidades de reabilitagdo que desenvolvem pedagogia
hospitalar ambulatorial. Dentre os documentos analisados, destacam-se a
Constituicao Federal (1988), o ECA (1990) e a LDB (Lei n°® 9.394/1996).

Dessa forma, o estudo busca construir um panorama abrangente sobre a
pedagogia hospitalar ambulatorial, considerando fluxos de atuagao, praticas
pedagdgicas, politicas e diretrizes legais, e oferecendo subsidios para aprimorar a
continuidade da educacéao e a inclusao social de bebés, criancas e adolescentes em

tratamento de saude.

3.2 Estrutura e funcionamento da pedagogia hospitalar ambulatorial

A pedagogia hospitalar ambulatorial busca assegurar que, mesmo em
situagbes de tratamento prolongado ou acompanhamento clinico constante, os
estudantes mantenham o vinculo com a educacédo e com a instituicdo de ensino,
preservando seu desenvolvimento cognitivo, social e emocional. Como enfatiza
Germann (2023), o pedagogo hospitalar desempenha um papel central na mediagao
educativa, articulando estratégias pedagdgicas adequadas ao contexto de saude e as
necessidades especificas de cada estudante.

A estrutura fisica das unidades de pedagogia hospitalar ambulatorial deve ser
adequada as necessidades dos estudantes em tratamento, oferecendo espacos
acessiveis, seguros e estimulantes. Geralmente dispdem de salas equipadas com
materiais pedagogicos diversificados, como livros, jogos educativos, recursos
tecnologicos, materiais artisticos e instrumentos musicais, permitindo a
implementacgéo de atividades ludicas e pedagdgicas adaptadas. A organizagao desses
espagos deve contemplar areas para atendimento individualizado e coletivo,
respeitando a diversidade de idades e condigcbes clinicas dos estudantes. Como
destacam Matos e Mugiatti (2009), os ambientes pedagdgicos em hospitais devem ser
planejados de modo a favorecer o brincar, a expressao e o aprendizado, garantindo
recursos variados e condigdes adequadas para o desenvolvimento integral da crianga
e do adolescente.

Além da estrutura fisica, a disponibilizagdo de materiais pedagodgicos
adaptados é fundamental para atender as demandas especificas de cada faixa etaria.
Para bebés e criangcas pequenas, por exemplo, utiliza-se brinquedos educativos que

estimulam o desenvolvimento sensorial, motor e cognitivo. Ja para criangas em idade



escolar e adolescentes, os recursos pedagogicos incluem jogos de ldgica, livros
didaticos, atividades de leitura e escrita, e tecnologias assistivas que possibilitam a
continuidade do aprendizado. Neves (2023) enfatiza que a adequagao dos recursos
pedagogicos € essencial para promover a motivagao e o engajamento dos estudantes,
fortalecendo o vinculo com a aprendizagem e garantindo a eficacia do atendimento.

O funcionamento da pedagogia hospitalar ambulatorial esta intrinsecamente
ligado a atuacao de uma equipe interdisciplinar composta por médicos, fisioterapeutas,
fonoaudidlogos, psicologos, enfermeiros e pedagogos, entre outros profissionais.
Lopes (2021) ressalta que o pedagogo deve atuar de forma articulada com os demais
membros da equipe, de modo a integrar o acompanhamento educativo ao tratamento
clinico e as necessidades de reabilitacdo. Essa colaboragdo permite que as
intervengdes pedagodgicas sejam planejadas com base no estado de saude do
estudante, respeitando limitagbes fisicas, cognitivas e emocionais, e garantindo um
atendimento holistico e continuo.

A articulagdo entre pedagogo e equipe multidisciplinar envolve troca de
informagdes sobre o desenvolvimento dos estudantes e construgdo conjunta de
estratégias educativas. Segundo Fontes (2005), essa integracéo € essencial para que
o pedagogo compreenda o contexto clinico e as demandas especificas de cada
crianga ou adolescente, possibilitando uma intervengao pedagdgica personalizada e
efetiva.

A pedagogia hospitalar ambulatorial deve atender criangas e adolescentes em
diversas etapas do desenvolvimento, considerando suas especificidades cognitivas,
emocionais e sociais. Para bebés, o foco do atendimento pedagogico esta no estimulo
sensorial, no vinculo afetivo e no desenvolvimento motor. Nesse estagio, a atuagéo do
pedagogo envolve atividades de estimulacdo precoce, orientacdo aos pais e
acompanhamento do desenvolvimento global da crianga.

Para criangas em idade escolar, o trabalho pedagdgico proporciona avaliagdes
pedagogicas que permitem compreender o desenvolvimento cognitivo, linguistico,
motor e socioemocional da crianga, utilizando métodos adequados a faixa etaria e as
demandas especificas de cada caso. Em vez de trabalhar conteudos escolares, o foco
recai sobre a identificacdo de habilidades, dificuldades e potencialidades que possam
interferir na participagdo da crianga no processo educativo.

Adolescentes recebem um acompanhamento pedagogico voltado a

manutengdo do vinculo com a escola, ao desenvolvimento de competéncias



académicas e a preparagao para a transi¢cao para o ensino médio ou ensino superior.
Nesse estagio, o pedagogo hospitalar também atua na orientagdo sobre escolhas
educacionais e profissionais, considerando as limitagdes impostas pelo tratamento
clinico e incentivando a autonomia e a responsabilidade do estudante em relacéo a
sua aprendizagem (Germann, 2023).

Apesar dos avangos na consolidagéo da pedagogia hospitalar ambulatorial,
ainda existem desafios significativos na sua implementacdo. A escassez de
profissionais capacitados € um dos obstaculos que demandam atengdo. Germann
(2023) e Neves (2023) destacam que a formacgao continuada do pedagogo hospitalar,
aliada ao desenvolvimento de politicas publicas especificas, é essencial para superar
essas dificuldades e garantir a qualidade do atendimento.

A formacao de pedagogos no Brasil ainda permanece fortemente centrada na
preparacdo para a sala de aula, o que limita a construcdo de competéncias
necessarias para atuar em outros campos emergentes, como o0 hospitalar. Libaneo
(2012) critica essa configuragéo ao afirmar que o curso de Pedagogia reduziu-se a
formacdo de professores para a educagao infantil e anos iniciais, deixando em
segundo plano a preparacéao para fungdes técnicas, de gestdo e de acompanhamento
pedagogico em diferentes contextos. Essa restricao formativa reflete um modelo que
nao contempla a complexidade das praticas educativas nao escolares, dificultando que
pedagogos estejam plenamente habilitados para atuar em espacgos interdisciplinares,
como unidades de saude e servigcos ambulatoriais.

Outro desafio relevante refere-se a individualizagdo do atendimento
pedagogico em fungéo das diferentes condigbes de saude e idades dos estudantes. A
necessidade de adaptar conteudos, metodologias e recursos pedagodgicos requer
criatividade, sensibilidade e constante atualizagdo do pedagogo em relagao as praticas
educativas e as legislagdes vigentes. Nesse sentido, a articulagédo entre teoria e
pratica, fundamentada em referenciais pedagogicos e legais, € determinante para o
sucesso da intervencao educativa.

A perspectiva futura da pedagogia hospitalar ambulatorial envolve a
consolidagdo de praticas integradas, que articulem atendimento educativo,
acompanhamento clinico e inclusdo social. Segundo Araujo (2018), a ampliagao do
conhecimento sobre fluxos e praticas pedagdgicas, a padronizagéo de protocolos de
atendimento e a capacitagdo de profissionais sao estratégias fundamentais para

aprimorar a efetividade do trabalho pedagdgico nas unidades ambulatoriais.



Em sintese, a estrutura e o funcionamento da pedagogia hospitalar
ambulatorial envolvem a articulagdo de espacos fisicos adequados, recursos
pedagoégicos diversificados, equipe interdisciplinar qualificada, planejamento
pedagogico individualizado, atendimento a diferentes faixas etarias e avaliagao
continua. O desafio central consiste em integrar essas dimensdes de forma a garantir
o desenvolvimento integral e a inclusdo social de criangas e adolescentes em
tratamento de saude. A analise detalhada dessa estrutura e funcionamento permite
compreender os fluxos de atuagdo do pedagogo, identificar boas praticas e desafios,
e subsidiar politicas publicas e estratégias pedagodgicas voltadas a educagao

hospitalar ambulatorial.

3.3 Atendimento pedagédgico a bebés, criangas e adolescentes

O atendimento pedagdgico a bebés, criangas e adolescentes representa uma
das vertentes mais complexas e sensiveis da atuagao do pedagogo em espagos nao
escolares. Essa pratica exige do profissional um olhar integral sobre o sujeito,
compreendendo-o para além do diagnodstico médico e reconhecendo suas
potencialidades, interesses e formas de expressdo. Conforme enfatiza Germann
(2023), o pedagogo hospitalar tem a fungdo de promover experiéncias educativas
significativas que contribuam para o desenvolvimento cognitivo, afetivo e social dos
estudantes, mesmo diante das limitagdes impostas por tratamentos clinicos continuos.

No contexto do Instituto Horizonte de Reabilitagdo Neuroldgica, a pedagogia
hospitalar ambulatorial assume um carater inclusivo e humanizador. A atuagéao
pedagogica, pautada na escuta sensivel e na observagao atenta, busca compreender
o sujeito em sua totalidade, valorizando o brincar, a criatividade e as interagées como
mediadores do aprendizado e da reabilitagao.

A escuta sensivel, conceito amplamente discutido por Freire (1996) e ampliado
por Germann (2023) no contexto hospitalar, constitui o eixo norteador do atendimento
pedagogico ambulatorial. Ela ultrapassa o ato de ouvir, configurando-se como uma
atitude ética e afetiva diante do outro. No atendimento hospitalar, essa escuta
possibilita que o pedagogo compreenda o estudante em todas as suas dimensoes,
identificando suas demandas reais de aprendizagem e suas formas singulares de
expresséo.

Ao praticar a escuta sensivel, o pedagogo hospitalar estabelece uma relagéo

de confianca e acolhimento, fundamental para que o estudante se sinta a vontade para



participar das atividades pedagdgicas. Em muitos casos, o contexto ambulatorial pode
gerar ansiedade, medo e inseguranga, especialmente em criangas pequenas. Assim,
a postura empatica e afetiva do pedagogo torna-se essencial para transformar o
ambiente hospitalar em um espago de aprendizagem, ludicidade e esperanca.

Segundo Fontes (2005), o processo educativo em hospitais e ambulatérios
demanda uma atencdo redobrada as dimensdes subjetivas da aprendizagem. A
escuta sensivel, nesse sentido, nao se limita a comunicagao verbal, mas se manifesta
também por meio da observacdo do comportamento, das reacdes corporais e das
expressbdes nao verbais do estudante. Essa forma de atencao integral permite ao
pedagogo identificar quando a crianga esta cansada, ansiosa ou entediada, adaptando
as propostas pedagogicas conforme a necessidade do momento.

O brincar constitui um dos principais instrumentos de mediagado pedagogica
no contexto hospitalar ambulatorial. Como defendem Kishimoto (2011) e Neves
(2023), o ato de brincar, além de promover o desenvolvimento cognitivo, € um
poderoso meio de expressio, socializacao e enfrentamento das situagcdes adversas
vividas no ambiente hospitalar. No atendimento ambulatorial, o brincar assume um
papel duplo: pedagdgico e terapéutico, atuando simultaneamente na aprendizagem e
no processo de reabilitagao.

A literatura destaca que o brincar em ambientes de saude contribui
significativamente para a redugao do estresse e da ansiedade (Germann, 2023). Ele
permite que a crianga retome o protagonismo sobre suas ag¢des e perceba o hospital
nao apenas como um espaco de dor e tratamento, mas também como um lugar onde
pode se divertir, aprender e ser escutada. No Instituto Horizonte, o brincar é
considerado um direito da crianca, e uma ferramenta indispensavel no processo
educativo e terapéutico.

O atendimento a bebés em ambiente hospitalar ambulatorial demanda
sensibilidade, paciéncia e profundo conhecimento sobre o desenvolvimento infantil.
Nessa etapa da vida, o pedagogo atua predominantemente por meio da estimulagao
precoce, utilizando sons, cores, texturas e movimentos para promover o0
desenvolvimento sensorial € motor. O trabalho com bebés envolve também o apoio as
familias, orientando pais e cuidadores sobre formas de estimulo que podem ser
reproduzidas em casa, fortalecendo o vinculo afetivo e contribuindo para o

desenvolvimento integral da criancga.



A atuacado pedagodgica com bebés requer uma escuta atenta ndo apenas da
crianga, mas também dos pais. Muitas vezes, o pedagogo é o primeiro profissional a
perceber sinais de desenvolvimento atipico, atraso motor ou dificuldades de
comunicacao, podendo compartilhar observagdes com a equipe interdisciplinar. Essa
troca de saberes entre pedagogia e saude reforga a importancia do trabalho coletivo
no acompanhamento de bebés em reabilitacao.

No caso das criangas em idade escolar, o atendimento tem como foco o
acompanhamento do desenvolvimento cognitivo, 0 apoio a permanéncia escolar e a
mediacao entre familia e escola. O pedagogo realiza avaliagdes formativas, identifica
possiveis impactos do tratamento na aprendizagem e orienta a escola de origem sobre
adaptagdes necessarias, quando pertinentes. Assim, seu papel € evitar rupturas no
percurso educacional, mesmo sem substituir o ensino escolar. Como destaca Lopes
(2021), a articulagéo entre o contexto clinico e o ambiente educativo € fundamental
para garantir que o estudante ndo seja prejudicado durante o periodo de tratamento,
assegurando continuidade e vinculo com sua trajetoria escolar.

O atendimento as criangas no Instituto Horizonte € marcado pela diversidade
de diagnosticos, abrangendo desde condi¢cées neuroldgicas até deficiéncias fisicas.
Cada caso requer um planejamento individualizado, que leva em consideragédo o
tempo de permanéncia na unidade, as condi¢cdes de saude e o nivel de escolarizag&o.
As atividades desenvolvidas podem incluir leitura de historias, jogos pedagogicos,
producido de desenhos e escrita criativa, sempre com a mediag¢ao e a escuta atenta
do pedagogo.

Outro aspecto relevante € o envolvimento da familia. O pedagogo hospitalar
frequentemente orienta os responsaveis sobre como acompanhar a aprendizagem da
criangca em casa, oferecendo sugestbes de atividades simples que reforcem o
conteudo trabalhado durante o atendimento. Essa parceria fortalece o vinculo entre
familia e escola e contribui para que o processo educativo ocorra de forma continua,
mesmo fora do ambiente hospitalar.

O atendimento pedagdgico a adolescentes apresenta caracteristicas proprias,
marcadas pela busca de autonomia, identidade e pertencimento. Germann (2023)
observa que, para os adolescentes em tratamento, o hospital pode representar uma
ruptura em relagcdo a rotina escolar e social, 0 que pode gerar sentimentos de

isolamento e desmotivacdo. Nesse cenario, o pedagogo hospitalar atua como



mediador, promovendo atividades que estimulem a reflexao, a criatividade e o dialogo
sobre temas pertinentes a faixa etaria.

As atividades pedagdgicas com adolescentes frequentemente envolvem
leitura e producao de textos, debates, pesquisas orientadas, atividades artisticas e
discussdes sobre temas atuais. O pedagogo também incentiva o desenvolvimento de
habilidades socioemocionais, como autoconfianga, empatia e responsabilidade,
fundamentais para o enfrentamento das situacdes de tratamento prolongado.

Além do aspecto pedagdgico, o atendimento aos adolescentes também tem
um importante papel social e emocional. O pedagogo hospitalar oferece um espaco de
escuta, dialogo e acolhimento, onde o adolescente pode expressar suas duvidas,
angustias e expectativas em relagdo ao futuro. Essa escuta contribui para o
fortalecimento da autoestima e para a construgdo de um projeto de vida, mesmo diante
dos desafios impostos pela condicdo de saude.

Para uma maior interagao entre pacientes e familias, existem os grupos de
bebés, criancas e adolescentes, que sdo organizados de acordo com caracteristicas
comuns entre os pacientes, como diagndsticos semelhantes, demandas motoras,
cognitivas ou comunicacionais préoximas. Nos grupos de bebés, o enfoque pedagdgico
recai sobre o desenvolvimento sensoério-motor, a interagcdo com objetos, sons e
texturas, bem como a construgcao das primeiras formas de comunicacdo. A mediagao
do pedagogo ocorre por meio da observacéo atenta e da proposi¢ao de experiéncias
que favorecam a exploracdo e ampliem as possibilidades de vinculo com o cuidador,
respeitando sempre o ritmo individual. Esses encontros possibilitam trocas
significativas entre familias que vivenciam desafios parecidos, favorecendo a
construcao de uma rede de apoio e fortalecendo o papel da escuta sensivel na
compreensao das necessidades dos bebés e de seus responsaveis.

Nos grupos de criangas e adolescentes, a dimensao social e relacional ganha
maior destaque. Para as criangas, as atividades mediadas pelo pedagogo promovem
a cooperagao, a comunicagao e a construgao de estratégias cognitivas adequadas ao
nivel de desenvolvimento de cada uma. Ja os grupos de adolescentes tém como eixo
central o estimulo a autonomia, ao protagonismo e ao fortalecimento da identidade,
oferecendo espagos para que compartiihem experiéncias, construam amizades e
expressem sentimentos. A composig¢ao de grupos por afinidade de diagndsticos ou
necessidades semelhantes permite que todos se reconhegcam em algum aspecto do

outro, produzindo um ambiente de acolhimento e pertencimento. Nesses contextos, o



pedagogo atua como mediador de processos subjetivos e cognitivos, favorecendo
trocas horizontais e criando oportunidades para que cada participante desenvolva
habilidades socioemocionais e cognitivas de maneira integrada.

Entre as perspectivas para o fortalecimento da pedagogia hospitalar
ambulatorial, destaca-se a necessidade de ampliar a visibilidade dessa pratica como
campo legitimo da pedagogia contemporanea. O investimento em pesquisa, a
producao de materiais didaticos especificos e o reconhecimento da importancia da
escuta sensivel como fundamento metodoldgico sdo caminhos promissores para a
consolidagdo do atendimento pedagodgico a bebés, criangas e adolescentes em
unidades de saude.

O trabalho do pedagogo hospitalar ambulatorial, portanto, ultrapassa os limites
da sala de aula tradicional, construindo pontes entre saude e educagao. Essa atuagao
contribui para o desenvolvimento integral dos sujeitos e para a efetivagéo das politicas
publicas de inclusdo, demonstrando que educar é, sobretudo, um ato de cuidado,

empatia e compromisso com a dignidade humana.

3.4 Politicas e diretrizes legais que orientam a pedagogia hospitalar

A consolidacdo da pedagogia hospitalar no Brasil € fruto de um processo
gradual de reconhecimento juridico, politico e social da educagao como direito
universal, inclusive em situagdes de adoecimento e reabilitacdo. Ao longo das ultimas
décadas, o arcabougo legal brasileiro passou a incorporar de modo mais explicito o
principio de que o atendimento educacional deve alcangar todos os sujeitos,
independentemente de suas condi¢cdes de saude, mobilidade ou frequéncia escolar.
Essa ampliagdo de sentido (de uma educacgao restrita ao espago escolar para uma
educacao que se estende a contextos de cuidado) é o que sustenta a base normativa
da pedagogia hospitalar e ambulatorial.

No contexto ambulatorial, em especial, esse direito ganha contornos
singulares. Diferentemente da educacgdo hospitalar em regime de internagédo, o
atendimento pedagdgico ambulatorial se organiza em torno de frequéncias periddicas
e acompanhamentos prolongados, em que o estudante ndo esta afastado
integralmente da escola regular, mas vivencia interrupgdes parciais e processos de
readaptagao escolar em fungdo de tratamentos continuos. Tal realidade exige nao

apenas o respaldo das politicas publicas, mas também a interpretacao sensivel de



seus principios, de modo a sustentar praticas pedagdgicas que conciliam saude e
educacao.

A Constituicdo Federal de 1988, marco da redemocratizagdo brasileira,
inaugura uma nova concepgéao de cidadania e garante a educagao como direito social
fundamental. Em seu artigo 205, estabelece que “a educagéo é direito de todos e dever
do Estado e da familia, promovida e incentivada com a colaboragao da sociedade,
visando ao pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da
cidadania e sua qualificacéo para o trabalho”.

Com a promulgagdo do Estatuto da Crianga e do Adolescente (Lei n°
8.069/1990), a concepcgado de infancia e adolescéncia ganha novos contornos,
rompendo com perspectivas assistencialistas e afirmando a crianga como sujeito de
direitos integrais. No artigo 53, o ECA assegura o direito a educacéo, visando ao pleno
desenvolvimento da pessoa e ao preparo para o exercicio da cidadania.

Mais adiante, o artigo 54 determina ser dever do Estado “assegurar
atendimento educacional especializado aos portadores de deficiéncia,
preferencialmente na rede regular de ensino”, e também “o acesso a escola publica e
gratuita proxima de sua residéncia”. Ainda que o ECA néo trate explicitamente da
educagao hospitalar, a combinacdo desses principios respalda o atendimento
educacional em ambientes de saude, uma vez que a continuidade da escolarizacao &
parte do direito a educagao e a dignidade humana.

A LDB, promulgada em 1996, constitui um dos documentos mais relevantes
para a institucionalizacéo do atendimento educacional em ambientes hospitalares. Em
seu artigo 4°, inciso lll, assegura ao Estado o dever de “atendimento educacional
especializado gratuito aos educandos com deficiéncia, transtornos globais do
desenvolvimento e altas habilidades ou superdotacdo, preferencialmente na rede
regular de ensino”.

Mais adiante, o artigo 58 define a educagédo especial como modalidade
transversal a todos os niveis e etapas de ensino, destinada a alunos com
necessidades educacionais especificas. Embora a lei ndo cite diretamente o contexto
hospitalar, o conceito de atendimento educacional especializado (AEE) e o principio
da continuidade pedagdgica abriram espaco para que o ensino hospitalar fosse
compreendido como uma das expressodes praticas da educacéo inclusiva.

A consolidacido das Diretrizes Nacionais para a Educacdo Especial na

Educacao Basica (Resolugao CNE/CEB n° 2/2001) representa um avango significativo



no reconhecimento do atendimento educacional em ambiente hospitalar e domiciliar.
No artigo 13, o documento dispde que “os sistemas de ensino deverao assegurar a
oferta de atendimento educacional especializado aos educandos impossibilitados de
frequentar as aulas em razdo de tratamento de saude, devendo ser providenciado,
guando necessario, o atendimento domiciliar ou hospitalar”.

Esse dispositivo legal € fundamental, pois legitima institucionalmente o papel
do pedagogo hospitalar e reconhece o ambiente de saude como espacgo educativo,
devendo o poder publico garantir recursos humanos e pedagdgicos adequados para
tal funcgéao.

No mesmo sentido, a Politica Nacional de Educagao Especial na Perspectiva
da Educacéao Inclusiva (2008) reforca a ideia de educacdo como direito universal,
estendendo o alcance da inclusdo aqueles temporariamente afastados da escola.
Essa politica se alinha a uma concepg¢ao de educacgao voltada ao desenvolvimento
integral e a valorizagdo das diferencas, destacando a importancia da
interdisciplinaridade e da escuta sensivel no atendimento pedagaogico.

O Plano Nacional de Educagao (PNE 2014-2024) também inclui metas e
estratégias que convergem para a ampliagdo do acesso a educagdao em condi¢des
diversas de saude. Embora o documento trate mais diretamente da inclus&o escolar e
da ampliacdo da acessibilidade, ele respalda a criacdo e o fortalecimento de
programas municipais e estaduais de educagao hospitalar e domiciliar.

Em ambito estadual e municipal, diversos documentos complementam o
aparato legal federal, regulamentando a implementagdo pratica do atendimento
pedagogico em unidades de saude. No Rio de Janeiro, por exemplo, a Secretaria
Estadual de Educagéo publicou a Resolu¢do SEEDUC n° 5422/2016, que regulamenta
o Programa de Atendimento Pedagdgico Hospitalar e Domiciliar, destacando a fungéo
da escola como promotora da reintegracao escolar e do fortalecimento emocional dos
estudantes em tratamento.

Tais documentos reforcam que o trabalho do pedagogo hospitalar ndo se
restringe a transmissao de conteudos curriculares, mas se estende a dimensao afetiva,
simbdlica e relacional da aprendizagem. Essa perspectiva se aproxima do conceito de
escuta sensivel, conforme proposto por autores como Barbier (2002) e Freire (1996),
ao reconhecer que a mediagdo pedagodgica deve partir da experiéncia subjetiva do

sujeito e de seu modo particular de estar no mundo.



O avango das politicas e diretrizes legais possibilitou que a atuagdo do
pedagogo hospitalar se configurasse como campo especifico de saber e pratica
educativa, que articula a dimensé&o técnica (dominio pedagdgico) a dimensao ética
(cuidado e escuta).

No contexto ambulatorial, a escuta sensivel se coloca como ato politico e
educativo, pois permite compreender 0 aluno ndo apenas como paciente ou numero
em um prontuario, mas como sujeito de aprendizagem em processo de ressignificacao
de sua historia. O pedagogo, ao se basear nessa escuta, atua segundo o que Freire
(1996) denominava “pedagogia da presenga”: uma educagado que se faz na relagao
dialégica, no reconhecimento mutuo e na valorizagao das experiéncias humanas.

Apesar dos avancgos legais, o atendimento pedagdgico ambulatorial ainda
enfrenta lacunas na legislagdo e nos investimentos publicos. Grande parte das
normativas foi concebida para atender criangas em regime de internagdo, € nem
sempre contempla os fluxos continuos e breves dos ambulatérios de reabilitagao.

No caso de instituigbes como o Instituto Horizonte de Reabilitagdo
Neuroldgica, onde o acompanhamento pode durar meses ou anos, o desafio é
estabelecer praticas pedagdgicas que ndo apenas mantenham o vinculo escolar, mas
que acompanhem o desenvolvimento cognitivo e emocional do estudante em todo o
processo de reabilitagdo. Essa continuidade requer politicas que garantam formagao
especifica de pedagogos hospitalares, infraestrutura adequada (brinquedotecas,
materiais, espagos de estudo) e articulagao intersetorial permanente com as redes de
ensino.

As Diretrizes Operacionais para o Atendimento Educacional Hospitalar e
Domiciliar (Parecer CNE/CEB n° 17/2001) ja sinalizavam a necessidade dessa
articulacdo em contexto de internagdo, ao reconhecer que o trabalho do professor
hospitalar deve estar em “estreita cooperagcdo com os servigos de saude e com as
escolas de origem dos alunos”. Contudo, a implementacéo efetiva dessas diretrizes
depende da vontade politica dos gestores e da consolidagdo de planos locais que
traduzam as normas em agdes concretas.

A pedagogia hospitalar ambulatorial, ao transitar entre esses campos,
representa uma expressao pratica da integralidade, conceito-chave do Sistema Unico
de Saude (SUS). Assim, o trabalho pedagdgico ndo é uma extensao da escola dentro
do hospital, mas um espaco autbnomo e dialégico, que reconhece a importancia da

aprendizagem como parte do processo terapéutico.



Sob essa otica, o cumprimento das diretrizes legais vai além da garantia formal
do direito a educagao. Ele se traduz na criagdo de ambientes que acolhem o brincar,
a expressao e o dialogo como formas legitimas de aprender, mesmo em situagdes de
vulnerabilidade. Essa perspectiva dialoga com a Politica Nacional de Humanizagao
(2003), que enfatiza o respeito as singularidades e o protagonismo dos sujeitos em
seus processos de cuidado e aprendizagem.

Assim, a leitura critica dos marcos legais revela que a efetividade da
pedagogia hospitalar depende ndo apenas de dispositivos normativos, mas de uma
postura ética, sensivel e politica dos profissionais que a fazem acontecer no cotidiano.
E nesse espaco de encontro entre norma e vida, entre politica e escuta, que se constroi
a pedagogia hospitalar ambulatorial — como pratica de cuidado, de aprendizagem e

de dignidade humana.

3.5 Construindo cenarios: andlise de experiéncias em unidades de reabilitagao

Analisar as experiéncias em unidades de reabilitagdo implica compreender
que tais espagos ndo se configuram apenas como extensdes do ambiente hospitalar,
mas como territérios hibridos, onde se articulam dimensdes da saude e da educacéo.
Neles, o pedagogo atua ndo apenas como mediador da aprendizagem, mas como
agente de humanizagao, possibilitando a criangca e ao adolescente em tratamento a
continuidade de seus processos cognitivos, afetivos e sociais.

As unidades de reabilitagdo neuroldgica, como o Instituto Horizonte de
Reabilitacdo Neurologica, objeto de analise deste estudo, atendem criangas,
adolescentes e adultos que vivenciam limitagdes motoras, cognitivas e/ou sensoriais
decorrentes de diferentes condigbes neurolégicas — tais como paralisia cerebral,
traumatismos cranianos, sindromes genéticas, lesdes medulares, entre outras.

O foco principal desses atendimentos €& a recuperagado funcional e o
desenvolvimento da autonomia, o que envolve um trabalho conjunto entre
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, fonoaudidlogos, psicologos, médicos e
pedagogos. Nesse contexto, a agdo educativa se integra ao processo de reabilitacéo
de maneira singular, pois o aprendizado se da em meio a rotinas terapéuticas, tempos
clinicos e condigbes emocionais especificas.

O espacgo da reabilitagdo ambulatorial, diferentemente de uma enfermaria
hospitalar, € marcado pela continuidade, uma vez que os pacientes retornam

periodicamente para suas sessdes. Essa periodicidade permite a construgao de



vinculos pedagdgicos mais duradouros e a elaboracdo de planos de atendimento
individualizados, considerando as potencialidades e os limites de cada sujeito. O
pedagogo, nesse cenario, torna-se figura essencial na mediagao entre o cotidiano
terapéutico e o mundo escolar, acolhendo o estudante ndo apenas em sua dimenséo
cognitiva, mas em sua inteireza humana.

Essa pratica, contudo, exige uma postura que va além da simples transposigao
de conteudos escolares. A educacao hospitalar envolve praticas que privilegiam a
escuta e a sensibilidade no trato com criancas e familias; nesse sentido, autores que
discutem as habilidades sociais educativas (Del Prette, 2008) contribuem para
compreender as competéncias interacionais necessarias ao pedagogo em contextos
de cuidado.

O Instituto Horizonte de Reabilitagdo Neuroldgica, localizado na cidade do Rio
de Janeiro, constitui um exemplo expressivo de como a pedagogia hospitalar
ambulatorial pode ser integrada as praticas de saude de modo sistematico e
humanizado. A instituicdo realiza atendimentos ambulatoriais de neuroreabilitagdo
voltados a criangas e adolescentes com lesdes neuroldgicas, promovendo o
desenvolvimento integral por meio de intervengdes multidisciplinares.

As observacdes realizadas no Instituto Horizonte revelam um trabalho que se
ancora na escuta sensivel, conceito proposto por Michel Barbier (2002) e
reinterpretado no campo da educacdo por diversos autores brasileiros. A escuta
sensivel, nesse sentido, € compreendida como uma atitude de abertura diante do
outro, que envolve acolher suas expressdes, seus ritmos e suas necessidades, sem
julgamentos ou antecipacgdes. No contexto da reabilitacdo, essa escuta € fundamental
para que o pedagogo reconhega a crianga para além do diagndstico, percebendo suas
potencialidades de aprendizagem e suas formas proprias de construir sentido.

A pratica pedagogica nas unidades de reabilitagdo ambulatorial requer que o
educador desenvolva uma escuta que va além do plano verbal. Muitas vezes, as
criangas atendidas apresentam limitagdes na comunicagdo oral, exigindo que o
pedagogo aprenda a escutar os gestos e os olhares. Essa escuta ampliada, como
defende Barbier (2002), é “uma escuta do corpo e das emogdes”, que se realiza no
encontro e na disponibilidade para compreender o outro em sua totalidade.

Ao adotar a escuta sensivel como eixo metodolégico, o pedagogo hospitalar
transforma o processo educativo em ato relacional, no qual o conhecimento nao é

transmitido, mas construido conjuntamente. Paulo Freire (1996), ao refletir sobre a



pedagogia da autonomia, ja alertava que ensinar exige escuta, humildade e
generosidade, atitudes que, quando transpostas para o contexto hospitalar, se
convertem em ferramentas de humanizagao.

Nos atendimentos observados no Instituto Horizonte, a escuta sensivel se
manifesta em diferentes gestos: na forma como o pedagogo adapta as atividades as
condigdes fisicas da crianga, no respeito ao seu tempo de descanso, na atengao as
reagcdes emocionais diante das frustragdes e conquistas, e no reconhecimento de cada
pequena evolugdo como expressao de aprendizagem. Essa atitude pedagogica cria
um espaco de confianga, no qual o paciente se sente acolhido e valorizado, o que
potencializa o processo de reabilitagao.

Assim, a escuta sensivel ndo € apenas uma metodologia, mas um principio
ético-politico que orienta a agdo pedagogica na saude. Ela implica compreender que
o cuidado e a educacio nao sao dimensodes separadas, mas faces complementares
de uma mesma experiéncia humana.

Outro aspecto central na construgdo dos cenarios de pedagogia hospitalar
ambulatorial € a mediagéo pedagogica por meio do brincar. O brincar € uma linguagem
universal da infancia e, no contexto hospitalar, torna-se ferramenta de reabilitacao,
comunicacao e elaboragao simbdlica. Segundo Kishimoto (2011), o brincar possibilita
a crianga reelaborar suas vivéncias, desenvolver a criatividade e fortalecer o vinculo
com o mundo social.

No Instituto Horizonte, o brincar assume multiplas fungdes: é espaco de
aprendizagem, de reabilitacdo motora, de convivéncia e de expressao emocional. As
atividades ludicas sao planejadas de modo flexivel, respeitando o estado clinico e
emocional das criangas. Jogos de encaixe, pintura, musica e dramatizagbes séo
utilizados nao apenas como recreagao, mas como estratégias pedagogicas integradas
ao tratamento.

O pedagogo hospitalar, ao planejar essas atividades, busca integrar
elementos curriculares, como linguagem, matematica e ciéncias, de maneira ludica e
significativa. Entretanto, o foco ndo recai apenas no conteudo, mas na experiéncia
formativa que emerge do encontro.

A pesquisa desenvolvida no Instituto Horizonte permite observar que a escuta
sensivel ndo se restringe a pratica pedagogica cotidiana, mas também orienta o0 modo

de pesquisar o campo. A observagao participante e o registro reflexivo sdo utilizados



nao apenas como técnicas, mas como praticas de presencga, nas quais o pesquisador
se coloca em atitude de respeito e empatia diante dos sujeitos observados.

Essa perspectiva metodoldgica dialoga com a concepgao de pesquisa-agao
de Barbier (2002), em que o pesquisador ndo fica distante, observando de longe. Ele
se envolve, participa, se afeta e afeta o campo. Para o autor, produzir conhecimento
exige abertura, sensibilidade e participagcdo, de modo que a escuta se torna nao
apenas técnica, mas atitude fundamental para compreender e transformar a realidade
observada.

Apesar dos avangos observados, a pedagogia hospitalar ambulatorial ainda
enfrenta desafios estruturais e epistemolégicos. Entre eles, destacam-se: a caréncia
de formacdo especifica para pedagogos hospitalares; a falta de reconhecimento
institucional da pedagogia em saude como campo autébnomo; e a escassez de politicas
publicas que contemplem explicitamente o atendimento ambulatorial.

Tais lacunas dificultam a consolidacao de praticas permanentes e a expansao
dos programas de atendimento pedagodgico. No entanto, as experiéncias em unidades
como o Instituto Horizonte demonstram que, mesmo diante de limitagbes, é possivel
construir praticas pedagdgicas significativas, baseadas no dialogo, na criatividade e
na escuta.

A anadlise das experiéncias em unidades de reabilitagdo, especialmente no
Instituto Horizonte, permite afirmar que a pedagogia hospitalar ambulatorial constitui
um campo em expansao, sustentado por praticas que aliam sensibilidade, técnica e
compromisso ético.

A escuta sensivel, que atravessa toda a atuagdo do pedagogo hospitalar,
emerge como fundamento epistemoldgico e politico dessa modalidade educativa.
Escutar, nesse contexto, é reconhecer a crianga como sujeito de desejo, de linguagem
e de fé, alguém que, mesmo em situagdo de fragilidade, continua aprendendo,
brincando e sonhando.

Ao construir esse cenario de reabilitagdo como espag¢o de aprendizagem, o
pedagogo reafirma o papel da educagdo como instrumento de humanizagdo e
esperancga. Nas palavras de Freire (1997), “ndo ha educagao neutra: ou ela liberta, ou
ela doméstica”. A pedagogia hospitalar ambulatorial, quando pautada na escuta, na
empatia e na interdisciplinaridade, se configura como educagéo libertadora, capaz de

restaurar ndo apenas saberes, mas sentidos e vinculos com a vida.



CONSIDERAGOES FINAIS
A presente pesquisa teve como objetivo central analisar criticamente a
atuagdo do pedagogo em contexto hospitalar ambulatorial, com énfase na escuta
sensivel. Por meio da revisao de literatura e da analise documental, pdde-se constatar
que a pedagogia hospitalar se configura como um campo em constante construgao,
no qual praticas, politicas e conceitos teodricos ainda se encontram em processo de

consolidacgao e articulagao.



O estudo evidenciou que a pedagogia hospitalar ambulatorial apresenta um
carater singular, que exige do profissional ndo apenas conhecimento técnico-cientifico,
mas também sensibilidade ética e afetiva. Autores como Fontes (2005), Araujo (2018),
Germann (2023) e Rinaldi (2012) destacam a importancia da valorizagao da crianga e
do adolescente como sujeito de direitos, com potencialidades proprias, mesmo diante
das limitagbes impostas pela condicdo de saude ou pela hospitalizacdo. A escuta
sensivel e a construgao de vinculos pedagdgicos emergem como ferramentas centrais
para o desenvolvimento integral do sujeito, contribuindo para experiéncias educativas
significativas mesmo em contextos restritivos.

Entretanto, a analise também revelou desafios e limitagdes significativas para
a pratica pedagogica hospitalar. Observou-se que, apesar dos avangos conceituais, a
efetividade das intervencgdes ainda depende fortemente da estrutura institucional, da
articulagdo com politicas publicas, da formag¢ao continuada e da integragdo da equipe
interdisciplinar. A auséncia de protocolos padronizados, a escassez de recursos € a
necessidade constante de adaptacdo as particularidades de cada crianga ou
adolescente indicam que a pratica pedagdgica exige criatividade, flexibilidade e
compromisso ético dos profissionais envolvidos.

Além disso, esta pesquisa destacou a importancia de estratégias pedagogicas
que promovam a incluséo efetiva. Diversificar materiais, propor atividades ludicas e
valorizar o protagonismo da crianga e do adolescente contribuem para a construgéo
de um ambiente educativo significativo, mesmo diante de restrigcdes fisicas ou de
saude. A pedagogia hospitalar, nesse sentido, deve ser entendida como uma pratica
humanizadora, que integra conhecimento técnico e sensibilidade ética, garantindo
acesso a educacgao e respeitando a singularidade de cada sujeito.

Esta pesquisa ndo pretende esgotar o tema, mas contribuir significativamente
para o debate académico e para o fortalecimento de praticas pedagdgicas sensiveis e
inclusivas em contextos hospitalares. Evidencia-se a necessidade de investimentos
continuos em pesquisa, formacdo docente e politicas publicas que assegurem né&o
apenas a previsao legal, mas a efetivagdo do direito a educagao hospitalar, de modo
que o atendimento pedagodgico se concretize como instrumento de desenvolvimento
integral.

Por fim, a construgdo de uma pratica pedagodgica hospitalar sensivel, ética e
inclusiva depende do compromisso conjunto de todos os atores envolvidos:

pedagogos, demais profissionais da equipe interdisciplinar, gestores, pesquisadores,



familiares e formuladores de politicas publicas. Garantir as criancas e adolescentes
hospitalizados o direito a educagao de qualidade, ao desenvolvimento integral de suas
potencialidades e a participagao social em condi¢gdes equitativas €, antes de tudo, um
dever ético, social e politico que legitima o papel transformador da pedagogia
hospitalar na sociedade.
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