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APRESENTAÇÃO 

O livro Investigação Científica nas Ciências Humanas e Sociais Aplicadas 3, tem 
por objetivo alargar o diálogo entre pesquisadores e difundir trabalhos desenvolvidos 
nessas áreas do conhecimento.

Uma obra constituída de 29 artigos, de autores e instituições de diferentes 
regiões do país que abordam temas diversos e perpassam com maestria importantes 
discussões das Ciências Humanas e Sociais Aplicadas.

Nesse sentido, este livro está organizado em duas seções. A primeira composta 
por 15 artigos que versam sobre as Ciências Humanas estabelecendo liames com 
temas como: arte, didática, ensino, formação de professores, política educacionais, 
evasão escolar, fracasso escolar, entre outros.

A segunda seção composta por 14 artigos, estabelece uma relação dialógica com 
temas interdisciplinares discutidos a partir da lupa das Ciências Sociais Aplicadas e das 
condições humanas na perspectiva social, a saber: instituições sociais, organizações, 
inclusão social, desenvolvimento sustentável, bem-estar, tecnologias, dentre outros. 

Nos artigos desta coletânea, o leitor poderá identificar que os autores lançam 
diferentes olhares sobre temas que são amplamente discutidos nas Ciências Humanas 
e Sociais Aplicadas, numa linguagem acessível, deixando perceber o gosto e o valor 
da atitude de pesquisar.

Esperamos que a aproximação das temáticas dos artigos com os contextos 
sociais e com as relações do cotidiano, possa inspirar você leitor/a à reflexão, no 
intuito de compreender seus contextos, (inter)agir sobre os mesmos.

 Uma excelente leitura!

Marcelo Máximo Purificação
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A IMPORTÂNCIA DA PEDAGOGIA HOSPITALAR PARA 
ALUNOS EM TRATAMENTO INTENSIVO

CAPÍTULO 3
doi

Julia Pereira
Grupo Educacional UNIS

Varginha - MG

Luciane Madeira Motta Tavares
Grupo Educacional UNIS

Varginha - MG

Terezinha Richartz
Grupo Educacional UNIS

Varginha - MG

RESUMO: A pedagogia hospitalar tem se 
revelado uma técnica inovadora na aprendizagem 
e uma alternativa de ensino direcionada às 
crianças e aos jovens em tratamento intensivo 
nos hospitais. E, por não terem condições de 
frequentar regularmente suas respectivas 
instituições de ensino pelas circunstâncias em 
que se encontram, necessitam de serviços 
especializados referentes à vida acadêmica, 
com a finalidade de dar continuidade à 
aprendizagem curricular e também, trabalhar a 
interação com o social.  Seguindo esse viés, o 
objetivo deste estudo, é discutir a importância 
da pedagogia hospitalar para estes pacientes 
que se enquadram nessas condições nos 
centros de terapia intensiva, oferecendo-lhes 
desenvolvimento do intelecto em conformidade 
com o seu ritmo de aprendizagem, para que o 
progresso escolar não estacione. Este intento 
será norteado por pesquisa bibliográfica que 

analisa, busca, registra e correlaciona fontes 
secundárias de forma a abordar o tema e 
comprovar sua teoria.
PALAVRAS-CHAVE: Pedagogia Hospitalar. 
Técnica Inovadora. Tratamento Intensivo. 
Serviços especializados. 

THE IMPORTANCE OF HOSPITAL 
PEDAGOGY FOR STUDENTS IN INTENSIVE 

TREATMENT

ABSTRACT: Hospital pedagogy has revealed 
to be an innovative technique in learning and an 
alternative of teaching directed to children and 
youngsters in intensive treatment in hospitals. 
And, for their inability to attend regularly their 
respective educational institutions because 
of the circumstances in which they are, they 
need specialized services related to academic 
life, in order to continue curricular learning and 
also to interact with the social. Following this 
path, the purpose of this study is to discuss 
the importance of hospital pedagogy for these 
patients who fit these conditions in intensive 
care centers, offering them the development of 
the intellect in accordance with their learning 
pace, so that school progress do not park. This 
attempt will be guided by bibliographic research 
that analyzes, searches, records and correlates 
secondary sources in order to approach the 
theme and prove its theory.
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KEYWORDS: Hospital Pedagogy. Innovative Technique. Intensive Treatment. 
Specialized services.

1 | 	INTRODUÇÃO

Equipes preparadas trabalham utilizando a pedagogia hospitalar, que tem se 
revelado uma técnica inovadora e uma alternativa de aprendizagem para crianças 
que se encontram em tratamento intensivo hospitalar e, por esse fator, não podem 
frequentar normalmente os centros de ensino. Trata-se de um tema emergente em 
nossa sociedade e pretende-se demonstrar se, de fato, auxilia no desenvolvimento 
escolar de uma criança nessas condições. 

O artigo aborda ainda, o surgimento da pedagogia hospitalar, mostrando a sua 
importância para sociedade, a sua contribuição para o desenvolvimento da criança, 
as metodologias utilizadas, a visão brasileira a respeito de sua relevância e o papel 
do pedagogo como mediador do conhecimento e como auxiliador do profissional da 
saúde.

Nesse contexto, além do crescimento populacional que indica aumento 
considerável de crianças enfermas em hospitais, salienta-se a real importância da 
escola para crianças enfermas, que, de acordo com o parágrafo 2º, artigo 58 na LDB 
nº9.394/96, “todo aluno privado de condições de integrar uma sala de aula, possui o 
direito a serviços especializados”. 

2 | 	A PEDAGOGIA HOSPITALAR NA HISTÓRIA

A pedagogia hospitalar inicia-se no século XX, mais precisamente em 1935, 
quando o Francês Henri Sellier, inaugura a primeira classe adaptada para crianças 
com algum tipo de enfermidade decorrente da Segunda Guerra Mundial ocorrida na 
Europa. Há, então, necessidade de tratar uma quantidade significativa de crianças 
com danos provocados pela guerra, ao passo que estratégias tiveram de ser tomadas, 
hospitais adaptados para receber esses jovens por tempo indeterminado, gerando 
um maior investimento não só por parte dos profissionais da saúde, como também os 
da educação. 

Conforme diz Wolf (2007, p.2):

Pode-se considerar como marco decisório das escolas em hospital a Segunda 
Guerra Mundial. O grande número de crianças e adolescentes atingidos, mutilados 
e impossibilitados de ir à escola, fez criar um engajamento, sobretudo dos médicos, 
que hoje são defensores da escola em seu serviço

No mesmo período, outros países como Alemanha, França e Estados Unidos, 
começam a investir em hospitais adaptados para receber professores que lecionem 
para crianças enfermas e, em 1939 é criado em Paris, o C.N.E.F.E.I. – Centro Nacional 
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de Estudos e de Formação Para a Infância Inadaptada de Suresnes, objetivando 
defender o direito desses jovens e capacitar profissionais da educação para exercer 
tal função. Com isso, surge pela primeira vez na história, através do Ministério da 
Educação da França, o Professor Hospitalar.  

Na atualidade, o C.N.E.F.E.I, defende a ideia de que a escola não deva ser 
um centro voltado apenas para professores, e sim, aberta, que promova estágios 
para médicos, diretores, professores e assistentes sociais, que se preocupam com a 
saúde escolar.

Já no Brasil, a história da Pedagogia Hospitalar tem seu marco inicial em 1950 no 
Rio de Janeiro, no Hospital Municipal Jesus, em 14 de agosto do mesmo ano, através 
de Lecy Rittmeyer. (SANTOS; SOUZA, 2009 apud CAVALCANTE; GUIMARÃES; 
ALMEIDA, 2015). A partir de então, outros hospitais da região optam também pela 
mesma forma de tratamento, porém, ainda não há apoio do estado, sendo necessárias 
intervenções de doações e da própria direção hospitalar.  

Até que, segundo Lima (2003, apud CAVALCANTE; GUIMARÃES; ALMEIDA, 
2015), inicia-se um trabalho hospitalar no Hospital das Clínicas da Faculdade de 
Ribeirão Preto (HCFMRP-USP) em 1970, sendo modificado severas vezes até sua 
conclusão em 1997, quando se obtém a forma de trabalho  que se segue até nos dias 
atuais em classes hospitalares. 

O Estatuto da Criança e do Adolescente na resolução nº. 41 de outubro de 
1995, no item 9, reconhece à criança hospitalizada, o “Direito de desfrutar de alguma 
forma de recreação, programas de educação para a saúde, acompanhamento do 
currículo escolar durante sua permanência hospitalar”. E assim, em 1996, com a Lei 
de Diretrizes e Bases da Educação Nacional (MEC, 1996), estabelece-se que toda 
criança deve desfrutar de todas as oportunidades possíveis para impedir a suspensão 
dos processos de desenvolvimento e aprendizagem.

Em continuação aos dados cronológicos, mais tarde, em 2000, o Ministério da 
Educação elabora um documento contendo estratégias e orientações voltadas ao 
atendimento em classes hospitalares, no qual busca garantir o acesso de todos à 
educação básica. Logo, observa-se o despertar do interesse profissional capaz de 
gerar, seis anos depois, já em 2006, um projeto de metodologia pertinente à área, 
intitulado como Ludicidade, realizado na Universidade Federal de Sergipe (UFS). 
O projeto estabelece uma estratégia de educação voltada para crianças residentes 
na Enfermaria Pediátrica do Hospital Universitário da Universidade Federal de 
Sergipe, em defesa da prática lúdica como prática para se obter sucesso no processo 
educacional. Constatando-se aí, uma das correntes de efetivação da Pedagogia 
Hospitalar em conjunto com a da continuidade escolar. 

Nessa premissa, ressalta-se que todo o processo pedagógico necessita ser 
estudado e experimentado, no entanto, o Brasil demora para começar a desenvolver 
a Pedagogia Escolar. Isto pode ser explicado devido à sua estrutura econômica, 
que se diferencia em muito dos sistemas de países industrializados como França e 
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Estados Unidos. 

3 | 	A PEDAGOGIA HOSPITALAR E SUA IMPORTÂNCIA

A taxa de natalidade mundial aumentou consideravelmente devido à modernidade 
do século XXI e suas tecnologias, com isso pode-se observar uma necessidade de 
maior investimento em áreas especificas, uma delas é a educação com ênfase nas 
crianças enfermas em tratamento intensivo, que muitas vezes, necessitam de maior 
atenção e, não somente isso; é preciso um olhar diferenciado, estratégias inovadoras, 
que deem continuidade ao processo de aprendizagem dessas crianças e jovens. De 
acordo com Matos e Mugiatti, (2009, p. 61):

Sendo assim, as crescentes alterações no seio da sociedade criam a necessidade 
de formação continuada e de desenvolvimentos para novas habilidades para 
enfrentar tais demandas. É o caso da emergência de hospitalização da criança e 
do adolescente, os quais, devido ao tempo de internação, muitas vezes rompem o 
seu processo de escolaridade.

O Ser Humano é a única espécie capaz de utilizar sua razão, de criar e 
transformar e é, também, a única capaz de criar vínculos de afetividade, de interagir, 
conhecer, aprender, reaprender e repensar as realidades sociais. Diante disto, tem-se 
a escola, um ambiente repleto de conhecimento, de crianças e adultos compartilhando 
experiências todos os dias e, separadamente, temos os hospitais, locais onde existem 
pessoas enfermas, privadas do direito de estudar. E por que não ter escolas em 
hospitais? Onde cada criança hospitalizada possa continuar seu percurso intelectual, 
não só aprendendo, mas recriando a esperança de um amanhã que possa ser vivido 
realmente. Ainda conforme Matos e Mugiatti, (2009, p. 13):

O papel da educação por sua vez, torna-se cada vez mais importante face à 
multiplicidade de demandas das necessidades sociais emergentes; é o motivo 
pelo qual precisa a educação, como mediadora das transformações sociais, com 
o apoio das demais ciências, contribuir com maior rapidez e criatividade, para uma 
sociedade mais consciente, mais justa e mais humana.

Em um de seus artigos, Paula (2010), relata que, por muito tempo, os jovens 
enfermos sem condições de frequentar a escola, sofrem o abandono por parte 
do sistema de duas formas, primeiramente na exclusão social e em segundo, na 
inexistência de acesso à educação; em outras palavras: os enfermos são excluídos 
de dois de seus direitos mais importantes que contribuem efetivamente em seu 
desenvolvimento. Esse fator afeta drasticamente seu desenvolvimento, pois todos, 
naturalmente, necessitam da aprendizagem e se socializar, especialmente com outros 
de mesma idade. Aprende-se o tempo todo com familiares, amigos, sociedade, escola, 
em todo o lugar onde se tem interação e, por consequência, troca de conhecimento.

Devido à necessidade de novas propostas para estas crianças em condições de 
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internação por tempo indeterminado, precisa-se repensar na melhor forma de atendê-
las. Importante se basear não só no que a criança deve aprender de acordo com seu 
ano escolar, mas também, com aquilo que a criança pode conceber, em conformidade 
com a sua condição atual.

Pereira (2014), fundamenta que a Pedagogia Hospitalar não é apenas uma sala 
de aula que funciona em um hospital, mas é um atendimento profissional pedagógico 
com a finalidade de recuperar a socialização, dando continuidade à aprendizagem 
desse aluno hospitalizado. Por outro lado, não é só na escola que o aluno pode 
aprender. 

•	 o tempo de aprender é o tempo do aluno;
•	 a interação entre as crianças e tão importante quanto a mediação do professor 

nas atividades desenvolvidas; e
•	 a sala de aula tem o tamanho do mundo (e, no caso da sala de aula da escola 

hospitalar, serve de mediadora à possibilidade da criança de “plugar-se” com 
o mundo fora do hospital) (FONSECA, 2008, p. 14).

Diante do exposto, constata-se a importância da Pedagogia Hospitalar como 
forma democrática de garantir os direitos constitucionais, pois, são pessoas que 
lutam por suas vidas, que buscam dias normais como qualquer outra e precisam 
sem dúvida, estudar, buscar conhecimento e crescimento intelectual, não só para 
aprender, mas para sentir-se parte de um todo, parte da sociedade e daqueles que 
levam uma vida longe de tratamentos hospitalares intensivos.

3.1	O Papel do Pedagogo Hospitalar

Como visto anteriormente, há uma grande demanda de crianças hospitalizadas e, 
em decorrência desse índice, um número crescente de jovens que acabam perdendo 
anos escolares. Por esse motivo, faz-se necessária, a criação de metodologias voltadas 
para este público alvo, levando-se em consideração, a carência e especificidades 
individuais. 

O professor para atuar com classe hospitalar, deve trabalhar com programas 
abertos, planejamento diferenciado, respeitar o ritmo e as habilidades de cada aluno, 
priorizar a realidade a que os alunos estão adaptados. (SILVA; FANTACINI, 2013).

O pedagogo hospitalar precisa ser criativo, aproveitar todo o ambiente possível, 
auxiliando para que aquele ambiente, muitas vezes rodeado de dor e sofrimento, 
torne-se mais alegre, descontraído, colorido e apto para oferecer à criança, além do 
que ela necessita em relação à sua saúde, melhorando aspectos emocionais, e dar 
continuidade ao processo formativo.

 Segundo Silva, (2012 p. 5),

O trabalho do pedagogo hospitalar também tem como proposta a intervenção 
terapêutica procurando resgatar seu espaço sadio, provocando a criatividade, as 
manifestações de alegria, os laços sociais e a diminuição de barreiras e preconceitos 
da doença e da hospitalização, a metodologia deve ser variada mudando a rotina 
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da criança no qual permanece no hospital.

Muitos obstáculos são encontrados em sua função, a começar pelo ambiente 
em que determinada criança se encontra, quando necessita de silêncio, cuidado e 
respeito a suas limitações e aos outros enfermos que se encontram no local. Este 
ambiente geralmente não é propício para que haja educação escolar, deve-se então, 
fazer uma adaptação levando em consideração a realidade encontrada. Para tanto, 
as metodologias utilizadas com essas crianças não são as mesmas das escolas 
regulares; precisando-se modificar o ambiente hospitalar em que a aula acontece.

O trabalho com o lúdico é considerado eficaz para se garantir um bom resultado 
e, cabe ao Pedagogo Hospitalar reproduzir esse ambiente, devendo, também, estar 
sempre em contato com a instituição escolar, para discutir métodos, enviar relatórios 
e se manter informado sobre os conteúdos aplicados na escola. Seu papel se 
estende, também, a estar atento ao desenvolvimento do aluno, e se os métodos 
utilizados estão adequados, levando em consideração o ritmo desse aluno que, 
muitas vezes, diferencia-se por questões físicas e emocionais como consequência 
de sua enfermidade, da realidade das instituições regulares.

Dentre as metodologias aplicadas, a brincadeira costuma trazer vários benefícios: 
auxilia os processos de socialização, estimula o raciocínio e a compreensão das 
estratégias envolvidas, permitindo à criança dominar a própria conduta com 
autocontrole e auto-avaliação de suas capacidades e de limites. (SILVA; FANTACINI, 
2013).

Conforme Pereira (2014, p. 6)

O ambiente hospitalar onde é feito o atendimento as crianças e adolescentes deve 
ser diferenciado, acolhedor, com brinquedos e jogos, com estimulações visuais, 
um ambiente alegre e aconchegante. Assim, através de brincadeiras, as crianças e 
os adolescentes internados encontraram uma maneira mais positiva e criativa para 
viver a situação de doença, diminuindo o comprometimento mental, emocional 
e físico dos enfermos. No entanto, é imprescindível que haja um planejamento 
juntamente com a escola de origem dessas crianças para que seja dada a 
continuidade do trabalho escolar e as crianças possam ser reintegradas à escola 
assim que obtenham alta do hospital.

A brinquedoteca do hospital também pode ser aproveitada pelo professor, com a 
finalidade não só de entreter o aluno, mas também, em momentos em que ele esteja 
nervoso e com medo. 

Além de brincadeiras, outras formas prazerosas de aprender são indicadas: contar 
histórias, e fazer dramatização, desenhos e pinturas e jogos. (SILVA; FANTACINI, 
2013). Através do lúdico, é mais fácil acalmá-lo e ao mesmo tempo, trabalhar a parte 
pedagógica. Alguns jogos que poderão ser utilizados por Pedagogos Hospitalares de 
acordo com Pessoa, Souza e Fontes (2012, p. 12) são:

Sacolas contendo quebra-cabeças para serem montados junto aos familiares/
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acompanhantes; sacolas com livros paradidáticos apenas com histórias e outros 
com espaços para participarem da construção dos textos, como por exemplo: 
continuar a história, desenhar partes que faltam, criar o final da história, reescrever 
a história lida, recontar ao pedagogo ou acompanhante; fantoches de dedo para 
reconto de histórias já conhecidas, como os clássicos da literatura infantil, ou 
criação de novas histórias; uso de bolas, dados e blocos de montar; trabalhos 
artísticos com desenho, pintura; confecção de imagens com papel (origami), de 
máscaras, chapéus, esculturas, modelagens; brincadeiras como pular elástico e 
amarelinha; jogar ping-pong, boliche com variações (com as mãos, com os pés); 
imitações; uso de fantasias; danças livres ou coreografadas; uso de instrumentos 
musicais; recursos tecnológicos como jogos computadorizados, vídeo games, 
assistir filmes.

Além disso, também compete ao Pedagogo Hospitalar, juntamente com 
os profissionais da saúde, trabalharem juntos para o pleno desenvolvimento da 
criança, tendo em vista que, alguns profissionais da área de saúde como médicos 
e enfermeiros, não estão preparados para lidar com alguns aspectos psicológicos 
infantis que se referem a como as crianças os veem – aqueles que causam dor – ; 
diferentemente de como enxergam o pedagogo – quem apoia o desenvolvimento e 
acaba se tornando familiar. Com isso, precisa-se ter um olhar não só para os jovens 
enfermos, mas, também para os profissionais que ali se encontram e, ao final, acaba 
sendo um trabalho em conjunto, quando há uma somatória de conhecimentos distintos 
e necessários para se atingir um só objetivo. E para se obter resultados positivos, os 
profissionais de educação necessitam de muita paciência e perseverança, para que 
realmente ocorra uma mudança no ambiente hospitalar com o intuito de atenuar o 
stress de todos, inclusive dos próprios profissionais da saúde. 

Ainda segundo Pereira (2014, p. 6):

Cada classe Hospitalar encontra sua forma de desenvolver o seu trabalho, 
dependendo muito do suporte institucional recebido, da interação entre equipe 
médica e a equipe pedagógica, o espaço físico oferecido, a clientela atendida, 
além da formação dos profissionais de educação que estão presentes em cada 
hospital.

Ressalta-se que, o Pedagogo Hospitalar é um educador e deve se preocupar 
com a efetiva aprendizagem de seus alunos. No entanto, não significa que o mesmo 
deve focar somente nesse aspecto, pois a criança enferma possui a prioridade de 
lutar pela vida, fazendo-se necessário o respeito diante de tal situação, tendo um 
olhar crítico para a condição do aluno que, em determinados dias, pode ou não ter 
condições para assistir alguma aula, podendo ser adiada até o momento em que ele 
possa participar. De acordo com Cavalcante, Guimarães e Almeida (2015, p.7):

[...] vale ressaltar que a criança está hospitalizada para cuidar de sua saúde e não 
para dar continuidade aos estudos. Dessa forma, o pedagogo deve dar à criança 
uma atenção integral de maneira que a prioridade seja o tratamento de sua doença 
para a recuperação da saúde plena e estável.
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Em alguns hospitais de renome, como o Hospital Infantil Joana de Gusmão, não 
existe apenas a classe hospitalar e sim, cinco áreas distintas que tratam do jovem 
enfermo, em todas as suas especificidades, sempre com um olhar crítico voltado para 
o mesmo, sem focar simplesmente em seu desenvolvimento acadêmico, mas em sua 
condição atual. Segundo Cardoso (2007, p. 308): 

O Setor de Pedagogia do HIJG atualmente desenvolve cinco programas distintos. 
São eles: apoio pedagógico à criança internada: atendimento nas unidades 
viabilizando a interação entre o hospital e a escola de origem; estimulação 
essencial: para crianças de 0 a 6 anos com atraso no desenvolvimento 
neuropsicomotor; recreação: oportuniza o brincar como proposta terapêutica, 
possibilitando, por meio de brinquedo e brincadeiras, re-elaborar as manifestações 
de alegria e do lazer, resgatando a vitalidade e a autoconfiança; ambulatório-
triagem: diagnóstico, orientação e acompanhamento escolar para crianças com 
atraso no desenvolvimento neuropsicomotor e com dificuldades na aprendizagem, 
continuidade da escolaridade formal, mantendo a sistematização da aprendizagem, 
promovendo o desenvolvimento e contribuindo para a reintegração à escola após 
a alta hospitalar.

Vale ressaltar que um Pedagogo Hospitalar lida com diversas situações dentro 
de um hospital, auxiliando os profissionais da saúde em diversos setores como a 
ambulatorial, por exemplo. Não se trata de apenas transferir conhecimento à criança, 
sobretudo, afeto, zelo, carinho, atenção e segurança. Sem dúvida, muitas são as 
vertentes que fazem de um professor, em hospitais, como essencial. De acordo com 
Esteves (2008, p.3):

A prática do pedagogo na Pedagogia Hospitalar poderá ocorrer em ações inseridas 
nos projetos e programas nas seguintes modalidades de cunho pedagógico 
e formativo: nas unidades de internação; na ala de recreação do hospital; para 
as crianças que necessitarem de estimulação essencial; com classe hospitalar 
de escolarização para continuidade dos estudos e também no atendimento 
ambulatorial.

Muitas são as funções do Profissional da Educação nesses ambientes, mas 
pode-se enfatizar sua importância quanto à forma de educar através de transformar. 
A Pedagogia Hospitalar é disruptiva, pois modifica totalmente um ambiente sério, 
de sofrimento, transformando-a em uma sala de aula, de aprendizagem, alegria e 
confiança. 

4 | 	PEDAGOGIA HOSPITALAR NOS DIAS ATUAIS

A Pedagogia Hospitalar é uma realidade mundial. Contudo, no Brasil não se 
desenvolve de forma precisa. Necessita-se de um maior estudo de campo, de maiores 
investimentos a metodologias de suporte, e formas mais eficazes de se conseguir 
alcançar os objetivos, conforme nos informa Ceccim e Fonsceca, (1999) apud Silva, 
(2012. p. 02).
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[...] a necessidade de formular propostas e aprofundar conhecimento teóricos e 
metodológicos, visando atingir o objetivo de dar continuidade aos processos de 
desenvolvimento psíquico e cognitivo das crianças e jovens hospitalizados. 

Em regiões interioranas do país não se tem pedagogos hospitalares atuando em 
hospitais. A criança se encontra desassistida, completamente a mercê de enfermeiras 
para auxiliá-las no processo educacional. 

Ao receber alta, certamente acham-se em defasagens comparadas às crianças 
de mesma idade e ano escolar. Isso acontece devido a alguns fatores, dentre eles: à 
falta de investimentos em pesquisas metodológicas voltadas para a área que possam 
resultar em projetos e falta de cursos presenciais. 

Para um profissional da educação se especializar na área, ele deve se deslocar 
para outra cidade ou realizar sua especialização à distância, pois não há muitas opções 
de cursos nessas regiões. Esse fator leva à baixa divulgação do direito da criança em 
continuar seus estudos, mesmo em um leito de hospital, gerando o problema social 
do não-reconhecimento da população e dos profissionais da saúde.

A respeito da importância da Pedagogia Hospitalar como forma democrática de 
direitos e instrumento facilitador no processo de tratamento do jovem enfermo, pode-
se dizer que muito se desenvolveu. Porém, largos passos precisam ser dados para 
se obter uma educação igualitária. 

Segundo Barros, Guedeville e Vieira, (2011, p. 350).

Reafirmamos, que a classe hospitalar, enquanto um espaço de intervenção haverá 
de amadurecer e ser legitimado à medida que o retorno das pesquisas que se 
debruçarem por esse espaço evidenciarem os ajustes necessários à realização 
da sua prática. Desse modo, a implantação de espaços próprios de ensino-
aprendizagem para crianças e/ou adolescentes hospitalizados se converteria em 
possibilidade não apenas de cumprimento de direitos da infância, mas, sobretudo, 
na possibilidade de enriquecimento teórico-metodológico dessa área do saber.

Acredita-se que a evolução da Pedagogia Hospitalar está relacionada ao 
investimento da formação dos pedagogos, sobretudo, em como se relacionam com 
alunos/pacientes para que o atendimento seja humanizado, e se relaciona também 
com a área de pesquisas, especialmente na área metodológica, para que o resultado 
seja mais efetivo. 

5 | 	CONCLUSÃO

Aprender não tem espaço determinado, desde que de forma correta e com 
professor de formação específica para atuar com crianças hospitalizadas, já que se 
pode dar continuidade ao processo formativo em um leito de hospital. Considerando 
esse cenário, pode-se dizer que a Pedagogia Hospitalar auxilia nesse sentido, por 
contribuir ao desenvolvimento de uma criança em tratamento intensivo, para que ela 
não tenha prejuízos significativos no seu processo de aprendizagem até que se possa 
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comparecer à escola regularmente.
Para que o resultado dessa Pedagogia seja satisfatório, necessita-se de 

adequação metodológica e curricular com adaptação de conteúdo a ser trabalhado 
com jogos, brincadeiras, atividades lúdicas de toda ordem, objetivando amenizar um 
tratamento dolorido, dissipando-o e efetivando a aprendizagem.

O trabalho é complexo e depende não somente do profissional da educação, 
mas de todos os que de alguma forma participam da realidade cotidiana da criança no 
hospital. Tudo deve ser feito com muito cuidado e dedicação considerando, sempre, 
a situação do paciente, com o cuidado de não sobrecarregá-lo, ou estressá-lo; 
concedendo-lhe confiança e segurança de que necessita em todo o processo.
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