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INTRODUCAO E JUSTIFICATIVA

O Projeto da Revista Cientifica, “Método do Saber”’, € uma iniciativa proposta e
desenvolvida pelo curso de Pedagogia da Faculdade Método e coordenada pela
Profé. Patricia Rodrigues, Prof. Olavo Egidio Alioto e Persio Nakamoto, com o apoio
dos demais docentes do curso. Este Projeto visa, inicialmente, inserir os alunos no
universo académico, ou seja, da produgao e disseminagdo de pesquisas cientificas e
estimular a pesquisa, a leitura e a elaboragdo de textos académicos, contribuindo
para a sua formacao. A revista visa, também, a reflexdo, a critica e ao incentivo a
leitura, por meio das edicbes de varios tipos de textos, entrevistas, artigos, e
informagdes atualizadas sobre a area, criando e efetivando o acesso real dos
usuarios/alunos ao universo académico, pois, a web inverteu o processo de produgao
académica, possibilitando primeiro divulgar a informagéo e depois imprimi-la (antes s6
era possivel a partir da impressdo com custos altos, a divulgacao de ideias). Partimos
do suposto de que a informacéo cientifica € o insumo basico para o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico, e os avangos das areas de conhecimento, isto €, um processo
continuo em que a informacéo cientifica contribui para o desenvolvimento cientifico, e

este, por sua vez, gera novos conteudos realimentando todo o processo.
Objetivos:

« Criar um veiculo de debate tedrico/metodologico auxiliando no processo de
Formacao Inicial e Continuada;

* Dinamizar publicacbes da producdo dos professores, dos alunos e demais
pesquisadores da area de Educacao;

» Espaco para divulgagdo das experiéncias, ideias e propostas dos professores,

alunos e demais interessados nos temas e problemas da Educacéo.
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RADIOCIRURGIA PARA METASTASES CEREBRAIS

Caroline Costa', Larissa Suzuki', Jessica Borghesi®

' Alunas do curso de Tecnologia em Radiologia da Faculdade Método de Sao Paulo — FAMESP.
2 Orientadora Doutora do curso de Tecnologia em Radiologia da Faculdade Método de Sao Paulo — FAMESP.

RESUMO

As metastases cerebrais ocorrem por meio de um tumor primario com origem conhecida,
normalmente sdo provenientes de um cancer de mama e pulmao ou de origem desconhecida,
propagando-se por meio da corrente sanguinea ou dos vasos linfaticos para outras regides do
corpo. Para o diagndstico &€ necessario realizar um conjunto de imagem como tomografia
computadorizada, biopsia, ressonéncia magnética com contraste gadolinio e PET/CT, quanto
antes for feita a analise maior chance de sobrevida o paciente. Apds conclusdo do diagndstico
analisado determina-se o tratamento sera sintomatico ou especifico, escolhendo o melhor método
através de usos de corticoides e epiléticos, radioterapia total ou fracionada, quimioterapia, cirurgia.
O foco deste artigo baseado na radiocirurgia, a evolugao da medicina foi de suma importancia
para o tratamento dos pacientes, para melhorar a sobrevida.

Palavras-chaves: Metastases cerebrais, diagnéstico, tumor, tratamento, radiocirurgia.

INTRODUGAO

Nos ultimos anos o cancer passou a
ser uma das doencas com maior indice de
mortalidade, principalmente na fase adulta,
repercutindo o envelhecimento da populagao.
Sao diagnosticados anualmente (duzentos mil)
200.000 casos de tumores cerebrais nos
Estados Unidos, sendo mais de (cento e

sessenta mil) 160.000 casos de metastases

cerebrais. A metastase cerebral pode
acometer em qualquer regido, porém
predomina, maiormente na dura-mater,

leptomeninges e parénquima. (MALDAUN et
al., 2006)

Metastases s&o os tumores mais
comuns em adultos localizados no sistema
nervoso central, possuindo uma origem
primaria desconhecida ou néo, influenciando
na sobrevida. Os pacientes com neoplasias
malignas, (vinte) 20% a (quarenta) 40% deles

possuem metastases cerebrais. Como sinais e

sintomas grande parte dos pacientes
apresentam cefaleia, deficiéncia motora, crises
convulsivas e alteracdo em seu estado mental,
devido a esta neoplasia por conta de um tumor
primario. (ONISHI et al., 2005)

O melhor exame para diagnosticar
ressonancia

metastases cerebrais, é a

magnética utilizando contraste gadolinio,

mostrando com nitidez a definicado e
localizagao, podendo realizar também uma
coleta de liqguor em caso de metastases
meningeas. Para o ftratamento existem
diversas modalidades, variando de acordo
com o grau em que se encontra a metastase,
como por exemplo, corticoterapia, radioterapia,
quimioterapia (utilizada mais na fase primaria),
cirurgia e radiocirurgia. (MALDAUN et al.,
2006)

Por muitos anos o tratamento mais
eficaz era a radioterapia de encéfalo total, com

doses de radiacdo fracionadas, mas a
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radiocirurgia e ressecgao microcirurgia tem se
tornado mais efetiva proporcionando sobrevida
mais longa. (ONISHI et al., 2005)

Com os avangos da medicina
estdvamos em busca de como é o tratamento
de metastase cerebral podem proporcionar o
melhor tratamento ao paciente, de uma
maneira nio tdo invasiva e aumentando a
sobre vida. A fungdo é mostrar como é a
radiocirurgia desde como surgiu os primeiro
equipamentos e como hoje em dia sdo os
tratamentos. Divulgar para a sociedade que
além dos tratamentos convencionais, possui
essa alternativa.

O presente artigo tem como finalidade
abordar os estudos relacionados a
radiocirurgia em metastases cerebrais, no qual
os dados foram analisados através de revisado
de literatura através de artigos cientificos e

teses.

DESENVOLVIMENTO

Com os avangos tecnoldgicos na area
da saude no tratamento do cancer houve um
aumento da sobrevida do paciente, contudo
algumas complicagdes tém surgido como as
metastases, tendo as intracranianas como a
mais temivel e ocorrendo com frequéncias por
varias fontes primarias. (SANTOS et al., 2001)

Os  tumores primarios  podem
desencadear a metastase cerebral, da quais
0s mais comuns sdo cancer de mama,
renal,

carcinoma broncogénico, carcinoma

melanoma e neoplasias malignas no
(dez) 10% das

possuem

gastrointestinal, contudo,

metastases cerebrais origem

primaria desconhecida. As pesquisas apontam
que cerca de (vinte) 20% a (vinte e cinco) 25%
metastases

das neoplasias desencadeia
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cerebrais, podendo ser na regido do cerebelo,
tronco encefalico e hemisférios cerebrais,
dura-mater e leptomeninges. (SANTOS et al.,
2001)

Os tumores cerebrais metastaticos
representam cerca de 20% a 40 % das
neoplasias intracranianas. Sendo
habitualmente derivados de tumores
primarios da mama (12%) e pulmao
(50%). (BARBOSA, et al. 2012)

As metastases cerebrais s&o os
maiores obstaculos por trazerem grandes
sintomas na funcionalidade do organismo
podendo ocorrer oObito precoce, entretanto,

quanto mais rapido for o diagndstico, maior

chance de sobrevida do paciente. (SANTOS et

al., 2001)
Grande parte das metastases
cerebrais ocorre por disseminacao

hematogénica, essencialmente pela circulagao
arterial ou pelo sistema venoso por meio do
venoso vertebral.

plexo A disseminagéo

das metastases e decorrente ao
fluxo sanguineo cerebral, observado pelo
predominio das lesdes nos lobos frontal e
parietal. Aproximadamente (oitenta) 80% das
metastases cerebrais estdo situadas nos
hemisférios cerebrais, (quinze) 15% na regido
do cerebelo e (cinco) 5% no tronco cerebral.
Sua identificacdo ¢é feita por lesdes
arredondadas sendo envolta um edema
perilesional, ndo tendo um tamanho exato para
ser considerada uma neoplasia. (SANTOS et
al., 2001)

Os sinais e sintomas das metastases
cerebrais sdo os mesmos de um tumor
intracraniano cerebral, como cefaleia,
alteracdo comportamental (em torno de 30%
dos casos), epilepsia, sinais neurolégicos
focais e alteracdo na consciéncia. Sua

evolucdo ocorre de forma muito acelerada,
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principalmente quando apresenta um grande
Em torno de (dez) 10%

apresentam

edema perilesional.
dos  pacientes hemorragia
intratumoral, denominado como sindrome
pseudovasculares. (SANTOS et al., 2001)

De acordo com Thapar K, Laws ER, a
hemorragia espontdnea pode apresentar em
qualquer neoplasia metastatica, sendo mais
comum no melanoma, carcinoma renal e no
coriocarcinoma quando invasao
vascular. (SANTOS et al., 2001)

Uma manifestagdo que ocorre de

aponta

maneira precoce € a hidrocefalia obstrutiva,
quando n&o diagnosticada e tratada a tempo,
pode levar o paciente a obito. (SANTOS et al.,
2001)

A Tomografia Computadorizada é o
exame inicial para diagnéstico em seguida da
Ressonéncia Magnética, podendo diferenciar
metastases cerebrais com outras lesdes do
sistema nervoso central, mediante as imagens
a deteccao de presenca de multiplas lesdes,
localizagdo, margens da lesao e detalhamento
anatbmico, tornando-se elementar para
diagnéstico. Ha casos em que metastases
cerebrais de tumores malignos primarios nao
sdo detectadas por imagem, prosseguindo
para biopsia como método de avaliagao.
(BISPO et al., 2013)

Como meio de diagnéstico hematoma
s6lido é um dos padrées para achados
tomograficos, onde a insercdo do contraste
produz um realce tumoral na periferia ou
contiguo do hematoma, sendo comum em
metastases. (OLIVEIRA; PELAIZ; CARRETE
JR, 2000)

Outro meio de andlise é o PET/CT,
tomografia por emissdo de podsitrons tem por

indicacdo a analise do estadiamento da TNM
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(tumor-nédulo-metastase) sendo um método
nao invasivo, uma jungado de Medicina Nuclear
com Radiologia, onde apenas a Tomografia
Computadorizada nédo é capaz de detectar.
Esse método de diagnéstico  utiliza
radiofarmaco FDG, em razdo do alto consumo
neural de glicose nas células normais do
sistema nervoso central, com PET/TC para a
investigagdo de lesbes cerebrais, o método
era limitado, pensando nisso, um tragador
alternativo pode ser usado como 11C-
metionina. (HOCHHEGGER et al., 2015)

De acordo com Davey P. a

ressonadncia magnética com  contraste
utilizando gadolinio é considerada o método
de para avaliacido de suspeitas lesdes, util nos
pacientes com imagem tomografica incerta ou
em localizacdo que ndo é bem visibilizada por
TC, indicada essencialmente para evitar o
risco de anafilaxia pelo contraste iodado.
(SANTOS et al., 2001)

Tumores malignos como metastases
tém por indicagdo a radiocirurgia, através da
performance de status do paciente,
denominada também como Karnofsky. Em
algumas situagbes utiliza de forma paliativa
suplementar, para condicbes de metastases
de alto grau com localizagao de alto risco para

cirurgias. (CANTEIRAS, 2005)

TRATAMENTO

As metastases cerebrais quando as
lesbes sdo sintomaticas, quando nao tratadas
a sobrevida do paciente é de
aproximadamente (sete) 07 semanas, deste
modo a causa morte sdo herniacao cerebral
quando a pressdo intracraniana esta muito
elevada e parte do cérebro é pressionado nas
disturbios

paredes do cranio ou por
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metabdlicos e infecciosos. Contudo quando ha
tratamento a qualidade de vida do paciente &
melhor e sobrevida €é maior. (SANTOS;
FRANCO; BORGES, 2001)

Existem duas etapas para o tratamento
de metastase que sao primordiais. O primeiro
deles é o tratamento sintomatico, que é a
estabilizacdo dos pacientes em quadros mais
criticos com usos de corticosteroides, cujo é
utilizado desde (mil, novecentos e sessenta)
1960, que proporciona uma melhora clinica
dentro de (vinte e quatro) 24horas a (quarenta
e oito) 48horas, normalmente ¢ utilizado
(dezesseis) 16mg/dia de dexametasona ou
dose maiores, quando ndo ha uma resposta
efetiva dentro das (quarenta e oito) 48horas.
Todavia ha contra indicagbes como: risco de
Ulcera  péptica, hiperglicemia, miopatia,
hipertensao arterial, sindrome de Cushing,
infeccdes oportunistas entre outros, por esse
motivo o corticoide tem que ser reduzido
gradativamente até uma dose minima. Em
alguns casos sao utilizados drogas
antiepiléticas (DAE) para tratamento ou como
prevencao de uma futura crise de epilepsia,
em casos de metastase de melanoma que ha
maior chance de crise, mas o uso ainda é
controverso caso o paciente nao tenha feito a
cirurgia. A primeira droga escolhida quando o
uso é indicado € fenitoina via venosa e tem
menor efeito sedativo, entretanto ha relatos de
sindrome de Stevens-Johnson apdés a
radioterapia, pois fenitoina pode estimular a
proliferagao linfocitaria e a radioteria diminui a
atividade dos linfécitos T supressores, desse
modo poderiam explicar o efeito sinérgico da
fenitoina e radioterapia e aumentando a
incidéncia da sindrome. (SANTOS; FRANCO;

BORGES, 2001)
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A radioterapia total (RCT) do cranio
outra forma de tratamento sintomatico utiliza a
técnica de campos paralelos opostos com
angulagcdo de feixe para evitar irradiar o
cristalino contralateral, incluindo os campos a
fossa craniana anterior, média e posterior, com
dose de (trinta) 30Gy em (dez) 10 fragdes
diarias, (cinco) 05 dias por semana, da qual
sua maior vantagem é ftratar todas as lesdes
(FRANCO; OLIVEIRA;
SOARES; TAKASHIMA, 2015)

A segunda etapa de tratamento é o

ao mesmo tempo.

especifico, quando o paciente esta em
situacao estavel, contudo depende do numero
e o local da metastase, bem como o
comportamento da neoplasia primaria. As
opgdes de tratamentos podem ser a cirurgia, a
quimioterapia, a radioterapia total ou
localizada e a radiocirurgia. (SANTOS;
FRANCO; BORGES, 2001)

A cirurgia pode ser eletiva para leséo
Unica quando é pouco radiossensivel e para a
doenca sistematica controlada, bem como,
estabelecer e confirmar o diagnoéstico (bidpsia)
e permitir o controle local tumoral. Com os
avangos dos Uultimos anos tem permitindo o
controle do local da neoplasia como a
ressonancia magnética intraoperatoria, tem
reduzido o numero de morbidade, pois auxilia
nas areas eloquentes evitando sequelas
neuroldgicas. Contudo os pacientes apds a
cirurgia necessitam fazer radioterapia. A
radioterapia externa é indicada para pacientes
com multiplas metastases e poés-operatorio,
com uma dose total variando de (trinta) 30 a
(quarenta) 45Gy, com duragao de cinco a seis
semanas. (SANTOS; FRANCO; BORGES,
2001; FRANCO; OLIVEIRA; SOARES;
TAKASHIMA, 2014)
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Outro meétodo de tratamento é a
quimioterapia, séo medicamentos

anticancerigenos  para  destruir  células

tumorais, porém atingem também células
sadias do organismo, contudo admite-se que
ha limitagcbes, pois as drogas néo
ultrapassariam a barreira hematoencefalica
(BHE), além disto, a neoplasia cerebral se
tornou resistente a quimioterapia porque o
tumor primario ja recebeu grandes doses de
drogas quimioterapicas para controlar a
doenca. (SANTOS; FRANCO; BOTGES, 2001)

A radiocirurgia extereotaxica ou
gamma-knife € uma opgao terapéutica que nos
ultimos anos vem sendo muito utilizada, sendo
uma modalidade para pacientes
diagnosticados com (uma) 01 a (trés) 03
lesbes e de volume determinado, sendo
aplicada para lesbes inacessiveis. (FRANCO;
OLIVEIRA; SOARES; TAKASHIMA, 2014)

A radiagdo ionizante sao ondas
eletromagnéticas com energia suficiente de
fazer os elétrons das orbitas dos atomos e
moléculas se desprendem, alterando assim
sua estrutura, esse processo é chamado de
ionizagéo tornando-se eletricamente
carregados. Existem as seguintes radiacdes
ionizantes: alfa (a), beta () e gama (y) que
sdo produzidas por nucleos instaveis e raios x
que sao produzidos com elétrons em alta
chocam com alvo

(SIEMENS,

velocidade, cujo se
produzindo assim a radiacao.
2013)

E de suma importancia a radiacdo
ionizante nos dias atuais no caso dos
profissionais da saude para procedimentos de
diagnosticos e tratamentos. O espectro das
ondas eletromagnéticas dos fotons de raios x

e gama podem atravessar um meio sem
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interagir e por esse motivo ha necessidade de
protecdo radiolégica que dita as regras ao
nivel de radiacdo que a pessoa exposta pode
receber. (OKUNDO, 2013)

De acordo com Okundo, os efeitos
biolégicos da radiagao ionizantes sao diversos,
atualmente existem terapias com exposicido a
radiacdo para o tratamento do cancer, que os
efeitos sdo divididos em duas categorias:
deterministico que sdo imediatos, como
queimaduras por radiacdo ou morte de tecido
e efeito estocastico relacionado a mutagcado do

codigo genético das células. (OKUNDO, 2013)

RADIOCIRUGIA

O termo radiocirurgia é determinado
por um tratamento de dose unica com
radiacdo ionizante para uma lesdo, que sera
atingida de forma precisa para que se consiga
resultado sem que os tecidos adjacentes
sejam atingidos com a
(CANTEIRAS, 2005)

O conceito foi

radiacao.

introduzido pelo
neurocirurgiao sueco Lars Leksell em (mil,
novecentos e cinquenta e dois) 1952, cuja foi o
mesmo que criou em (mil, novecentos e
quarenta e nove) 1949 o Sistema Leksell de
Micro-Estereotaxia que s&do agulhas de
estereotaxia que fossem introduzidas no
cérebro sem visdo introduzindo cénulas ou
eletrodos. Durante anos, estudou junto com o
biofisico Boérje Larsson uma maneira de
acoplar junto ao sistema uma fonte de
radiacdo para atingir a estrutura desejada e
provocar lesGes agressivas com finalidade de
tratamento para doencgas neurolégicas. Antes
de tudo

ortovoltagem de raios x, mas nao obtiveram

prosseguiu com aparelho de

sucesso e durante os anos (cinquenta) 50 e
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(sessenta) 60, apds varias pesquisas foram
conduzidos como equipamento ideal os
aceleradores lineares e ciclotrons, entretanto
nao lhe permitiam naquele tempo suficiente
precisdo e seguranga para o tratamento. No
ano de (mil, novecentos e sessenta e oito)
1968, surgiu o primeiro protoétipo de Gamma
Knife (Figura 1 e 2) como decorréncia dessas
pesquisas, no qual utilizava (cento e setenta e
nove) 179 fontes de Cobalto 60, instalado em
Estocolmo no Hospital Sophiahemmet.O
segundo protétipo foi instalado no Instituto
Karolinska em (mil, novecentos e setenta e
quatro) 1974 com (duzentos e um) 201 fontes,
com algumas modificagdes porque permitia
tratar outras lesdes além de procedimentos
neurocirurgico. A empresa fabricante € a
Elektra dos aparelhos Gamma Knife, cuja
maioria € a
(CANTEIRAS, 2005)

Figura 1. Gama Knife e quadro estereotaxico

servico de neurocirurgia.
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Fonte: (MONTAGNO; SABBATINI, 1997).
Os

normalmente comandados por servigos de

aceleradores  lineares  que

radioterapia, desenvolveram um sistema
proprio de estereotaxia e assim entraram
negocio de radiocirurgia, proporcionando
tratamento para les6es maiores do qual se
fraciona o tratamento, que foi nomeado de
Os

ciclotrons tem muita eficacia na radiocirurgia,

radioterapia estereotaxica fracionada.

por causa do seu decaimento de energia fora
da lesdo, porém o seu custo ¢é alto.
(CANTEIRAS, 2005)

A radiocirurgia é indicada quando os
tumores sao de acesso de alto risco cirurgico
ou que as condi¢gdes do paciente sejam critica
para realizar tal procedimento. Mas em geral o
tratamento é indicado para tumores benignos
schwannomas,

como meningiomas,

craniofaringiomas, tumores na hipdfise e
glémico, sendo que o tamanho tumoral ndo
pode ultrapassar de (irés) 03cm de medida
linear, no qual podem ser o tratamento
complementar a cirurgia ou opg¢ao inicial.
Utiliza-se também em metastase cerebral,
contudo alguns fatores séo levados em conta
para sua eleicdo de tratamento como
karnofsky do paciente. (CANTEIRAS, 2005)
De acordo com Freitas a radiocirurgia
sdo multiplos feixes de radiagao ionizante que
cruzam em um alvo bem definido (Figura 3),
sendo que o principal fundamento é permitir
altas doses de radiacdo apenas no tecido a
ser operado, uma vez que as células forem
ionizadas, ha produgdes de ions orgéanicos
que sao deletérios as células, produzindo
danos irreparaveis as estruturas e causando a
morte das células, com efeito destrutivo
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preciso. (MONTAGNO; SABBATINI,
FREITAS, 2015)

Figura 3. Esquema da técnica de radiocirurgia

1997,

estereotatica com acelerador linear, com

multiplos feixes convertidos em unico alvo.

/ Feixe eletrons Acelerador

|
== Magneto | I
Fletido |

| —
Moo g,; =
—_— e

! "
Maseara Terrmoplasti Colimador

Fonte: (FREITAS, 2015)

Para haver sucesso no procedimento o
neurocirurgidao, € assistido por fisicos
especializados em medicina nuclear para
indicar qual a melhor radiacéo a ser utilizada e
como sera liberada. Nao é liberada em uma
Unica sessao massiva, pois causa efeitos
colaterais indesejaveis ao paciente,
usualmente sao fracionadas varias sessdes de
duracbes menores e dose de energia, cujo
procedimento € chamado de radiocirurgia de
dose fracionada. Mesmo em intervalos o efeito
ionizante se acumula no tecido, contemplando
os mesmo resultados, entretanto com menos
consequéncias para o paciente. (MONTAGNO;
SABBATINI, 1997)

Ha um planejamento de mapa de
isodose que é o planejamento da dosagem e
incidéncia da radiagdo, desenhando linhas
sobre a cabegca do paciente e unido as
informacdes da localizagdo das metastases
que sao obtidas através das tomografias
computadorizadas, que s&o alimentados por
software computadorizados de planejamento.
Utilizam-se dois tipos de radiagdes néutrons e

raios gamas. Os raios gamas sao produzidos
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por feixes fixos de cobalto radioativo,
denominado de Gamma Knife que € indicado
para isocentros com mais de (trinta) 30mm, ou
seja, pequenas lesdes. A radiagdo gama
também é utilizada em acelerador linear que é
utilizado em um dispositivo universal de
radioterapia, como o Linac que é um tubo
emissor de raios gama, com energia de
(quatro) 04, (seis) 06 ou (dezoito) 18 elétron-
volt (Mev), cujo gantry pode mecanicamente
rodar em torno do paciente (trezentos e
sessenta) 360 graus e mesa tem comando
angulares, permitindo o planejamento do
volume computadorizado do local que ira
irradiar sendo lesbes até (quarenta) 40mm de
diametro. (MONTAGNO; SABBATINI, 1997)
As terapias por captura de néutrons
(TCN) lesbes

tratdveis com (cem) 100mm de didmetro, o

que utiliza ciclotrons para

paciente recebe um farmaco intravenoso de
10B, que é mais propenso a acumular células
cancerigenas, logo apods recebe um feixe de
néutrons. O atomo de Boro captura néutron,
tornando-se um dessa

is6topo  instavel,

maneira radioativo, decaindo por fissdo
nuclear que possuem energia suficiente para
morte celular. (MACHADO; FORTES; TIJERO,

2011)

CONCLUSAO

Baseados em pesquisas verificamos
que a metastase cerebral € uma das mais
temiveis das neoplasias por acometer de
forma severa a vida do paciente, sem grandes
esperangas de uma cura. A Radiocirurgia que
€ um tratamento que utiliza radiagéo ionizante
em doses fracionadas diretamente com
metastase cerebral, no qual ndo é invasiva,
isto &, por ndo ser tdo agressiva ao paciente,
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como uma cirurgia ou a radioterapia total que
causam sequelas, sendo que na maioria dos
casos servem apenas como um tratamento
paliativo. Em geral € uma enfermidade em que
o paciente sofre do inicio ao fim esperando um

milagre.
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RESUMO

Este trabalho apresenta resultados obtidos pela exploragdo de dados gerados pelo Sistema de
Avaliagao Institucional WebSai, aplicado em 39 escolas do Estado de Sao Paulo, dirigidas pelo
Centro Estadual de Educagao Tecnoldgica Paula Souza (CEETEPS), uma autarquia do governo
do estado de Sao Paulo vinculada a Secretaria de Desenvolvimento Econdmico. O objetivo foi
analisar as respostas de 9804 estudantes declaradas em um questionario sobre os componentes
curriculares do Curso Técnico em Nutricdo e Dietética, aplicadas nos anos de 2016 e 2017. O
proposito da analise do WebSai é propor a utilizagdo de informagdes cientificas, visando a
elaboracdo de um modelo de acompanhamento e avaliagdo com vistas a transformacdo de uma
avalicdo de produto — dados gerados pelo WebSAI — em uma avaliagao formativa, auxiliando a
coordenagao do curso no encaminhamento da tomada de decisées visando ao aperfeicoamento
do trabalho educativo.

Palavras-chave: Avaliagcao institucional.Curso técnico em nutrigéo e dietética. Lingua materna.

INTRODUGAO

Este trabalho apresenta resultados
obtidos pela exploragdo de dados gerados
pelo Sistema de Avaliacdo Institucional
(WebSai), aplicado em 39 escolas do estado
de Sao Paulo, dirigidas pelo Centro Estadual
de Educagdo Tecnologica Paula Souza
(CEETEPS), uma autarquia do governo do
estado de S&o Paulo vinculada a Secretaria de
Desenvolvimento Econémico. O objetivo foi
analisar as respostas de 9804 estudantes
declaradas em um questionario sobre os
componentes curriculares do curso técnico em
Nutricdo e Dietética, aplicadas nos anos de

2016 e 2017. O proposito da analise do

WebSai é propor a utilizagdo de informacgodes
cientificas, visando a elaboragdo de um
modelo de acompanhamento e avaliagdo com
vistas a transformacdo de uma avalicido de
produto — dados gerados pelo WebSAI — em
uma avaliacéo formativa, auxiliando
acoordenagado do curso no encaminhamento
da tomada de decisbes e visando ao
aperfeicoamento do trabalho educativo. O
WebSAIl tem como pressuposto a participacao
dos stakeholders, ou seja: diretores,

funcionarios, coordenadores, professores,

alunos e egressos, bem como pais de alunos
menores de idade, sendo, dessa forma, bem

retratado como “processo participativo e
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democratico, no qual todos se compreendem
com agentes de um movimento de atualizagao
e tonificacdo das prioridades cientifico-
(SOBRINHO,

2000b, p.16). Esse processo se justifica pelos

tecnologicas e pedagdgicas”

investimentos econdmicos e pelos esforgos de
diferentes grupos de trabalho e que, portanto,
devem ser utilizados de forma intencional e
responsavel para o beneficio do todo. A
avaliacdo institucional tem como funcéo
inquirir e perscrutar,por meio de visdes e
pontos de vistas diferentes ou semelhantes, a
realidade da instituicgdo para um determinado
fim, pois essa realidade ndo esta
objetivamente externa a ela, mas construida
pelas pessoas, normalmente sob a influéncia
de uma série de fatores sociais e culturais que
geram construgbes compartilhadas (GUBA;
LINCOLN, 2011). Nesse sentido, € importante
compreender a importadncia dessa avaliagao
ambito  dos

institucional no cursos

relacionados a &rea de saude, ja que

apresentam peculiaridades inerentes ao
campo de atuacdo, sendo que a formacéao
desse profissional impactara diretamente a
qualidade de sua atuagdo a servigo da

populacéo.

DESENVOLVIMENTO
A metodologia orientou que os

respondentes definissem, por meio de
questbes objetivas, dentre seis componentes
curriculares, ministrados no primeiro médulo
do curso, aqueles considerados de maior
dificuldade para a aprendizagem. Os
resultados indicam que Linguagem, trabalho e
tecnologia, componente curricular de base da
lingua materna, foi identificado como aquele

de maior dificuldade pelos estudantes do
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ensino profissionalizante de nivel médio,
sendo que 3017 alunos (36,7% — analisados
em 2016) e 3323 alunos (37,87% — analisados
dificuldade de

apresentada, por

em 2017)apresentam
aprendizagem, sendo
questbes objetivas, as principais razdoes dessa
dificuldade: Nao gostarem do componente, da
falta de clareza nas exposi¢gdes do professor,
nao terem base suficiente, falta preparo nas
aulas, falta motivagdo ao professor, exige
muito tempo de estudo, ndo ha relacéo entre o
que é ensinado e a pratica profissional, julga
que o conteudo ndo é importante para minha
formacao profissional, o que o professor cobra
nao coincide com o que foi ensinado, ha pouco
equipamento para muitos alunos, o professor é
especialista em outra éarea, exige muito
trabalho extraclasse, ha equipamentos que
nao funcionam.

De acordo com as analises desses
resultados, cabe uma investigagdo mais
apurada e uma reflexao:

Quando nos deparamos com questdes
que cercam o ensino de lingua materna, logo
nos é lembrado, a priori, mas ndo em termos
gerais, a ineficacia e precariedade que se
encontra o ensino de lingua portuguesa no
pais, justamente porque a lingua, que é vista
como parte essencial de nossas interagdes e
posi¢des sociais, na escola, lugar que deveria
sempre ser um espaco cultural de todos, é
colocada e ensinada em um contexto que
parece descontextualizar o préprio aluno
(DIAS; PINTO, 2011).“Observa-se que a

sistematica que rege a aprendizagem [...] ndo

deve, mas se restringir a formagao
convencional [..]. Entretanto, a dindmica
ensino/aprendizagem esta, ainda,

comprometida pelas proprias caracteristicas
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das tendéncias curriculares” (WERMELINGER
et al, 2007, p.218).Apds a analise de todo o
contexto apresentado, é importante salientar a
necessidade de uma intervengdo no que diz
respeito a reestruturacdo curricular e/ou
capacitagdo com os docentes que lecionam o
componente de  Linguagem,trabalho e
tecnologiano curso Técnico em Nutrigdo e
Dietética para que haja eficiéncia nas suas
atividades e revertam as razées mencionadas
do porqué o componente curricular Linguagem
trabalho e tecnologiaestar ranqueado nos anos
em que o0s questionarios foram aplicados,
liderando a lista do componente de menor
aprendizagem.

A lingua é, com certeza, a maior fonte
de ideologias e a melhor forma de
expressa-las. No entanto, o ensino que
se privilegia na escola ainda esta sobre
0 ambito da gramatica e, assim, faz com
que limite os alunos e crie pré-conceitos
sobre o falar e o escrever mais
adequado, desconsiderando o que o
aluno possui sobre o conhecimento do
mundo. (DIAS; PINTO, 2011, p. 898)

CONSIDERAGOES

E relevante registrar que estudantes do
ensino médio apresentam ainda,no fim da
educagcdo basica, dificuldades de operarem
com a lingua materna, resultado, como
hipétese, da ineficacia e precariedade em que
se encontra o ensino de lingua portuguesa no
pais.

E sabido que inumeras estratégias sdo
realizadas por diversas instituicbes de ensino
para evidenciar as suas fragilidades e pontos
positvos no que tange ao trabalho
programado, executado e entregue para os
seus alunos (clientes), porém se entende que
todos os instrumentos utilizados néo
conseguem trazer a veracidade dos seus

resultados na sua totalidade e confiabilidade,
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uma vez que os discentes responsaveis e
produtores das respostas poderdo respondé-
las, sendo influenciados por inUmeros fatores
e variaveis nos aspectos ligados as condigbes
sua vez

cognitivo-afetivas, ofertando por

respostas subjetivas (SOARES; ALMEIDA,
2011).

Vale ressaltar que as instituicdes de
ensino poderao garantir uma melhor satisfagéo
dos alunos quando, por sua vez, conseguirem
contribuir para uma melhora do ambiente
escolar na visao do aluno e as experiéncias
vividas por discentes (SANTOS;
SUEHIRO, 2007).

Evidenciar as satisfagbes ou talvez as

esses

insatisfagbes dos discentes poderdo ser

excelentes instrumentos para melhora
continua das atividades e programacgodes para
futuras atividades académicas, norteando ao
corpo diretivo para a melhor conduta
metodoldgica dos docentes, além dos servigos
gerais executados na instituicdo (SCHLEICH;
POLYDORO; SANTOS, 2006).

E de suma importancia que os
gestores educacionais possam conhecer 0s
modelos técnicos de satisfagao, pois,por meio
dos instrumentos de avaliacbes
institucionalizados, poderdo propiciar maiores
conhecimentos referente aos gerenciamentos
e a melhora das agbes em aspectos
especificos e préoximos como o plano
pedagogico curricular, trabalho e proximidade
dos docentes, ambiente escolar e outros
fatores que poderdo estar constituidos no
universo escolar e institucional (SISTO et al.,
2008). Ja os autores Czapievski, Lima e
(2010)

instrumentos de avaliagido que ainda poderao

Sumiya determinam que novos

ser criados auxiliarao na melhora e na
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adaptacao das circunstancias que as possiveis

mudangas, estratégias e evolugdes no
contexto académico poderdo determinar e
demonstrar para os alunos e os gestores das
unidades de ensino.

A satisfacdo dos alunos poderao
determinar resultados positivos e negativos e,
frente aos resultados, as instituicbes poderao
agregar conhecimentos dos perfis
académicos, uma vez que a satisfagdo podera
ainda ser capaz de mensurar as relagcdes
humanas, recursos, instalagdes da institui¢ao,
qualidade dos docentes, conteudos
ministrados e outros (RODRIGUES, 2018).

E de grande valia entender que, para
as instituicdes possuirem bons resultados em
suas devidas avaliagbes, sera necessario
compreender que deverdo, de forma
significativa, alterar os seus procedimentos e
investimentos no que tange a formagdo do
corpo docente,estrutura fisica e ainda recursos
que, com toda certeza, contribuirdo para o
melhor e maior acolhimento dos alunos
(ALBUQUERQUE et al., 2019), sendo esses
pontos ainda considerados como 6timos
indicadores de sucesso qualitativo nas devidas
acoes institucionais (ALMEIDA et al., 2020).

E importante entender que a satisfacdo
do corpo docente podera ser de grande valia
para o sucesso da satisfagdo dos alunos, uma
vez que estes estdo totalmente ligados com as
atividades diarias e determinadas para todo o
corpo de alunos (LOPES et al., 2019). As
instituicdes de ensino deverao buscar sempre
novos critérios para o auxilio e o levantamento
dos melhores e fiéis resultados (DUARTE;
VIEIRA; SILVA, 2014). Segundo Bardagi e
Hutz (2010), os alunos que apresentam os

maiores indices de satisfagbes normalmente
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possuem menores chances de evadirem dos

cursos além de possuirem  maiores
envolvimentos com as atividades
demonstradas por toda instituicao,

favorecendo e contribuindo para um melhor
rendimento da carreira escolhida.

Vale ressaltar que, em varios paises,
as instituicbes possuem a preocupagao

referente  aos  servicos prestados e
organizados para os estudantes e, por essa
razao, também utilizam métodos de satisfacao,
sugerindo os levantamento das respostas e
experiéncias dos alunos por meio da
mensuracao de diversos aspectos, sendo o
levantamento dos pontos fundamentais da
instituicio de ensino avaliada como o
estabelecimento das relacdes entre
professores, colegas e colaboradores, além de
esferas externas como o0s pais ou
acompanhantes e ainda a relacdo dos alunos
com a instituicdo. Ja Osti e colaboradores
(2020) sugerem que as instituigbes realizem
pesquisas de  satisfagbes académicas
especificas para cada tipo de curso e
especificidades que poderdo evidenciar
resultados diferentes devido aos variados
perfis do corpo discente. ParaPouzada,
Almeida e Vansconcelos (2002), a satisfagao
académica é um tema relevante para as
grandes e preocupadas instituicdes escolares
que possuem metas especiais na melhoria

continua e organizacional.
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RESUMO

No contexto hodierno, a Pedagogia deixou de ser apenas um curso para profissionais que
atuam na area da educacdo formal, pois se confirma estar mais inserida no mercado e
trabalhar com a formagédo de equipes multiprofissionais para atender as necessidades da
sociedade nas diferentes formas de educacgao, também na area hospitalar. Para tanto, tem-se
como objetivo geral analisar as configuragbes atuais da educagdo hospitalar no Brasil. A
metodologia utilizada neste estudo é a pesquisa bibliografica baseada em materiais escritos
como artigos, livros, teses e monografias. Em conclusdo, € de fundamental importancia a
formacdo de educadores para atuar em diferentes contextos sociais, inclusive na classe
hospitalar, uma vez que o trabalho social do pedagogo em todo o ambiente hospitalar também
contribui para o processo de humanizacdo hospitalar e atua como ator social em prol dos
familiares que acompanham o paciente no hospital.

Palavras-chave: Pedagogia. Classe hospitalar. Pedagogo.

INTRODUGAO

No contexto hodierno, a Pedagogia
deixou de ser apenas um curso para
profissionais que atuam na area da
educacdo formal, pois se confirma estar
mais inserida no mercado e trabalhar com a
formacéao de equipes multiprofissionais para
atender as necessidades da sociedade nas
diferentes formas educagdo, também na
area hospitalar. Tais aspectos
possibilitaram uma ampla variedade de
acdes nas organizagdes e o didlogo com
areas afins do conhecimento cientifico seja
na escola, nas redes publicas e privadas de
ensino, nas empresas, nos hospitais, nas
Organizagdes Nao Governamentais (ONG)
ou em locais que necessitem de apoio

educacional.

O problema de pesquisa, portanto, &
norteado pelas seguintes questdes, que sao
abordadas no decorrer deste estudo: quais
as atribuicbes do pedagogo no ambiente
hospitalar? Quais as contribuigbes do
pedagogo em classes de hospitais? Por fim,
0 que é preciso para o pedagogo atuar no
ambiente hospitalar?

Para tanto, tem-se como objetivo
geral analisar as configuragdes atuais da
educagao hospitalar no Brasil.
Especificamente buscou-se descrever as
contribuicdes da educacgao hospitalar para
o] desenvolvimento integral dos
discentesdiscutir como as atividades
educacionais acontecem no contexto
hospitalar; e caracterizar o perfil do
pedagogo para desempenho em uma

classe de hospital.
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A metodologia utilizada neste
estudo é a pesquisa bibliografica baseada
em materiais escritos como artigos, livros,
teses e monografias. Tal pesquisa visa
conhecer as diferentes contribuicdes
cientificas sobre um determinado tema em
diferentes materiais para que o tema seja
muito mais aprofundado e consistente em
sua base tedrica (GIL, 2007). Portanto, a
leitura, o fichamento e a analise de
periodicos impressos ou on-line foram
utilizadas para formar o referencial teérico,
levando em consideragdo os principais
autores que se detém a estudar o problema
pesquisado. Para o tipo de abordagem,
optou-se por uma pesquisa qualitativa que
nao trate da representatividade numeérica,
mas, entre outras coisas, do
aprofundamento da compreensdao de um
grupo social, uma organizagao.

Neste estudo, o fichamento sera
utilizado como base de coleta de dados
que, segundo Oliveira (2010, p. 113), “é um
registro do material em estudo, o que
possibilita ao pesquisador consultar um
determinado aspecto do tema no futuro
[..]". Pensando nisso, essa técnica de
pesquisa € a primeira forma de organizar os
dados que fazem parte da busca efetiva de
materiais utilizados na pesquisa
bibliografica para facilitar o acesso aos

dados da pesquisa.

Nesse sentido, o tema desta
pesquisa €& relevante, pois ¢é de
fundamental importancia a formacédo de
educadores para atuar em diferentes
contextos sociais, a fim de ampliar a visao

de mundo desse profissional quanto a sua
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empregabilidade e atuacdo nos diversos
mercados de trabalho com perspectivas de
sucesso tanto para o educador hospitalar
quanto para as instituicbes de saude que

empregam esse profissional.

Cabe ao pedagogo hospitalar

garantir as condicoes para o]
acompanhamento do  desenvolvimento
cognitivo da crianga por meio do
envolvimento, socializagdo e mediagdo no
processo ensino-aprendizagem com
atividades ludicas para a infancia. Nesse
sentido, a pesquisa sobre a formacdo de
professores para o trabalho escolar

hospitalar ¢ de extrema importancia no

contexto atual.

A PEDAGOGIA

A conceituagdo do termo Pedagogia
€ discutida por diversos autores da area.
Logo, faz-se necessaria uma breve
definicdo, ainda que curta, para se ter uma
boa compreensdo dos temas que surgiram
no decorrer deste trabalho devido as
diversaslinhas pedagodgicas de ensino-
aprendizagem e suas ambiguidades. Para
se discutir a Pedagogia, € fundamental
destacar que o processo educacional
sempre esteve presente nas civilizagdes
desde o seu inicio.

Segundo Saviani (2007), o conceito
de Pedagogia engloba uma definigdo que
se desenvolveu, no contexto da filosofia, e
que foi elaborada de acordo com a ética
que norteia a atividade educativa. Em um
sentido empirico, esse campo do
conhecimento é entendido como uma
formacéao para a vida que reforgca o aspecto
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metodoldgico da etimologia e como meio de
orientar a crianga nesse processo.

A Pedagogia caracteriza-se como
ciéncia, nesse contexto, com sua disciplina
e seu processo tedrico-metodoldgico, que é
o ato pedagogico, pois caracteriza a fungao
do educador (LIBANEO, 2010). Portanto, é
importante ter uma compreenséao clara do
que fazer nas salas, dentro ou fora da
escola, ato educativo que nao se limite a
fungdo docente e seja compreendido
apenas na perspectiva do professor.

Libaneo (2010, p. 40) observa que
“as novas teorias educacionais comegaram
a se espalhar nos Estados Unidos na
década de 1950 e foram caracterizadas
pelo termo ‘tecnicismo educacional’”. Essas
novas teorias educacionais refletem
diretamente a educacdo do educador,
passando a valer, desde 1968, a Lei 5.540
sobre a reforma da universidade, que
coloca em vigor novas regulamentagdes
para o curso de educacgao.

O Interval 1960-1964 caracterizou-
se pela preparacdo de técnicos com o
objetivo de alcangar a atratividade do
modelo de desenvolvimento atual, que se
caracterizava pela formagao de técnicos em
larga escala com vistas a modernizagao
(BRZEZINSKI, 1996). Nesse contexto, fica
claro que o curso de Pedagogia, bem como
as demais areas da educagdo foram
norteadas pelas mudancas sociais, politicas
e econbmicas da época e, segundo o
Parecer 251 de 1962, foram mantidas além
da qualificagdo do pedagogo como técnico
de educagdo. Nessa légica, a formagao se

limitava a atender as necessidades do
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sistema produtivo e preparar os alunos para
o trabalho.

Normatizado pelo Parecer CFE n.
292/1962, o curso de Pedagogia passou a
prever o estudo de trés disciplinas:
psicologia educacional, elementos da
administracdo escolar, didatica e pratica na
forma de estagio supervisionado. Existia
entdo a dualidade, licenciatura e
licenciatura em Pedagogia, embora de
acordo com o previsto neste parecer ndo
devesse haver ruptura entre conteudos e
métodos que se manifesta na estrutura
curricular do sistema 3 + 1 de
conhecimento, que consiste no estudo do
curso escolhido durante trés anos e, apos
isso, estudar mais um ano de disciplinas
relacionadas a didatica para que, entao,
completasse a licenciatura.

Com a criagdo do Instituto de
Ensino Superior (IES), a formagdo de
professores para os primeiros anos do
ensino basico e para a educacao infantil
passou a ser oferecida também no curso
superior normal, e as fungdes docentes nao
especificamente voltadas para o educador
poderiam ser  desempenhadas por
profissionais formados em outras areas em
cursos de bacharelado e pds-graduagao
(TANURI, 2009). Vale lembrar que os
egressos da educacgéo do primeiro ciclo do
ensino médio também obtiveram matricula
para lecionar matematica, historia,
geografia e ciéncias sociais (BRASIL,
2005).

Para Mazzotti (2009), a Pedagogia é
uma ciéncia da pratica pedagogica baseada
em uma reflexdo sistematica da respectiva
tecnologia: a educagao. O autor enfatiza
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gue se nao se considera a Pedagogia como
uma ciéncia da pratica pedagogica, admite-
se que toda pratica humana é simplesmente
constituida na arte.

Analisando essa questdo por outra
perspectiva, Saviani (2009) deixa claro que
a imprecisao do termo Pedagogia, causada
pela multiplicidade e complexidade de seus
significados, dificulta a atribuicao de alguma
identidade particular ao curso. No entanto,
isso nao significa que o curso deva ser
encerrado. Ao contrario, essas questdes
deveriam estimular o estudo para dar a
Pedagogia o status de uma ciéncia
educacional. Em sua proposta sobre a
formagcdo do educador, Saviani (2009)
defende que o curso de Pedagogia deve
proporcionar uma formagao mais global e
consistente. Pressupbe-se que o educador
deve estar familiarizado com as varias
teorias, dominar os pressupostos tedricos
que os distinguem e dao sentido aos varios
conteudos pedagdgicos.

Segundo Brzezinski (2010), os
pedagogos comegaram a se destacar no
cenario brasileiro na década de 1980, n&o
s6 por meio do didlogo, mas por meio de
conflitos que representaram nao apenas
movimentos ou organizagbes, como
também movimentos sociais que
caminhavam na direcdo da democratizacéo
do discurso da resisténcia apos o avango
do autoritarismo imposto pela ditadura
militar. Apesar dos conflitos entre liderangas
de professores, estudantes e governantes,
bem como das tensdes dentro dos
movimentos, finalmente foi proposta em
novembro de 1983, em Belo Horizonte, a

reformulagdo dos cursos pedagogicos,
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proposta que veio a ser conhecida como
Documento Final de 1983 e serve de
referéncia basica para o 1° Congresso
Brasileiro de Educagao na PUC de Sao
Paulo e repassa as consideracbes sobre a
formacgéao de educadores.

A legislagao vigente na forma de
diretrizes curriculares do curso de
Pedagogia (Resolugdo CNE/CP n° 1 de 15
de maio de 2006) indica a possivel
construgdo da identidade profissional do
educador, documento baseado na atuacéo
docente dos autores Libaneo, Franco e
Pimenta. Outra questdo destacada nas
diretrizes € a confirmagao da universidade
como local privilegiado para a formagéo de
professores. O curso dura de 2800 horas
passa a contar com 3200 horas. O conceito
de ensino pbde ser entdo expandido com
as diretrizes. Nesse processo de mudancgas
em relacao ao curso de Pedagogia, uma
das maiores mudancas pode ser percebida
como a mudanga de enfoque do curso
saindo do bacharelado e passando para
licenciatura.

Franco (2008) acredita que o
objetivo do curso de Pedagogia € a
educagao, e que a dimensao pedagogica
gue sera objeto do curso de Pedagogia sera
a pratica educativa que ele entende como
realidade pedagdgica. A pratica educativa,
diz a autora, é caracterizada pela agao
deliberada e reflexiva de sua pratica. Nao
tem lugar definido e pode aparecer na
familia, na empresa, na midia ou onde
houver intencionalidade. Portanto, para
exercer 0 seu papel social, a Pedagogia
deve ser definida como ciéncia propria,
libertando-se dos pressupostos positivistas
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e submetendo-se totalmente a
epistemologia das ciéncias auxiliares.

0] pedagogo deve entdo
proporcionar condi¢gdes para que todos os
envolvidos no processo educativo se
envolvam em reflexbes tedricas sobre a
pratica, troca de experiéncias, observacao
e analise de problemas e solugbes comuns,
acompanhamento, leitura, debate e
pesquisa sobre a pratica pedagodgica

desenvolvida no processo educativo.

O PAPEL DO
ATUALIDADE

O pedagogo deve proporcionar

PEDAGOGO NA

condi¢des para que todos os envolvidos no
processo educativo se envolvam em
reflexdes tedricas sobre a pratica, troca de
experiéncias, observagdo e andlise de
problemas e solugdes comuns,
acompanhamento, leitura, debate e
pesquisa sobre a pratica educativa
desenvolvida no processo educativo.

A formacéao continuada é vista como
um dos pré-requisitos necessarios para o
bom desenvolvimento dessa profissdo no
seu contexto global, seja na escola ou em
contextos extracurriculares. E preciso abrir
O espagco e analisar as diversas
competéncias que o pedagogo traz para
entender que essa profissdo pode agregar
e contribuir nos mais diversos contextos. E
€ precisamente por esses aspectos que a
formagao dos pedagogos prepara, move e
motiva os alunos para que trabalhem com
materiais e pessoas de forma educativa e,
assim, desenvolvam as suas competéncias

educativas em beneficio dos outros.

Revista Método do Saber, Sdo Paulo, ano 12, n. 19, ago.-mar. 2021

Segundo Melo (2012, p. 03): “a
Pedagogia visa formar pessoas para
adquirirem as qualidades humanas
necessarias para a vida em sociedade
diante de uma realidade em constante
mudanga”. A educagdo humana pode
acontecer em todas as circunstancias, na
escola e fora dela. Para tanto, devem ser
criadas condigdes que possibilitem ao
educador colocar em pratica seu referencial
tedrico.

Nesse sentido, a formagdo do
pedagogo deve garantir a articulagdo entre
0 ensino, a gestdo educacional e a
produgdo do conhecimento no campo
educacional, o que, por sua vez, limita a
atuacao desse profissional ndo apenas para
a docéncia, mas também na gestdo e no
desenvolvimento de pesquisas para
aprimorar a area de seu conhecimento.
Apos o aprendizado da teoria, o educador
direciona sua pratica e se torna um
pesquisador de suas proprias agoes,
buscando repensar novas estratégias

metodoldgicas a partir do conhecimento

pedagogico.
0] educador pode exercer
profissionalmente fungdes docentes,

organizar sistemas educacionais, unidades,
projetos, bem como experiéncias escolares
e extracurriculares, ou seja, articular
projetos educacionais que proporcionem
orientagdo e coordenagdo pedagdgica,
assessoria, avaliagao e pesquisa
educacional em diferentes salas. Na
sociedade atual, ndo é possivel tragar uma
divisdo rigida entre o0s  espagos
educacionais nas areas emergentes da
educacgao.
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A FUNGAO SOCIAL DO PEDAGOGO

Partindo do pressuposto de que a
educagdo esta em toda parte e que a
escola ndo é o unico lugar onde isso pode
acontecer e que a Pedagogia envolve o
cuidado infantil, a atencado a infancia e uma
visdo critica do processo sao fundamentais
na atuacdo do pedagogo. No setor de
educagao, pode-se constatar que a agao
dos pedagogos em areas extracurriculares
esta se tornando cada vez mais comum.

A Resolugdo CNE/CP n. 1 amplia a
capacidade de atuacédo do pedagogo e o
artigo 4°, inciso |V, estipula que o pedagogo
“pode trabalhar dentro e fora da escola para
melhorar a aprendizagem de disciplinas em
diferentes estagios do desenvolvimento
humano promover niveis e modalidades do
processo educacional” (BRASIL, 2006).
Com uma boa preparagéo, o aluno podera
se adaptar as demandas da atualidade,
pois a educagdo permeia todos os
contextos sociais. Muitos desafios surgirdo
ao longo do caminho, mas se deve
observar que existem em qualquer
profissdo. E preciso trabalhar muito para
supera-los e sempre acreditar na
possibilidade de desenvolvimento
profissional. Logo, o educador precisa ser
formado nessa perspectiva com opgoes e
oportunidades de estagio curricular que
leve em consideracdo a experiéncia da
pratica profissional em ambientes escolares
e extracurriculares, visto que esse
profissional passa por diversas
transformacgdes, muitas das quais envolvem

mudancgas no curso de Pedagogia.
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Para Libaneo (2010), & unanimidade
entre os estudiosos que as praticas
educativas se estendem as mais diversas
instancias da vida social e, portanto, ndo se
limitam a escola e muito menos ao ensino,
embora esta deva ser a referéncia da
educagao do pedagogo. O campo de agao
dos profissionais da educacgao é tdo amplo
quanto as praticas educativas na
sociedade. Sua importancia € notéria
gracas a uma formagao integral em que
campos do conhecimento como historia,
psicologia, sociologia, filosofia e politica
preparam esse profissional para enfrentar a
escola como ela é hoje: variada.

A escola é a instituicdo responsavel
pelo desenvolvimento da educagao formal,
cuja fungao inclui trés vertentes na visao de
Aquino (2010): o ensino epistémico, que
visa capacitar os alunos a construir
conhecimentos por meio do trabalho do
professor; a dimensdo socializadora, a
preparagdo do aluno-cidaddo para a vida
em grupo e em sociedade; e, por fim, a
dimensao profissionalizante, que garante a
qualificagdo do aluno para o mundo do
trabalho.

Nessa perspectiva, deve haver uma
relacdo entre a educacgdo formal e informal
de forma a gerar fatores positivos
relacionados a sociedade, que
necessariamente deve ser composta por
cidadaos éticos, atuantes e participativos e
conscientes de sua responsabilidade social.
Trata-se, portanto, de derivar
conhecimentos educacionais a partir da
fungéo social da escola (LIBANEO, 2010).
Vinculado a formacéo inicial nos processos
de formagdo continuada, o pedagogo
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encontra a oportunidade de repensar sua
pratica pedagdgica, construir sua identidade
pessoal e profissional e tornar-se um
profissional reflexivo.

Graciani (2009) concorda que é
preciso pensar uma educagao
transformadora e que os alunos de
Pedagogia também sejam formados para
garantir uma educagao de forma plena a
segmentos historicamente excluidos dos
direitos sociais, culturais, econbmicos e
sociais. Nessa concepg¢dao, o pedagogo,
cuja formagdo e atuagdo estdo voltadas
para a vertente social, deve fornecer os
meios necessarios para que sujeitos
historicamente excluidos tenham os pré-
requisitos para adquirir consciéncia critica
no contexto em que estdo inseridos e por
meio de suas agbes procurar conquistar
seus direitos como cidaddos. Entende-se
que a Pedagogia esta inserida na educagao
que, por sua vez, desempenha um papel
fundamental na constituicdo da sociedade.

Diante desse pensamento, nota-se
que a Pedagogia busca sistematizar a
educagdo e busca inovar 0s processos
educativos nos mais diversos contextos,
exclusivamente no contexto hospitalar, o
que sera tratado posteriormente e que trata

da tematica deste trabalho.

A HISTORIA DA
HOSPITALAR

Entende-se que a educagio

PEDAGOGIA

hospitalar € um ramo da educacao
fundamental para o aluno em ambiente
hospitalar. No que se trabalha além das
questdes relacionadas a aprendizagem, é

importante perceber o aluno de forma
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ampla, utilizando a interacdo e os
momentos agradaveis para o melhor
desenvolvimento nos hospitais.

Segundo Santos e Souza (2009), a
educacdo hospitalar, chamada de classe
hospitalar, surgiu em Paris em 1935 sob o
comando de Henri Sellier para ensinar
criangas Portadoras de Necessidades
Especiais. Esteves (2007) explica que, em
1939, na Franga, foi fundado o Centro
Nacional de Estudos e Educacido para
Criancas Deficientes Suresnes, o CNEFEI.
Esse centro foi projetado para treinar
professores para trabalhar em hospitais e
em locais onde viviam criangas especiais.
Até hoje, o CNEFEI apoia estagios para
professores, diretores de escolas, médicos
de saude escolar e assistentes sociais.

Conforme Lobo (2008), além disso,
no mesmo ano, o Ministério da Educacéao
da Franga criou o cargo de professor de
hospital e embora paises como Alemanha e
Estados Unidos, contudo, também tenham
comecado a estabelecer classes
hospitalares, um marco pode ser dado ao
estabelecimento da educagao em hospitais,
qual seja, a Segunda Guerra Mundial.
Como resultado dessa guerra, muitas
criancas que n&do morreram tinham partes
do corpo mutiladas e, como resultado,
viviam longe da cidade. Para a sociedade,
mostrar sinais de anormalidades 6bvias em
humanos era motivo de excluséo.

Essa realidade chegou ao Brasil no
ano de 1950 no Rio de Janeiro, onde foram
realizadas as primeiras praticas educativas
brasileiras em educacédo hospitalar, sendo
que o primeiro hospital infantil publico a
receber a Pedagogia hospitalar no pais foi o

ISSN 2177-0875



A=
| all
faculdade método de sao paulo

Hospital Municipal Jesus no dia 14 de
agosto do referido ano, cuja primeira
professora foi Lecy Rittmeyer, conforme
explicam Santos e Souza (2009) em outra
passagem. Essa data pode ser reconhecida
como um marco na histéria da educagao
hospitalar no Brasil. Para consolidar essa
conquista em solo brasileiro, segundo
Santos e Souza (2009), outra professora,
Ester Lemes Zaborowiski, foi nomeada logo
depois, em 1958, no mesmo hospital para
oferecer atendimento educacional a
criangas.

Os legisladores brasileiros
aprovaram leis desde 1990 que apoiam o
cuidado a pacientes hospitalares,
especificamente com foco na crianga e no
atendimento educacional no contexto
hospitalar. Regulamentagdo das praticas
educacionais por meio de medidas publicas
desenvolvidas pelo Ministério da Educacgéao
(MEC), politica educacional no Brasil, por
meio da Lei de Diretrizes e Fundamentos da
Educagao Nacional (LDBEN) e Politica de
Educacdo Especial, através da Secretaria
de Educacao Especial (SEESP) foram feitas
para oficializagdo dessa modalidade de
ensino e liderar agdes para 0O seu
desenvolvimento.

A denominada classe hospitalar no
ambito da Educacdo Especial nacional
desde 1994 é uma sala dentro do ambiente
hospitalar para o caso de internamento
hospitalar temporario ou permanente, que
garante a ligagdo a escola e/ou favorece o
ingresso do educando ou regresso ao grupo
escolar.

De acordo com a Constituigdo
Federal (Art. 196), o direito a saude deve

Revista Método do Saber, Sdo Paulo, ano 12, n. 19, ago.-mar. 2021

ser garantido por meio de uma politica
econbmica e social que vise a
universalizacao e igualdade de acesso as
medidas e aos servigos, tanto para sua
promocdo quanto para sua protecao e
restauragdo. Acredita-se que as medidas
desenvolvidas por uma classe hospitalar
ndo s6 garantem o direito a educagao
previsto na constituicdo brasileira e outros
documentos citados acima, mas também
contribuem de forma efetiva para a
recuperacdo do paciente hospitalar, o que
promove a saude da mente e do corpo.
Entendemos que a assisténcia a saude nao
deve abranger apenas o0s aspectos
biolégicos da assisténcia médica tradicional
para a doenca.

Nessa perspectiva, a classe
hospitalar, como servico educativo-
educacional, possibilita o aproveitamento da
atuacdo desse profissional em ambientes
onde ocorre o tratamento médico, uma vez
que acompanha o curriculo do aluno em
ambiente hospitalar.

De acordo com o Estatuto da
Criangca e do Adolescente (ECA) no
Capitulo 1l, Segao I, Artigo 90, a frequéncia
escolar em classe hospitalar &€ garantida a
toda crianga em tratamento de longa
duragéo: “As entidades de atendimento s&o
responsaveis pela manutencao das préprias
unidades, assim como pelo planejamento e
execucao de programas de protegdo e
socioeducativos destinados a criangas e
adolescentes” (BRASIL, 2004, p. 104).

Essa diretriz prevé que o
treinamento em hospitais seja realizado por
meio da organizagdo de turmas

hospitalares, também chamadas de escolas
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hospitalares. Essas unidades devem
oferecer eventos educativos a todos os
pacientes em idade escolar que se
encontrem em situagcdo de doencga, sejam
eles simples disturbios do desenvolvimento
ou mesmo situagbes de risco (FARIA,
2013).

No caso da educagdao hospitalar
discutida neste artigo, embora ja exista ha
algum tempo, os orgaos publicos brasileiros
nao incluiram o setor hospitalar em sua
politica publica de educagao, fato que so6
aconteceu na década 1990. Atualmente faz
parte do  Atendimento Educacional
Especializado (Resolugdo CNE/CEB n°
02/2001), pois atende a pessoas com
necessidades educacionais especiais, seja
para internacdes temporarias ou

tratamentos mais prolongados.

Portanto, percebe-se a necessidade
de uma qualificagdo mais especifica do
pedagogo para desenvolver ainda mais sua
pratica para o trabalho na classe hospitalar,
tendo em vista que, para Fonseca (1998),
esse ambiente & completamente diferente
do da sala de aula regular, por isso, &
necessario que esse profissional tenha
habilidades, discernimento e flexibilidade
para cumprir sua fungao.

Diante do exposto, pode-se verificar
que a regulagdo da atividade pedagodgica
no ambiente hospitalar ja pode ser
implementada nas instituicbes de saude,
dado o espago obrigatério para o
desenvolvimento das atividades. Um
espaco conquistado nao sé para o ludico,
mas também para a aprendizagem

significativa de expressdes sociais, culturais
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e cognitivas. Sabe-se que criangas e
adolescentes sao protegidos por lei, mas
nem todas as criancas tém esse direito
respeitado, pois muitos hospitais nao
cumprem a legislagdo vigente. E importante
mencionar que a Pedagogia hospitalar traz
a visdo humanistica para a sua concepcéo,
porque se dirige ao ser global e ndo apenas
ao corpo e as necessidades fisicas e

sociais do individuo.

AS ATRIBUIGOES DO PEDAGOGO NOS
HOSPITAIS

O pedagogo também é responsavel
por desenvolver atividades ludicas que
minimizem a ansiedade e o medo. Esses
sentimentos sdo despertados nas criangas
e nos adolescentes enfermos,
especialmente nas criangas menores,
diante da nova situacdo gerada pela
doenga, cujo cotidiano mudou
drasticamente e lhes rouba a vida familiar,
social e escolar. Como alguns estudos
mostram, tais atividades Iludicas e
educacionais refletem até a recuperacao
clinica do paciente.

Segundo Fontes (2005), a maioria
dos professores que trabalha com criangas
em hospitais tem formacdo de pos-
graduacdo em educacdo, o que garante o
nivel crescente de qualidade dessa
categoria por nado haver formagao
profissional reconhecida pelo MEC. A
autora ressalta, entretanto, que isso nido é
suficiente para dar suporte pedagdégico-
educacional a essa clientela. O professor de
uma turma hospitalar necessita de uma
formagdo especial nessa area do
conhecimento, visto que, no contexto
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hospitalar, existe uma infinidade de
patologias infanto-juvenis que devem ser
diferenciadas entre o tempo e o
desempenho escolar. O educador integra
acdes politicas, educacionais, psicologicas,
sociais e ideoldgicas em suas praticas, mas
nenhuma delas deve ser tdo persistente
quanto a vontade de ser com e para o
outro.

Outra caracteristica fundamental do
educador hospitalar é que ele possui
equilibrio emocional para lidar com
diferentes situagbes, pois o paciente pode
ter alta ou falecer inesperadamente. Dessa
forma, a relevancia do papel do educador
no ambiente hospitalar inclui as fungdes
descritas para que 0 processo ensino-
aprendizagem possa funcionar de maneira
adequada.

Ademais, na atuacdo do pedagogo
hospitalar, o que deve ser ressaltado
também diz respeito ao trabalho social
deste com os familiares da crianga ou
adolescente hospitalizado ou sob cuidados
domiciliares, visto que seus familiares ficam
fragilizados e ansiosos diante da situagéo
desencadeada pela doenga que atinge o
aluno.

Essas caracteristicas pretendem
contribuir com medidas que visem a
continuidade do processo escolar e,
portanto, tenham o aluno como elemento
central. No entanto, atuar como pedagogo
nesse ambiente requer cuidados especiais,
pelo fato de que lidar com pessoas em
estado de saude debilitado é uma tarefa
desafiadora, pois a doenca afeta a

autoestima e a socializagdo do doente e,
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dependendo do caso, dificulta o processo
de aprendizagem.

Matos e Mugiatti (2009) mencionam
que a educagao hospitalar € uma relagao
entre os profissionais da equipe da
educagao e saude. Seu principal objetivo &
desenvolver conhecimentos e habilidades
de acordo com as especificagbes de cada
aluno, levando em consideracdo suas
necessidades e o processo escolar. Nesse
sentido, a educagédo hospitalar visa garantir
o direito de toda crianca e jovem a
cidadania, respeito e igualdade por meio da
pratica educativa em ambientes
hospitalares.

Entretanto, para que o trabalho seja
efetivo, € necessario prover aos

educadores materiais e espacos
adequados, pois a falta deles prejudica a
qualidade do trabalho do educador
hospitalar. Disponibilidade e idoneidade
devem coincidir com o ano e a dificuldade
do aluno. Vale ressaltar que o espago
promove um ambiente mais propicio ao
aprendizado, por isso, também precisam de
adaptacdes, armarios, mesas e cadeiras ou
mesmo uma cama adaptada.

Fonseca (2008) aponta que um
atendimento pedagdgico-educacional em
uma unidade hospitalar € realizado de
forma consistente se o professor, ao
sistematizar seu trabalho, proporcionar uma
atuacdo comprometida e utilizar a
observagcdo como ferramenta para obter
informacdes sobre os problemas que
podem ser investigados ou respondidos por
meio da observagdo natural (no momento
da ocorréncia sem interferéncia do
observador). Esse profissional também
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precisa realizar um planejamento diario com
atividades que comecem e se adaptem no
meio e no fim ao ambiente e aos materiais
disponiveis. Tal estruturagdo deve ser
completada com o cadastro e a avaliacéo
dos trabalhos apresentados para que o
relatério final seja mais bem elaborado apds
a alta e inclua toda a trajetéria do
aluno/paciente e o atendimento na classe
hospitalar possa ser avaliado e reformulado,
se necessario.

Dessa forma, conhecer os aspectos
organizacionais do ambiente de ensino em
hospitais oferece oportunidades para
melhorar e aprimorar a organizagao da
supervisao educacional em hospitais para
garantir os direitos civis contidos nas leis
que regulamentam o legislativo e
reconhecem os direitos da crianga em
hospitais. No entanto, observam-se
hospitais que ndo cumprem os requisitos
legais, pois nao oferecem servigos
educativos em ambiente hospitalar, seja por
meio de aulas em hospitais, brinquedotecas
ou outras atividades ludico-educativas.

O objetivo da educagédo hospitalar
€, portanto, defender o direito de toda
crianga e adolescente e lutar pelo respeito
e pela cidadania, tendo todos iguais
oportunidades para superar as dificuldades
e criar um ambiente propicio de
aprendizagem no qual o paciente deve

estar integrado a situagdo do hospital.

PEDAGOGIA HOSPITALAR: REQUISITOS
DE ATUAGAO E CONTRIBUIGOES

A atuacdo do pedagogo no hospital
varia de acordo com a patologia do

paciente, pois alguns ficam fragilizados
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para realizar determinadas atividades. Por
isso, tal profissional podera fazer ajustes
para oferecer a crianga ou ao jovem um
momento de socializagdo, diversdo e
aprendizado. Quando o paciente & admitido
no hospital, ele é privado de algumas
atividades. Assim, o contato com outras
criangas e as atividades do educador
podem contribuir com sua permanéncia
para que o tempo de internagao seja menos
doloroso.

No hospital, o paciente, muitas
vezes, € visto apenas considerando a
natureza da doenga. Portanto, seu
tratamento € unilateral, independentemente
de sua vida social, afetiva e psicoldgica.
Nesse contexto, o pedagogo esta inserido
para trabalhar o tema de forma holistica e
buscar formas de estimular a
aprendizagem. Quando a crianga da
entrada no hospital, sua vida muda, pois ela
nao vai mais a escola, ndo brincard com os
colegas e ainda tem a doencga. Portanto, a
presenca do pedagogo nesse ambiente é
necessaria de forma a contribuir para a
adaptacdo e restauragdo da saude do
doente e, se possivel, para permitir o
desenvolvimento de atividades educativas.

A pesquisa nessa area € nova.
Portanto, existem poucas publicagdes sobre
0 assunto. Também existem muitas
dificuldades no mercado de trabalho, visto
que alguns hospitais desconhecem esse
tipo de atividade educadora e, por isso, néo
guerem aceitar o pedagogo hospitalar como
membro da equipe. Por outro lado, os
cursos de Pedagogia ainda nao oferecem

uma preparagdo adequada para a
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realizacdo do trabalho pedagodgico no
hospital.

“‘“Educacdo e saude nao se
rivalizam, suas diferentes correntes, até
entdo antagOnicas, passam a se unir na
busca pelo desenvolvimento integral do ser
humano/pessoa/cidadao (ORTIZ; FREITAS,
2010, p. 18). Nesse contexto, a Pedagogia
deve preparar o especialista para atuar na
formagcdo do conhecimento e para
desenvolver métodos e medidas que levem
ao sucesso do processo de ensino-
aprendizagem, quer na area escolar, quer
em areas diversas como, por exemplo, nos
hospitais. Entretanto, para deixar claro que
na escola regular é igualmente importante o
processo organizado do ponto de vista
educacional, no hospital, essa situacéo
também ¢é necessaria e sO6 pode ser
realizada por profissional habilitado para
gue isso acontega de maneira correta.

Esse novo campo de atuacdo
possibilita ao educador agilizar a rotina
hospitalar. O paciente é cuidado de acordo
com seu nivel de desenvolvimento, a fim de
aliviar as tensbes do ambiente e minimizar
o trauma da hospitalizacdo. Esse processo
atinge também a familia e a escola, de
forma que essa fase da vida da crianga seja
vivida de forma menos traumatica.

No que se refere ao atendimento
educativo em ambiente hospitalar, este
pode ocorrer em local adequado para essa
finalidade (aula hospitalar), na enfermaria
da unidade de saude, no leito ou em quarto
de isolamento, especificando também
espaco suficiente, preferencialmente ao ar
livre, para que sejam desenvolvidas

atividades educacionais ludicas em fungao
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das necessidades clinicas e das
capacidades do aluno
(BRASIL, 2002).

No documento Aula hospitalar e

hospitalizado

apoio ao ensino domiciliar, o MEC afirma
que se deve primar por: "[...] um curriculo
flexivel e/ou adaptado que estimule o
ingresso, retorno ou integragdo adequada
ao grupo escolar adequado como parte do
direito a atengédo integral” (BRASIL, 2002, p.
13). Nesse sentido e com o objetivo de
organizar a frequéncia escolar de forma
educativa, pressupde-se que o papel do
pedagogo no ambiente hospitalar tem uma
funcdo fundamental e especifica na
promocéo do processo de escolarizacao de
alunos hospitalizados de varios niveis e
modalidades de ensino.

E necessario que esses curriculos
sejam flexiveis e adaptaveis caso acontega
algo imprevisto ao aluno doente. Na maioria
dos casos, as aulas do hospital sao
multisseriadas, pois cada aluno deve ter um
curriculo adaptado a sua classe/ano, idade
e interesses. Dessa forma, é importante
ressaltar que a frequéncia as aulas
hospitalares nao deve se limitar a mera
transferéncia de conhecimentos do ensino
regular para a escola hospitalar e ndo deve
se concentrar apenas na transmissdo do
conteudo.

O MEC sugere que a participagao
ocorra em dois momentos: o primeiro é
baseado nos curriculos definidos pelos
parametros curriculares nacionais ou pelo
referencial curricular e, no segundo
momento, o educador adapta o trabalho
pedagogico a histéria do aluno. Também é
aconselhavel que todas as atividades e
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registros realizados pelos alunos da turma
hospitalar sejam encaminhados a escola
regular do aluno para avaliagdo a ser feita
com notas de forma a ndo prejudicar o
aluno (BRASIL, 2002).

No caso da atengdo educativa no
domicilio, ela ocorre, como o proprio termo
sugere, no local de residéncia da crianga ou
do jovem doente. Muitas vezes, essa
residéncia deve ser adaptada para atender
as necessidades especificas, seja
removendo barreiras arquitetbnicas para
favorecer o acesso a outros ambientes
internos e externos da casa ou adquirindo
equipamentos ou moveis adequados como
cama, cadeiras e mesas especiais
(BRASIL, 2002).

Martins (2004) sugere que a
humanizagdo do ambiente no hospital fisico
favoreca o processo terapéutico e a
qualidade dos servigos prestados pelos
profissionais de saude. O  autor
desenvolveu pesquisas sobre a
humanizacdo e o ambiente fisico do
hospital, mostrando como a harmonia do
local em termos de cor, relevo, controle de
calor, ruido e iluminagcdo é afetada em
aspectos fisicos e psicolégicos e que,
devidamente selecionado no ambiente
hospitalar, leva a um local mais confortavel
e harmonioso.

Entende-se também que, muitas
vezes, o direito a educacido das criancas
hospitalizadas ndo é garantido. O fato de
nao haver um especialista em educacao
nessa area e de haver também um
ambiente adequado para as atividades
educativas dificulta o aprendizado e afeta

outros fatores como o desenvolvimento
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intelectual e cognitivo do aluno-paciente.
Muitos hospitais estao, portanto, tendo que
se adequar a lei n. 11.104, que obriga a
disponibilizacdo de brinquedotecas em
hospitais com internacéo pediatrica e estao
tentando adaptar as enfermarias com
brinquedos e alguns moéveis especiais para
as criangas para transformar esse ambiente
em algo mais acolhedor.

A educagdo hospitalar € entado
inserida entre a educacéao formal e informal,
reafirmando seu compromisso com a
sociedade. Ao mesmo tempo, oferece
condicbes para processos de ensino e
aprendizagem que ocorram
independentemente dos limites da sala de
aula tradicional e que vao além da
intencionalidade e do curriculo proposto,
cujo objetivo € criar oportunidades de
conhecimento sobre o mundo e suas
relagdes sociais (GOHN, 2010).

O ideal é que o pedagogo
hospitalar, ao planejar as atividades a
serem ministradas, leve em consideracdo
nao apenas o ambiente (seja no leito ou
naclasse hospitalar), mas também o
contexto do aluno, respeitando o nivel de
aprendizagem e a faixa etaria em que se

diversificam nesses ambientes.

CONCLUSAO

Os resultados da  pesquisa
analisaram a importancia do professor na
formagéo da crianga no hospital e também
no cuidado de seus familiares quanto aos
conhecimentos sobre o ambiente hospitalar,
as novas condicbes de vida do paciente e
as leis que garantem o direito a educacéo
hospitalar e, sobretudo, a continuidade do
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processo ensino-aprendizagem. Ademais, o
pedagogo possui dificuldades em assumir
papéis de destaque fora do ambiente
escolar.

A adequacdo do curriculo aos

cursos de educacdo fortaleceria a
preparacdo desses profissionais, por
exemplo, para disputar com mais

credibilidade as vagas no setor Saude. Sao

também necessarias mudangas mais
significativas na maneira como o pedagogo
é formado, na construgido da sua identidade
e no ambito do seu campo de agéo para
que seja um profissional bem preparado e
consciente da sua capacidade de atuacao.
Ressalta-se que o pedagogo que
opta pela educacédo hospitalar deve estar
preparado para muitos desafios como, por
ambiente

exemplo, na adaptagdo ao

hospitalar, trabalhando no processo de
humanizacao e no desafio diario e constante
de ter um local adequado para o atendimento
aos seus alunos-pacientes. Deve-se também
romper o preconceito de que a Pedagogia é
uma area de trabalho que envolve apenas a
sala de aula, pois abrange uma ampla gama
de necessidades sociais por meio de praticas
que envolvam as pessoas e sua importancia
na construcdo de um mundo melhor.

Em termos de pesquisas, ha
necessidade de mais estudos sobre o tema
mais

abordado. Isso tende a dar

credibilidade ao papel do educador no

hospital e, consequentemente, ser mais
facilmente aceito no referido ambiente, uma
vez que o trabalho social do pedagogo em
todo o ambiente hospitalar também contribui
para o processo de humanizagao hospitalar

e atua como ator social em prol dos
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familiares no hospital, auxiliando-os na

compreensdo do estado patolégico de
criancas e adolescentes hospitalizados ou

promovendo  melhor interacdo  entre

familiares e profissionais de saude.
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A SINDROME DE BURNOUT E O TRABALHO DOCENTE
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RESUMO

Este artigo objetiva contribuir para a identificagao das causas e consequéncias da Sindrome de
Burnout em professores, além de indicar os sintomas e os tratamentos para a doenga. Essa
sindrome acontece devido ao estresse ocasionado pelo excesso de trabalho, a jornada dupla, o
desgaste emocional e a pressdo por parte da gestdo escolar. No ambiente de trabalho, as
condigbes podem ser desgastantes e, assim, refletir-se-a0 na saude do educador. A consequéncia
sera o estresse cronico, gerando a sindrome que, devido a falta de conhecimento, pode ser
confundida com depressao ou estresse. O profissional se torna triste, irritado, deprimido e com
baixa autoestima, dificultando sua atuacdo e a sua relacdo com as pessoas ao seu redor,
isolando-se de seus pares. Assim, o relacionamento interpessoal do docente nesse ambiente
também pode contribuir para uma carga maior de estresse. A sindrome faz com que o trabalhador
perca a vontade e o prazer de trabalhar: sair de casa para enfrentar mais um dia torna-se uma luta

diaria.

Palavras-chave: Sindrome de Burnout. Professor. Trabalho. Adoecimento.

INTRODUGAO

A escolha desse tema foi devido a
incidéncia de professores afastados resultante
de trabalho exaustivo. O presente estudo nos
serviu como base de sustentacdo para
esclarecer algumas duvidas, mas
principalmente para compreender a sindrome
como futuras pedagogas, tendo em vista que
essa sindrome ocorre em muitos professores.

Vimos que a Sindrome de

Burnout ocorre  com frequéncia no trabalho
docente, e ndo é, até entdo, um assunto de
conhecimento geral. Temos a convicgcdo de
que enfrentaremos em nosso cotidiano muitos
conflitos e adversidades como: trabalho
exaustivo, jornada dupla de trabalho, desgaste
emocional e a pressao por parte da gestédo

escolar.

Sendo assim, o presente trabalho se
torna necessario para identificar as causas e
consequéncias da Sindrome de Burnout em
professores no ambiente escolar.

Desse modo, discutem-se os principais
fatores desencadeadores dessa sindrome e
busca entender a origem e o0s possiveis
cuidados para evita-la. Para tanto, este artigo
objetiva contribuir para a identificagdo das
causas e consequéncias da Sindrome de
Burnout em professores, além de indicar os
sintomas e os tratamentos para a doenga.

Para isso, o trabalho divide-se em trés
partes: a Sindrome de Burnout — a definigao,
os sintomas, o diagndstico; as formas de
prevengao; e os tratamentos disponiveis,
tendo como principais autores: Merzel, Farber,

Carlotto, Millan, Caldi e Utida. Os estudiosos
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concordam que os agravantes da saude do
docente € o estresse crbnico gerado pela
sindrome que, devido a falta de conhecimento,
€ confundido com depressdao ou estresse,
tornando o profissional triste, irritado,
deprimido e com baixa autoestima, dificultando
sua atuagao e a sua relacdo com as pessoas
ao seu redor, isolando-se de seus pares.
Sendo assim, o presente projeto tem por
objetivo identificar as causas e consequéncias
da Sindrome de Burnout em professores no

ambiente escolar.

SINDROME DE BURNOUT

De acordo com o Ministério da Saude
(BRASIL, 2019), a Sindrome de Burnout € um
estado de exaustéo fisica, emocional e mental,
que esta relacionada ao trabalho excessivo,
concorréncia e

que envolve ampla

responsabilidade, destacando-se, dessa
forma, as areas da Educacgao e da Saude, que
lidam diretamente com cobrancgas, pressao e
riscos.

A doenca Burnout, que também ¢é
conhecida por Sindrome do Esgotamento
Profissional, vem da
(MICHAELIS, 2002): burn (queimar) e out (por

inteiro). Em traducéo literal, como indica Dinéa

lingua inglesa

Wiltenburg (p. 4), significa “queimar para fora”
ou “consumir-se de dentro para fora”,
mostrando que a patologia se desencadeia
nos aspectos psicolégicos de uma pessoa e
afeta também os seus aspectos fisicos.

Nesse sentido, Ana Merzel (2016)

ressalta que a Sindrome “é¢ um termo
psicolégico que refere a exaustao prolongada
e a diminuicdo do interesse em trabalhar”,
considerada uma das

sendo principais

doengas do mundo profissional da atualidade.
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Esse estresse afeta diretamente os

profissionais, tornando-se frageis,

desprotegido e sem forgas para reagir ao

recurso necessario para o tratamento.

Maslach, Schaufeli e Leiter (2001) assim
definem as trés dimensdes da sindrome:
Exaustdo emocional, caracterizada por
uma falta ou caréncia de energia,
entusiasmo e um sentimento de
esgotamento de recursos;
despersonalizagcdo, que se caracteriza
por tratar os clientes, colegas e a
organizagao como objetos; e diminuigao
da realizagdo pessoal no trabalho,
tendéncia do trabalhador a
se autoavaliar de forma negativa. As
pessoas sentem-se infelizes consigo
préprias e insatisfeitas com seu
desenvolvimento profissional.
(MASLACH et al. apud CARLOTTO,
2002, p. 23)

Conforme defendido por Farber (1991
apud CARLOTTO, 2002),0

comportamento social afirma que os docentes

estudo do

do sexo masculino sao mais frageis do que os

do sexo feminino. Segundo o autor,

supostamente as mulheres sdo mais
maleaveis e compreensivas, sabendo lidar

com situagdes em sua area de trabalho.

Os sintomas

Segundo Merzel (2016), os indicios do
estresse sao psiquicos e fisicos. A pessoa
sente: dores, desanimo, abatimento,
desinteresse, nervoso, dificuldade para dormir,
falta de apetite e tristeza.

Como argumentam Franca, Dolan e
Rudow (apud CARLOTTO, 2001, p. 23), a
evolucao do Burnout é pessoal a ponto de ndo
ser notada. A pessoa, geralmente, ndo aceita
que algo de errado esteja ocorrendo com ela.
Maslach, Schaufeli, e Leiter  (apud
CARLOTTO, 2001) ressaltam que existem

definigbes do Burnout com caracteristicas
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diferenciadas, contudo, todas mostram os
seguintes pontos em comum:

1) existe a predominancia de sintomas
relacionados a exaustao mental e
emocional, fadiga e depresséo;

2) a énfase nos sintomas
comportamentais e mentais e ndo nos
sintomas fisicos;

3) os sintomas
relacionados ao trabalho;
4) os sintomas manifestam-se em
pessoas “normais” que nado sofriam de
disturbios psicopatolégicos antes do
surgimento da sindrome;

5) a diminuigdo da efetividade e
desempenho no trabalho ocorre por
causa de atitudes e comportamentos

do Burnout sdo

negativos (MASLACH; SCHAUFELI;
LEITER apud CARLOTTO, 2001, p. 23-
24).

Caballero e Millan (1999) enfatizam que a
Sindrome de Burnout também segue uma
escala:

1. Fisiologica: falta de apetite, cansaco,
insonia, dor cervical, Ulceras.

2. Psicolégica: irritabilidade ocasional ou
instantanea, gritos, ansiedade,
depressao, frustragado, respostas rigidas
e inflexiveis.

3. De conduta: expressdes de
hostilidade ou irritabilidade,
incapacidade para poder concentrar-se
no trabalho, aumento das relagdes
conflitivas com os demais colegas,
chegar tarde ao trabalho ou sair mais
cedo, estar com frequéncia fora da area
de trabalho e fazer longas pausas de
descanso no trabalho.
4. Outros: aumento do absenteismo,
apatia face a organizagéo, isolamento,
empobrecimento da qualidade do
trabalho, atitude cinica e fadiga
emocional, aumento do consumo de
café, alcool, barbituricos e cigarros.
(CABALLERO; MILLAN apud
GUIMARAES; GRUBITS, 2004, p. 50)

Assim, faz-se necessario conhecer as
caracteristicas e os sintomas da sindrome,
explicitados pelos autores, a fim de que ocorra
um diagndstico e tratamentos adequados a

ela. Além disso, é relevante que se descontrua
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mitos, compreendendo a sindrome como uma

doenca que pode desencadear sérios
problemas na vida pessoal e profissional do

individuo.

O diagnéstico

De acordo com o Ministério da Saude
(BRASIL, 2019), “o diagnéstico da Sindrome
de Burnouté feito por profissional na
area, apos andlise clinica do paciente”. E um
trabalho delicado, pois, ndo identificando os
sintomas, os individuos nao procuram amparo
correto, acarretando seu estado mental e
fisico.

Nesse sentido, a ajuda de familiares e
amigos é fundamental, pois a atengdo e o
apoio colaboram parase identificar os
sintomas e incentivar a procura de uma
consulta médica especifica para encontrar o
melhor método de tratamento.

Vale ressaltar que o Sistema Unico de Satde
(SUS)

completo para a doenca, com medicamentos e

oferece, gratuitamente, tratamento

médicos especialistas na area psicossocial.

Formas de prevencao e tratamento

Com relagdo a prevencdo, o Ministério
da Saude (BRASIL, 2019) sugere estratégias
que possibilitem diminuir o estresse e a
pressdo no trabalho, elencando algumas
condutas saudaveis como forma de prevencgao
e de tratamento dos sinais e sintomas logo no
inicio da sindrome como: participar de
atividades de lazer; praticar atividades que
fujam da rotina; evitar o contato com pessoas
negativas, sobretudo no trabalho; conversar
sobre os proprios sentimentos com uma
pessoa de confianga, até mesmo um
profissional; praticar atividades fisicas; evitar o
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consumo de bebidas alcodlicas, tabaco e
outras drogas, entre outras. Tais atitudes
ajudam a prevenir o desenvolvimento da
sindrome.

Com relagdo ao tratamento correto da
Sindrome de Burnout, o Ministério da Saude
(BRASIL, 2019)

administrar medicamentos antidepressivos e

indica que ¢é preciso

para ansiedade e trabalhar, simultaneamente,
com a psicoterapia.

Geralmente o tratamento bem-sucedido é de
um a trés meses, podendo ser mais longo de
acordo com o caso de cada pessoa.

Além disso, uma vida regrada e exercicios
fisicos constantes ajudam a amenizar o

estresse, favorecendo que os sintomas

desaparegam com as mudangas da nova
rotina de vida e do trabalho. Viagens com
amigos e familiares s&o sugeridas apds o
diagnéstico, aliviando toda tensdo causada
pelo estresse ocupacional.

Outras recomendacdes relevantes para o
tratamento séo:

[...] o tratamento sugerido ou as
orientagdes para os casos apresentados
deverdao ser realizados através de
psicoterapia, e se apesar disso o
problema persistr em relagdo ao
mesmo ambiente de trabalho, a
recomendacdo € que se mude de
atividade e/ou de ambiente uma vez que
sendo ela a causa do Burnout, é preciso
elimina-lo. Como recomendagdes, o
Dr. Drauzio Varela (2014) sugere
exercicios fisicos, vivenciar momentos
de descontragdo, evitar o consumo de
bebidas alcodlicas ou outras drogas
apropriadas para depressdo e ficar
atento caso observe que o ambiente de
trabalho é que esta afetando a saude
fisica e mental, quando descartada
outras possibilidades (estresse,
depressao). (CALDI; UTIDA, 2014, p.
25)
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Portanto, além dessas recomendacbes, é
relevante que haja um apoio familiar e
profissional com vistas a prevenir e erradicar a

Sindrome de Burnout.

O TRABALHO DOCENTE
O perfil do professor e as condigoes de

trabalho no ambiente escolar

‘A gente trabalha em casa e
também leva trabalho da escola para casa.”
(Professora das séries iniciais apud ZIBETTI,
2010, p. 266)

Como argumenta Hammerschmidt
(2013),

profissdo docente é tranquila e serena. E

muitas pessoas acreditam que a

verdade que, na maioria das vezes, O

profissional consegue administrar seus

horarios, possibilitando ter dias livres durante a
semana, no entanto, isso pode gerar uma

sobrecarga de trabalho, provocando um

desgaste maior, pois as tarefas ndo se findam
na escola.
Freitas (2013) pontua os principais

desafios e problemas enfrentados,

diariamente, pelos professores e que

contribuem para o seu desgaste fisico e
mental:

O professor brasileiro € cercado de um
arsenal de burocracias, como: diarios,
planos de aula, fichas avaliativas,
formularios, entre outros. Incluindo
ainda a imensa quantidade de trabalho
que o professor leva para casa, tais
como: plano de aula, elaboragdo de
atividades, provas, trabalhos, corregdes,
testes, projetos etc. Esses ndo sdo os
unicos agravantes, o professor tem que
enfrentar o problema da indisciplina
escolar difundida na maioria das escolas
brasileiras, como excesso de conversa,
bagunca, uso indevido de aparelhos
eletrénicos que invadiram as escolas,
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isso, aliado ao baixo salario, praticado
na maioria das vezes. A defasagem
salarial nao supre
todo o trabalho realizado fora da escola,
nos finais de semana e feriados.
(FREITAS, 2013

apud HAMMERSCHMIDT, 2013, p.12)

Além desses, Barros (2019) ressalta
que sdo muitas as responsabilidades de um
professor. Dentre elas estdo: preparagdo do
plano de aula; reunides pedagdgicas; reunides
com os responsaveis pelos alunos; realizagao
de sua autoavaliagao (para verificar como esta
0 ensino e aprendizagem e saber onde, como
€ 0 que é necessario para garantir que todos
alunos aprendam); além do dever e
compromisso consigo proprio para garantir a

sua formagao permanente.

Jornada dupla de trabalho e trabalho
exaustivo

Além das multiplas tarefas a executar,
€ relevante ressaltar o grande volume de
trabalho que os profissionais levam para casa
como a elaboragao de provas e atividades que
estejam de acordo com o que é exigido pela
escola e pelos documentos oficiais; a corregcéao
de atividades e provas; além da realizacao do
planejamento e de pesquisas necessarias para
as aulas seguintes.

Vania Hammerschmidt (2013) observa
que o professor, muitas vezes, faz o
planejamento semanal ndo somente para uma
instituicdo, pois ele se propde a trabalhar em
duas ou mais escolas diferentes, a fim de
garantir um melhor salario.

Araujo e colaboradores (apud ZIBETTI,
2010) afirmam que essa dupla jornada de
trabalho acaba afetando a saude do docente,

acarretando em ma alimentacdo, na falta de
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descanso, na sensagdo de sobrecarga e no
esgotamento fisico e mental.

Para a mulher docente, a carga é
ainda pior, pois, como indica a pesquisa de
Zibetti (2010), além das demandas acentuadas
do trabalho escolar na vida privada, ha a

sobrecarga do trabalho doméstico:

Entretanto, pouca énfase tem sido dada
a questdo da sobrecarga feminina com
o trabalho doméstico, acentuada pelas
demandas do trabalho docente
que, pela falta de tempo destinado a
essas tarefas no ambiente escolar,
invade a vida privada. Nossa pesquisa
evidencia o quanto estas duas questdes
estdo relacionadas e aponta algumas
repercussodes desta situagcéo no trabalho
docente. (p. 265)

Assim, a depender do ambiente de trabalho

em que esta inserido, o docente, ao

desenvolver suas atividades, pode manifestar
um desgaste emocional, refletindo em seu

corpo e desencadeando doencas

psicossomaticas:

Especialistas  alertam que os
ambientes de trabalho estéo
desencadeando doengas ocupacionais.
Problemas como o estresse despontam
nas pesquisas como a principal causa
de adoecimento. No entanto, esse
sintoma é apenas a ponta do iceberg,
apontam psicélogos e estudiosos da
medicina do trabalho. Segundo eles, por
tras da tensdo diaria, decorrente do alto
grau de exigéncia imposto pelas
instituicdes, podem ser desenvolvidas
doencgas que comprometem de tal forma
a saude fisica e mental que o
profissional corre o risco de ficar
incapacitado para o trabalho. Nos
docentes, soma-se a esse quadro o
risco de ter problemas na coluna e na
voz, bem como a Sindrome de Burnout,
essa Ultima caracterizada por uma
extrema exaustdo emocional e com alta
incidéncia entre professores. (ROSA,
2013 apud HAMMERSCHMIDT, 2013,
p.13)

A falta de recursos adequados e
materiais necessarios para exercer sua praxis

pedagogica também sdo motivos que causam
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um alto grau de estresse como mostra
Hammerschmidt (2013).

O ambiente escolar

O professor sempre esta conectado
com outros professores, funcionarios e alunos.
Segundo Sadir (apud HAMMERSCHMIDT,
2013), o relacionamento interpessoal que o
docente exerce também pode contribuir para
uma carga maior de estresse ao profissional.

Lidar com varios tipos de pessoas
também ¢é tarefa desgastante. Nem
sempre as coisas acontecem como
gostariamos que fosse e o estresse nas
relagdes pessoais € quase impossivel
de ndo aparecer. O professor tem que
ter jogo de cintura para conviver com
atitudes de terceiros, como mau humor,
agressividade, reclamacgdes, grosserias,
interrup¢des das aulas, alunos agitados
e inquietos, atividades que nao saem
como foram planejadas, levando-o a
sentir-se frustrado e
impotente. (BARROS, 2013 apud
HAMMERSCHMIDT, 2013, p.12)

Na observacdo de Hammerschmidt
(2013), o perfil do aluno é condizente com sua
comunidade, escola e periodo escolar
diferenciado, sendo assim, nota-se que é
“impossivel encontrar um Unico perfil em uma
Unica classe” (p. 13). A comunidade onde o
aluno estd inserido e até mesmo as

instituicbes de ensino sdo totalmente
diferentes, de modo que se torna dificil obter
um perfil exato do alunado.

Johann (2009) enfatiza que “o ser

humano é particular em sua esséncia,

costumes, ética, moral, ingenuidade,
agressividade e comportamento” (apud
HAMMERSCHMIDT, 2013, p. 13). Assim,

pode-se afirmar que ha alunos com 6&timos
comportamentos, que contribuem e cumprem
com os desafios que lhes foram propostos e

que nao desacatam o professor. No entanto,
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também ha os descompromissados, que nao
cumprem com as tarefas que lhes foram
propostas, causando um aborrecimento € um
estresse maior para o docente, chegando,
muito vezes, a agressao verbal e até a fisica.

Esse desgaste contribui para uma
pressdo maior no profissional, que reflete em
todo o seu corpo fisico, provocando doencgas
psicologicas. Os docentes se tornam mais
sensiveis e vulneraveis, ndao desenvolvendo
satisfatoriamente o seu oficio (JOHANN apud
HAMMERSCHMIDT, 2013).

Como defendido por Barros (2019), o
trabalho docente & uma profissdo cansativa,
desgastante e que exige muita
responsabilidade. Trata-se de um trabalho
arduo, e que além de um bom relacionamento
com os alunos, exige que o professor saiba
lidar com os responsaveis pelos alunos e toda
a comunidade escolar.

Dessa forma, lecionar tem se tornado
uma pratica bastante desgastante devido as
mas condicdbes de trabalho, envolvendo
salarios baixos e jornadas duplas e exaustivas
de trabalho. Esses fatores contribuem para o

surgimento de doengas entre os profissionais.

O TRABALHO DOCENTE E A SINDROME
DE BURNOUT

Conforme defendido por Codo e
Vasques-Menezes (2016), Burnout é uma
doenca que afeta profissionais de diversas
areas, principalmente os que se dedicam ao
cuidado com o outro como enfermeiros e
professores. Essa doenga faz com que o
trabalhador perca a vontade e o prazer de
trabalhar. Sair de casa torna-se uma luta
diaria. Carlotto (2010) concorda e acrescenta
que:
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A profissdo docente é considerada pela
Organizagao Internacional do Trabalho
(OIT) como uma das mais estressantes,
com forte incidéncia de elementos que
conduzem a Sindrome de Burnout. Este
fenbmeno, que atinge professores de
diferentes paises, parece portar um
carater epidémico  mundial, que
extrapola as fronteiras nacionais. (p.
496)

Pode-se dizer que Burnout € um problema

internacional, ndo pode ser considerado como

privilégio desta ou daquela realidade
educacional ou social, desta ou daquela
cultura, deste ou daquele pais (CODO;

VASQUES-MENEZES, 2016). Novoa (1996)
afirma que:

A crise da profissdo docente arrasta-se
ha longos anos e nao vislumbram
perspectivas de superacdo em curto
prazo. As consequéncias da situagéo de
mal-estar que atinge o professorado
estdo a vista de todos: elevados indices

de absenteismo e abandono,
desmotivagdo pessoal, insatisfagdo
profissional traduzida numa atitude de
desinvestimento e indisposicao
constante [...]. (apud BASTOS, 2009,
p.18)

Ser professor € uma tarefa bastante ardua.
Como defende Eduardo de Freitas (2019), o
docente exerce multiplas fungdes, que causam
um esgotamento fisico e mental. Para Codo e

Vasques-Menezes (2016, p. 12):

Violéncia, falta de seguranga, uma
administracdo insensivel aos problemas
do professor, burocracia que entrava o
processo de trabalho, pais omissos,
transferéncias involuntarias, criticas da
opinido publica, classes superlotadas,
falta de autonomia, salarios
inadequados, falta de perspectivas de
ascensdo na carreira, isolamento em
relagédo a outros adultos ou falta de uma
rede social de apoio, além de um
preparo inadequado, sdo fatores que
tém se apresentado associados ao
Burnout.

Além desses fatores, das mudltiplas
fungdes e do trabalho exaustivo, Barros (2019)

afrma que os docentes, sem o
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reconhecimento e sem a valorizagao

adequada em sua profissdo, acabam
recebendo valores inferiores que acarretam
em muitos problemas financeiros e, por esse
motivo, necessitam atribuir mais aulas para
ajudar em seu orgamento. Além disso, quando
voltam para os seus lares, encontram seus
afazeres domésticos acumulados, outras
tarefas a cumprir e problemas para resolver
como ajudar o filho na ligdo de casa e resolver
conflitos conjugais etc.

De acordo com Caldi e Utida (2014), o
comportamento do professor no ambiente de
trabalho acaba revelando os sintomas do
estresse excessivo. O profissional pode estar
diante de um quadro clinico da Sindrome de
Burnout, mas pode ignora-lo pela falta de
conhecimento, pois como mostra Carlotto
(2002):

Burnout ndo é um fenbmeno novo; o
que talvez seja novo é o desafio dessa
categoria profissional em identificar e
declarar o estresse e o Burnout
sentidos. O professor conhece muito
sobre o que e como ensinar, mas pouco
sobre os alunos e muito menos sobre si
mesmo. (p. 27)

Codo e Vasques-Menezes (2016) explicitam
que as caracteristicas do professor dentro das
instituicdbes de ensino com a maior tendéncia
em desenvolver a doenga sdao: inflexibilidade;
falta de

acontecimentos em sua vida; sentimento de

controle sobre diversos
inferioridade diante dos demais; auséncia de
decisao proépria/clara. Ainda, o docente que se
autointitula suficientemente capaz pode cair na
armadilha do Burnout.

(2010)

consequéncias da sindrome n&o sdo Unicas e

Carlotto aponta que as

que afetam o profissional e a organizagao

escolar: “As consequéncias de Burnout, ndo
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se manifestam somente no campo individual e
profissional do professor, mas também traz
repercussoes sobre a organizagao
educacional” (p. 496).

O educador se sente como se nao
estivesse realizando seu papel de forma

adequada, rotulando-se como incapaz,
afrmam Codo e Vasques-Menezes (2016),
interferindo na relacdo aluno-professor de
maneira a influenciar a forma com a qual trata
os alunos, isentando-se de qualquer forma de
afeto. Assim, de forma inconsciente, o docente
provoca episodios para nao exercer a sua
fungdo, mesmo estando no ambito escolar.
Ainda,

profissional nao vé significado em sua pratica

segundo os autores, o

docente e o conjunto escolar se torna

irrelevante: os alunos, as aulas, os semestres
etc. Para ele, importa que o periodo acabe o
guanto antes, nao levando em consideracao o
que o aluno compreendeu nem se conseguiu

atingir suas expectativas, importando-se

apenas em executar o seu dever. Assim, as

relagdes interpessoais sao bastante

prejudicadas:

Um trabalhador que entra em Burnout
assume uma posicdo de frieza frente a
seus clientes, ndao se deixando envolver
com seus problemas e dificuldades. As
relagbes interpessoais sdo cortadas,
como se ele estivesse em contato
apenas com objetos, ou seja, a relagcao
torna-se desprovida de calor humano.
Isso acrescido de uma grande
irritabilidade por parte do profissional,
este quadro torna qualquer processo
ensino-aprendizagem, que se pretenda
efetivo, completamente inviavel. Por um
lado, o professor torna-se incapaz do
minimo de empatia necessaria para a
transmissdo do conhecimento e, de
outro, ele sofre: ansiedade, melancolia,
baixa autoestima, sentimento de
exaustdo fisica e emocional. (CODO;
VASQUES-MENEZES, 2016, p.11)

Conforme Caldi e Utida (2014)

indicam, o profissional com a sindrome de
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Bornout apresenta alguns sintomas
comportamentais no ambiente escolar como:
dificulta a sua proximidade com os alunos;
evita o contato visual; n&o elogia
positivamente o aluno; promove explicacdes
rasas; atribui

suas responsabilidades a

terceiros; recusa-se a progredir nos

conhecimentos pessoais; reage de forma
negativa em diversas situagdes; ndo dialoga;
nao exerce suas fungbes normalmente,
limitando sua relacdo social; ndo tem mais
prazer em distracdes e diversdes; desmazelo
nos cuidados pessoais; automedica-se,
agravando mais ainda o seu quadro clinico; e
além de tudo, ndo reconhece que necessita de
auxilio.

Para o tratamento da sindrome,
Hammerschmidt (2013) sugere que: “Assim
que a vitima da sindrome é convencida que
precisa de ajuda, a mesma deve buscar
orientagdo médica, e verificar quais foram os
danos causados” (p. 19). Apos o diagnéstico,
sera iniciado o tratamento que ¢é
essencialmente psicoterapéutico, mas que
também pode ser feito com o uso de
medicamentos como os ansioliticos e os
antidepressivos, a fim de amenizar a
ansiedade e o estresse.

Barros (2019) acrescenta que, para
aliviar o esgotamento, o docente precisa ir
para um lugar de paz e tranquilidade sempre
que puder, pois isso aliviara sua mente e seu
fisico.

Além disso, faz-se necessario que o
professor tenha praticidade em sua rotina,
organizando seus afazeres e conciliando sua
vida social e profissional (para ndo se
sobrecarregar). Também ¢é importante que ele
aproveiteo seu tempo disponivel na escola
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para antecipar as tarefas escolares e levar
para casa apenas as que forem impossiveis
de serem resolvidas no local de trabalho.
Barros (2019) ainda ressalta que, com
uma administracdo e horarios adequados, é
possivel conciliar a vida profissional e a vida
familiar, possibilitando assim desfrutar de
diversas atividades de lazer como passeio em
pragas, caminhadas e viagens, ndo as
deixando em segundo plano, pois a profissao
docente desgasta muito o corpo fisico e
mental, e tais momentos proporcionam
prazeres que ajudam a suprimir os sintomas
do esgotamento excessivo e da depresséo.
Compreende-se que o docente deve ser
assistido com atengao para a promocido de
seu bem-estar e para que os sintomas da
sindrome nao acarrete em impactos na
comunidade escolar. Como forma de evitar e
reduzir o estresse entre o corpo docente e
melhorar o ambiente escolar, os gestores

podem promover diferentes acdes, como:

e palestras/workshops educativos;
mudangas de habitos;
e academias, contratagcéo de

profissionais que elaboram exercicios
fisicos ndo competitivos;

e criagao de salas de bem-estar;

e aplicacdo de técnicas de
relaxamento;

e expansao de rede de apoio social.
(FIDELIS, 2007 apud
HAMMERSCHMIDT, 2013, p. 17)

Dessa forma, deve-se considerar que a tarefa
de prevenir e erradicar a sindrome em
professores € uma tarefa conjunta, de todos:
“a prevencao e a erradicacdo de Burnout em
professores nao € tarefa solitaria deste, mas
deve contemplar uma acgdo conjunta entre
professor, alunos, instituicdo de ensino e
sociedade” (CARLOTTO, 2002, p. 27).
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CONSIDERAGOES

Como vimos, a Sindrome de
Burnout origina-se da lingua inglesa (queimar
para fora), mostrando que a patologia se
desencadeia nos aspectos psicolégicos de
uma pessoa e afeta também os seus aspectos
fisicos e refere a exaustdo prolongada e a
diminuicdo do interesse em trabalhar, sendo
considerada uma das principais doencas do
mundo profissional da atualidade.

Esse estresse afeta diretamente os

profissionais, tornando-se frageis,
desprotegido e sem forgas para reagir ao
recurso necessario para o tratamento.
Os principais fatores sao estresse, dores,
desanimo, abatimento, desinteresse, nervoso,
dificuldade para dormir, falta de apetite e
tristeza.

Para os professores, essa sindrome
ocorre com a pressao da gestdo e a jornada
dupla de trabalho, tornando-se um trabalho
exaustivo. O docente leva para casa trabalhos
para corregdo, faz elaboragdo de provas,
prepara

reunido de  pais, preenche

semanarios, além da realizacdo do
planejamento e de pesquisas necessarias para
as aulas seguintes.

Contudo, quando voltam para os seus
lares, encontram seus afazeres domésticos
acumulados, outras tarefas a cumprir e
problemas para resolver como ajudar o filho na
licao de casa e resolver conflitos conjugais etc.
Para evitar, é preciso reconhecer os sintomas
e procurar orientagdo especializada de um
profissional na area psicossocial. Apés analise
clinica do paciente, a atengao e o apoio de
familiares colaboram para identificar os
sintomas e a incentivar o melhor método de
tratamento.
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Como o conhecimento é melhor

caminho para evitar a Sindrome de

Burnout, esperamos que este artigo contribua
para as discussbes acerca desse assunto,
contribuindo para a saude dos trabalhadores,

especialmente dos educadores.
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RESUMO

O objetivo geral da presente pesquisa foi constatar a importancia do uso de equipamentos de
protecao individual (EPI) em Unidades de Alimentagdo e Nutrigdo (UAN), a fim de analisar a
variedade, certificar os riscos presentes dentro dos espacos e informar a relevancia da Comisséao
Interna de Prevencgao de Acidentes (CIPA) dentro das UAN. Na metodologia, utilizou-se pesquisa
de revisdo de literatura com o carater descritvo e transversal, em que foram
coletadosdadossobrevariedadesdosequipamentosesuarelevancia,taiscomo o uso correto e sua
devida fungao, riscos presentes nessas unidades, as definigbes de cada EPI, seus respectivos
possiveis danos e também sobre a CIPA, que surgiu com o objetivo de qualificar as condi¢gbes de
trabalho e tem a preocupacdocomasaludeequalidadedevidadosfuncionarios.Apesquisatem o
enfoque de ajudar na ampliagdo do conhecimento no que tange a importancia do uso dos EPI,
com intuito de assegurar a saude e o bem-estar dos colaboradores de suas respectivas UAN. Os
acidentes de trabalho podem
causardiversosdanoscomoperdaouredugaodecapacidadelocomotivaouaté mesmo morte. Para que

isso nao ocorra, ou pelo menos seja amenizado, é
necessarioutilizarEPlemque,nessecontexto,sdoreconhecidos18diferentes tipos de EPI, cujas
funcdes sao protecéo contra 0s riscos presentes nas UAN,

comodoengasocupacionais,acidentesdepercursoeacidentesqueocorrempor causa da  ndo
utilizac&o ou utilizacao incorreta deEPI.

Palavras-chaves: EPIl. UAN. Riscos ergondmicos.

INTRODUGAO direcionadas para coletividades, gerando,
Como cita Silva (2012), procura-se, assim, clientes frequentes nesses
desde os primdrdios, a seguranga e protecao estabelecimentos (FERREIRA; VIEIRA;

no trabalho, buscando assim a diminuicdo dos
perigos e acidentes decorrentes.
As Unidades

Nutricdo (UAN) sdo um conjunto de areas com

de Alimentacédo e

oobjetivo de operacionalizar o procedimento
nutricional de coletividades(ABREU;
SPINELLI; PINTO,2019).

Nesses locais sao ofertadas refeigbes

FONSECA, 2015).
Os EPI sao quaisquer dispositivos
individual  dos

destinados a protecéo

trabalhadores, livrando-os de riscos que
ameacgam sua seguranga no trabalho (HAGEN
et al., 2012).

Como descreveu Medeiros, Arruda e

Samene (2017), foi somente no ano de 1953
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que a portaria n.155 regulamentou a Comissao
Interna de Prevencao de Acidentes CIPA) por
prezar pela saude e pelos cuidados com a
vidas dos funcionarios que trabalhavam
nessas empresas.

OEPIléaultimabarreiraentre a agressao
e a integridade fisica do trabalhador. Caso
este nado utilize os equipamentos de forma
correta, associado a falta de informacoes, é
provavel que haja maior exposi¢ao de riscos
desnecessarios na vida desse colaborador
(MASCULO; MATTOS,2011).

Os colaboradores de uma
UAN,portrabalharememumservigcode
alimentagao coletiva, estao sempre expostos a
situacdes que
podemmodificarseuatualestadode saude
(FERREIRA; SIMON;TASCA,2015).

Portanto, esta pesquisa, que tem como
enfoque a ampliagdo dos conhecimentos da
importancia do uso dos EPldentro das UAN,
reforca a necessidade, observa a utilizacao
correta e corrige o uso incorreto desses
equipamentos, tratando-os de maneira
transparente e descrevendo a verdadeira
relevancia dessas ferramentas

colaboradores (HAGEN et al., 2012).

para o0s

METODOLOGIA

Conforme Medeiros e Silva (2019), o
estudo do trabalho tratou-se de uma pesquisa
de revisao bibliografica, que tem como intuito
principal: demonstrar a importancia do uso de
EPI por funcionariosque atuam emUAN.

Por meio da selecdo dos artigos
cientificos e de sua relevancia para o nosso
estudo, foram coletado os dados da
variedadedosequipamentoseasua importancia,

do modo de uso correto, verificando cada setor
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de trabalho e seu grau de risco, assim
exigindo a selegao especifica de um ou varios
equipamentos préprios para prevenir os danos
pessoais ou coletivos(FERREIRA;
SIMON;TASCA,2015).

O terceiro método foi o estudo da
verificacdo de riscos presentes dentro dessas
unidades, que se caracteriza pela lesdo ou
incObmodocorporal, que cause a morte, a perda
ou a redugdo, temporaria ou permanente, da
capacidade motora ou mental de um ou da
coletividade de funcionarios, incluindo-se

todos os tipos de riscos (LUPCHINSKI, 2017).

OBJETIVO GERAL
- Avaliar a importancia do wuso de
equipamentos de protecaoindividual (EPI)
em unidade de alimentagcdo e nutricdo

(UAN).

Objetivos especificos

Analisar a variedade de EPl em UAN;

Verificar os riscos de acidentes em UAN;

Estudar a relevancia da CIPA dentro
dasUAN.

DESENVOLVIMENTO
Quadro1. Uso dos EPI em suas respectivas
atividades.
EPI Finalidade do  EPl/atividade
relacionada
Uniformes limpos, conservados e
apropriados para atividade. Utilizar
Uniforme somente na
jornadadotrabalho.Trocardiariamen
tenocasodecontaminagaosubstituir
erealizarhigienizagédo corporal.
MascaraPFF2 |Atividades com produtos quimicos.

Evitar respingos de sangue ou
Oculosde agrilico [secregbes e manuseio de produtos|
quimicos.

Cortes e desossa de carne, bem|
como corte de hortifritis.

Luva malha de ago

Contato com umidade e produtos|

Luva de latex quimicos. Manipulagédo de frutas €

ISSN 2177-0875



A=
| all
faculdade método de sao paulo

hortalicas cruas. Retirada de|
alimento das camaras frias.

Touca descartavel

Evitar a queda de fio de cabelo em
superficies, equipamentos, moveis,
utensilios e até mesmo alimentos.

Casaco e calga

Usados no acesso as camaras frias

térmica e refrigeradores.
Luvade Saneantes/higienizagédo do|
borracha lambiente.

Luva térmica

Calor intenso como cozimento em
fornos, devem estar em bom
lestado de conservagéo e limpas.

Bota de PVC

Pré-preparo/preparo e higienizagao|
de ambiente.

Mangote

Coccdo em caldeiras e para 0o
preparo de frituras e grill.

Avental térmico

Fogdes e atividade de coccao.
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Riscos fisicos

\Varias formas de energia que possam
estar em contato com os trabalhadores|
como, por exemplo: ruidos, vibragéo,
pressdes  diferentes, temperaturas|
elevadas, radiagdes ionizantes e nao|
ionizantes.

Riscos
quimicos

Substancias, compostos e produtos que|
modificam o ambiente

e oferecem riscos ao serem absorvidos|
pelo organismo do colaborador através|
da ingestao, inalagdo ou contato direto.

Riscos
biolégicos

'Todaexposigao,noambientedetrabalho,a
agentesbioldgicos como virus,
bactérias, fungos, protozoarios,
helmintos e artropodes que, em contato

Usado caso a dosimetria do ruidoj
Protetor auricular jambiente ultrapasse os 100% para|
as 8 horas.

|Atividades com grande quantidade|

Aventalde PVC |de agual/etapas de higienizacao de|
utensilios e de vegetais.
Capa de PVC g_igienizagéo de coifas_, pare(_ies.
ituagdes com substancia quimica.
Usados a beira do fogdo e em
Sapatode outras atividades que tenham
seguranga contato com umidade el/ou
produtos quimicos.
Fonte: FERREIRA; SIMON; TASCA,
2015;,ALBUQUERQUE FILHO et al, 2019;
PORTARIA CVS- 5,2013; PORTARIA

2619/11-SMS, 2011).

ACIDENTES DE TRABALHO
O acidente de trabalho é aquele que
atividade

acontece durante a

laboral.Osacidentessdo caracterizados em
elementos principais: a exterioridade do motivo
do acidente, ou seja,oacontecimento danoso
ocorre por um agente externo, ndo natural da
pessoa; e a violéncia: para acontecer o
acidente ha a necessidade da lesdo corporal
ou perturbacdo funcional que deixe a
pessoaincapaz — provisoria ou definitivamente

— ou Ihe cause a morte (URNAU, 2017).

Quadro 2. Exemplos de riscos no ambiente de

trabalho.

|Riscos |Conceitolexemp|os

com o homem,
doengas.

podem  provocar

Fonte:(SIMA,2018;MANUALDEELABORACAO
MAPADERISCOS,2012;LAZZARI;REIS,
2011).

RELEVANCIA DO USO DE EPI

A maioria dos acidentes
dentrodasUANocorrepelafaltade uso ou ma
utilizagdo de equipamentos de protecao
individual, juntamente com a caréncia da
capacitagdo adequada aos trabalhadores.
Com a utilizagcao
corretadosEPI,épossivelprecaver acidentes
nas areas de trabalho como queimaduras e
cortes pequenos, que podem ser evitados ou
diminuir a gravidade do acidente contra o
colaborador (MEDEIROS; SILVA,2019).

E de

nutricionista ou o responsavel de nutricao

suma importdncia que o
mostre aos seus funcionarios que a utilizacao
de equipamentos de protecdoindividualndo é
um transtorno, mas sim algo favoravel para ele
(PICCH; MATIAS; SPINELLI, 2019).

CIPA

A Comisséo foi implementada no Brasil
em 1944, mas so foi regulamentada em 1953
pela Portaria n.155 (MEDEIROS; ARRUDA;

SAMENE, 2017).
ISSN 2177-0875
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A CIPA atua como uma ferramenta de
cautela e fiscalizagdo das leis que abriga os
comensais no seu campo de trabalho. A
implantagdo da CIPA destina-se a prevenir
acidentes, agenciando e conservando a saude
do comensal (MAIA et al., 2014).

Segundo Aires, Salgado e Neto (2013),
a CIPA é uma solugédo encontrada por muitas
empresaspara prezar a seguranga dos seus
trabalhadores e bem-estar.

Atribui-se a CIPA a andlise dos riscos
de trabalho e arealizagcdo do mapa de riscos;
elaboracdo de um plano de trabalho que
possibilite a acdo preventiva na solugcdo de
problemas de seguranga e saude; verificagao
dos ambientes e condigdes de trabalho,
visando possiveis riscos a acidentes e corrigi-
los; implementacdo e qualificagdo de medidas
de prevencdo e avaliagao das prioridades de
acao no local de trabalho (AIRES; SALGADO;
NETO,2013).

EPI NA PANDEMIA

A doenca COVID-19, causada pelo
virus SARS-Cov-2, foi detectada em Wuhan,
na China, em
dezembrode2019.Em30dejaneiro de 2020, o
diretor-geral da
Saude(OMS)

declarouqueosurtoatualdadoenca era

Organizagdao Mundial da

considerado uma emergénciade saude publica

de importancia internacional (WHO/2019-
nCov/IPC PPE_use/2020.1).

O virus é
transmitido por meio do contato préximo e de
goticulas. A OMS,juntamentecomacomunidade
cientifica, tem discutido e avaliado ativamente
se o Coronavirus também pode se disseminar

por meio de aerossois, especialmente em

Revista Método do Saber, Sdo Paulo, ano 12, n. 19, ago.-mar. 2021

ambientes fechados e mal
ventilados(OrganizagaoPan-Americana da
Saude — OPAS, 2020).As pessoas com maior
risco de desenvolver a infecgao sdo aquelas
cronicas e
idade

acimade50anosequeentramemcontato proximo

que possuem  doencgas

respiratorias, pessoas com
com um pacienteou que cuidam de pacientes
com COVID-19 (OPAS-W/BRA/COVID- 19/20-
089).

DeacordocomaOPAS (2020),

relatou que os sistemas arcariam com

ja se

dificuldades.Mesmo com o alerta feito, muitos
hospitais ndotém planos emergenciais para
enfrentar problemasextremos.

Essa desatencdo tem o impacto forte
nos profissionais da saude, que tém o contato
maior ao virus e, com a falta de EPI, oferece
aindamaisriscosdecontagio.Afalta de
equipamentos foi reportada por diversos
paises afetados pelo virus, aumentando a
colaboradores,

exposicdo dos podendo

contaminar  pacientes, trabalhadores e
familiares.
A partir de

informacdes,éevidentequeosEPI e as medidas

todas as
protetivas sdo de extrema relevancia e
auxiliarao no combate ao virus, que esta se
alastrando globalmente. Os colaboradores no
servico da saude ndao podem ser um meio de
transmissdo. A melhoria dos hospitais e a
distribuicdo correta dos equipamentos é o
direito a vida e a exceléncia para realizar um
trabalho seguro.

Os alertas feitos ndo sdo apenas para
momentos como essa pandemia, mas para a
vivéncia, conforme Helioterio e colabordores
(2020):“é preciso prover condigdes de trabalho
adequadas para que o trabalho possa ser
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realizado e alcancar suas finalidades”.

Para que isso acontegca, ¢é
indispensavelassegurareprotegera
vidadoscolaboradoresnoquetange ao  uso
adequado e seguro de EPI, um desses é a
mascara facial.

Segundo Garcia (2020): mascaras sao
barreiras fisicas e efetivas em limitar a
transmissdo em curta distdncia por contato
direto ou indireto e dispersdo de goticulas.
Sobre as mascaras faciais, este diz que o seu
uso pode impedir a transmissédo da doenga ao
limitar o espalhamento de particulas
infectantes.

Tendo em vista tais afirmagoes,
podemos chegar a conclusdo de que a
mascara facial € um excelente equipamento
de protecdo individual contra determinados

virus como, por exemplo, o COVID-19.

CONSIDERAGOES FINAIS
Os EPI

colaboradores exercerem suas atividades de

em UAN permitem aos

forma segura e se protegerem contra
acidentes de trabalho, que afetam sua saude,
causando afastamentos, perda ou redugao de
capacidade locomotiva ou até mesmo a morte.
Sua importancia esta atrelada ao bem-estar
fisico do colaborador.

Os indices de acidentes em UAN estao
em torno de doencgas ocupacionais; acidentes
de percurso e principalmente acidentes que
ocorrem pela falta de utilizagdo ou pelo uso
EPI

unidades.ACIPAasseguracircunstanciasde

incorreto de dentro das
trabalho adequadas, prezando pela seguranca
e saude de todos os colaboradores presentes
em uma unidade, o6rgdao regulamentado e

aprovadopeloMinistériodoTrabalho eEmprego.
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Dessaforma,ficaperceptivela

responsabilidade de um lider de equipe

realizar atualizacdo em capacitacdes de seu

pessoal, visto

queostrabalhadoresnemsemprese  recordam

de como utilizar de forma correta os EPI, que
auxilia na precaucdo de acidentes contra o

corpo do trabalhador e também oferece

seguranga e confiabilidade para aempresa.
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Resumo

O cancer de mama é a neoplasia maligna que mais acomete a populagdo feminina, seu
tratamento inicial vem se tornando, com o passar dos anos, cada vez mais conservadora,
incluindo varios tipos de tratamentos cirdrgicos e complementares como a quimioterapia, a
hormonoterapia e a radioterapia. A radioterapia € um método capaz de destruir as células
tumorais por meio do uso controlado de feixes de radiacado ionizante que leva a formacao de ions,
protegendo em parte as células sadias. Sua administragdo em dose Unica e elevada durante o ato
operatorio tem ganhado novos adeptos na comunidade médica para o tratamento de cancer nos
estagios iniciais. A radioterapia intraoperatéria proporciona uma integragcdo completa entre a
cirurgia e a radioterapia, tendo significativos avangos no tratamento cirdrgico conservador do
cancer de mama, podendo eliminar vestigios que ainda possam existir depois da cirurgia e
impedindo, dessa maneira, a formacao de metastase. Além disso, ela vem sendo muito eficaz no
auxilio do tratamento do cancer de mama, priorizando atingir somente o tecido doente e
preservando os tecidos sadios adjacentes, podendo erradicar possiveis metastase e favorecer
uma maior sobrevida ao paciente.

Palavras-chave: Cancer de mama. Cirurgia. Radioterapia.

INTRODUGAO

Mundialmente o cancer de mama € o
segundo tumor maligno mais frequente,
excluindo-se apenas canceres de pele nao
melanoma, sendo também a primeira causa de
morte entre as mulheres. Estima-se que, no
Brasil, entre os anos 2018-2019, ocorrera a
incidéncia de 59.700 novos casos de céancer
de mama (INCA, 2018).

Uma vez diagnosticado o céncer de
tratado o mais

mama, este deve ser

brevemente possivel.Ppara isso, buscam-se
diversas formas de tratamentos, a fim de obter
maior sobrevida do paciente, melhores
prognosticos e
(PINTO et al., 2012). Dentre as terapias, pode

ser realizada a quimioterapia neoadjuvante

menores  sintomatologias

e/ou adjuvante; a cirurgia para retirada do
nodulo; e a radioterapia, podendo esta variar
conforme a avaliagdo diagndstica (ROSA;
RADUNZ, 2013).
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A radioterapia consiste em um método
de tratamento local com o uso de radiagbes
ionizantes que combatem o crescimento de
células tumorais, podendo ser aplicada junto
com cirurgia, pre, intra e pds-operatoria ou
administrada em conjunto com a quimioterapia
(MARTA et al, 2011). A

intraoperatéria (IORT) é um procedimento

radioterapia

clinico multidisciplinar, quando se aplica a
dose de radiagdo dentro do tecido mamario.
Isso é feito habitualmente, em dose Unica, logo
ap6s a retirada do tumor. Essa radiacao usada
€ a ionizante e tem a fungdo de interagir nos
tecidos e dar origem a elétrons rapidos que
ionizardo o meio e criardo efeito quimico
(BROMBERG; HANRIOT; NAZARIO, 2013).

A IORT pode ser considerada uma forma de
irradiagdo parcial da mama, proporcionando
uma integragdo completa entre cirurgia e
radioterapia, uma vez que permite eliminar
residuos tumorais microscopicos com doses
relativamente elevadas, numa fase em que
ainda nao existem alteragdbes do ambiente
vascular. Sendo combinada com uma cirurgia
de ressecgdo tumoral, pode maximizar alguns
Sendo

utilizacdo de uma dose unica e elevada de

efeitos radiobioldgicos. assim, a
radiacdo aperfeicoa o fator tempo ao irradiar
precocemente, submetendo o paciente a um
(ALVES,

2013). Dessa forma, consegue-se diminuir

unico procedimento anestésico

significativamente  a possibilidade  de
repopulacao acelerada do tumor, além disso,
protege os  tecidos/orgaos saudaveis
adjacentes que podem ser desviados do
campo de irradiagdo (BROMBERG; HANRIOT;
NAZARIO, 2013).

Dessa forma, o presente estudo busca

unir as informagbes publicadas referente ao
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tema da IORT, evidenciando esse método
como tratamento adjuvante a excisao cirurgica
do tumor, trazendo maiores beneficios ao

paciente.

Cancer de mama

O tumor de mama é um processo
resultante da multiplicagdo de células
anormais da mama que forma um tumor,
podendo este ser benigno ou maligno. Nos
tumores benignos, as células se multiplicam
ordenadamente, podendo comprimir os tecidos
adjacentes, mas nao de maneira invasiva. Em
contraponto, nos tumores malignos, as células
sofrem uma grande mutagdo, que formam
tumores assimétricos e de crescimento
desordenado, que se multiplicam rapidamente
e causam o surgimento de pequenos vasos
que nutrem o tumor (ZACHARY; McGAVIN,
2013; INCA, 2018).

Durante o desenvolvimento tumoral, as
novas células buscam produzir uma
quantidade maior de fatores angiogénicos que
estimulam a formagdo de novos vasos
sanguineos, além de alteracbes na estrutura
da matriz extracelular, resultando em perda de
alguns fatores de aderéncia que aceleram a
invasao do tumor para tecidos adjacentes e
metastases (PERL et al., 1999). O processo
metastatico executa-se por meio da migragao
da célula cancerigena do tumor primario por
vias sanguineas e/ou linfatica, atingindo os
ganglios linfaticos e posterior disseminagao do
cancer para outros o6rgaos (HANAHAN;
WEINBERG; FRANCISCO, 2000).

O cancer de mama relacionado ao fator
genético e hereditario pode corresponder de
5% a 10% do total dos fatores, sabendo que a
presenca de um ou mais desses fatores nao
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quer dizer que a mulher terd o cancer.
Homens também podem ter o cancer de
mama, mas corresponde apenas a 1% do total
dos diagnosticados com cancer (INCA, 2018).
Contudo, a literatura demonstra que néao
apenas os fatores genéticos e hereditarios
influenciam no processo de carcinogénese
mamaria, mas também ha correlagdo com
idade avancgada, caracteristicas reprodutivas,
consumo de

habitos de vida, ambiente,

bebidas alcodlicas, reposicdo hormonal e
fatores epigenéticos (microambiente tumoral)

(POLYAK; 2007; KRAVCHENKO et al., 2011).

Sintomas e diagnésticos

Os principais sinais e sintomas de
cancer de mama sdo noédulos fixos,
endurecidos na mama e/ou axila, dor na
regido, alteracdes da pele que recobre a
mama, como abaulamento ou retracbes com
aspectos semelhantes a casca de laranja e
avermelhada, podendo ter saidas espontanea
de liquidos.

O diagnéstico do cancer é baseado
nesses sintomas e em exames de imagens
como a mamografia, que €& considerada o
exame padrdo-ouro, em conjunto com a
ultrassonografia e a ressonéncia, que
desempenham um papel fundamental na
deteccdo. Além delas, outras tecnologias tém
sido estudadas nas mamas, tais como:
tomografia por emissao de positrons (PET),
espectroscopia, tomografia computadorizada,
tomossintese e a
contraste (NASCIMENTO et al., 2015).

No entanto, para saber qual o tipo de tumor de

ultrassonografia com

mama que a mulher apresenta para a escolha
do melhor tratamento, € necessario o exame

histopatologico. Os tumores mamarios sao
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classificados conforme o aspecto histologico
do tecido e de suas caracteristicas de invaséo.
Dessa forma, encontramos: carcinoma ductalin
situ, carcinoma lobular in situ, carcinoma
ductal invasivo e carcinoma lobular invasivo
(LAKHANI et al., 2012).

Portanto, o progndstico e a escolha do
tratamento s&o baseados no diagnéstico do
tumor em conjunto com outras caracteristicas
como idade do paciente, estagio da doenca,
niveis de receptores de estrogénio e de
progesterona, medidas de capacidade
proliferativa do tumor, situagdo da menopausa
deste  (MALZYNER;

e saude geral

CAPONERO; DONATO, 2000).

Tratamento

Os principais tipos de tratamento para
0 cancer de mama sao: cirurgia, radioterapia,
quimioterapia e hormonioterapia (MATSEN;
NEUMAYER et al., 2013).

cirargico pode ocorrer por meio de dois tipos

O tratamento

de cirurgia: a conservadora, que € O
tratamento padrdo para o cancer em estadio
inicial; e a ndo conservadora, a mastectomia,
que é o tratamento primario para o cancer de
mama. Esta é uma intervengao cirurgica que
pode ser restrita ao tumor, atingindo tecidos
circundantes ou até mesmo a retirada da
mama, dos linfonodos da regido axilar e de
ambos os musculos peitorais (MALZYNER,;
CAPONERO; DONATO, 2000).

A quimioterapia pode ser
neoadjuvante, que tem como objetivo reduzir o
tornando tumores

volume tumoral,

irressecaveis em ressecaveis elou
possibilitando a cirurgia conservadora. Ja a

quimioterapia adjuvante € realizada apds a
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cirurgia para eliminar micrometastases (VICI et
al., 2014).

O tratamento com hormonioterapia é usada
em pacientes com receptor hormonal positivo
(BARRON et al., 2013).

consiste em utilizar antagonistas que sejam

Esse tratamento

semelhantes ou supressores de hormonios,
evitando que o estrogénio se ligue, dessa
maneira, em seus receptores, impedindo que
ajam como fatores de crescimento das células
tumorais (BRITO et al., 2014).

A sequéncia de quimioterapia e
radioterapia apods tratamento conservador
necessita ser considerada em funcdo de
multiplas variaveis que influenciam ambos,
recidiva local ou metastase a distancia,
priorizando a modalidade inicial em fung&o do
risco para a paciente. Além do tratamento
locorregional e sistémica, existem os curativos
e o paliativo (SCHWANKE; SCHNEIDER,
2008).

Os tratamentos curativos podem ter
duas definicdes como o curativo adjuvante,
que é realizado primeiro a cirurgia e, logo
depois, a radioterapia. No curativo
neoadjuvante, é realizada primeiramente a
radioterapia para que o tumor possa diminuir
seu tamanho e para que a cirurgia seja mais
eficaz. Ja o paliativo & usado para diminuir
sangramentos, dor, obstrugbes, podendo ser
em periodo curto ou longo, fazendo com que a
paciente tenha uma qualidade de vida melhor

(SCHWANKE; SCHNEIDER, 2008).

Radioterapia intraoperatéria (IORT)

A radioterapia é um componente
fundamental para o tratamento conservador do
cancer de mama, que usa uma dose pré-

calculada de radiacao e é aplicada em um
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determinado tempo, a um volume de tecido
que engloba o tumor, buscando irradiar todas
as células tumorais com o menor dano
possivel para as células normais
circunvizinhas, a custa das quais se fara a
regeneracao da area irradiada (MARTA et al.,
2011).

Entre as diversas técnicas de
radioterapia, a modalidade intraoperatéria vem
revolucionando o tratamento do cancer de
mama inicial. Segundo o Bromberg, Hanriot e
Nazario (2013), a técnica aumenta a eficacia
da terapia e reduz o numero de exposicoes
desnecessaria a radiacdo, limitando o
tratamento local onde o tumor primario estava
presente. E um procedimento  clinico
multidisciplinar que prevé a administragdo de
uma dose unica de radiacdo ionizante durante
uma intervencéo cirurgica. Para a realizagao, é
necessaria uma equipe composta por médico
radio-oncologista, cirurgido, anestesista, fisico-
médico, tecndlogo em radioterapia e equipe de
enfermagem. O médico radio-oncologista €&
responsavel por decidir a dimensao do campo,
a energia do feixe, o tipo de aplicador e a dose
de radiagdo administrada do tratamento.

Essas decisbes sdo tomadas com a
elaboragdo do fisico médico para garantir
controle local e a protecdo de orgéos
(SANTOS, 2017). Com uma equipe adequada,
€ possivel que a técnica seja aplicada com
sucesso para outras neoplasias, além da
mamaria, como sarcoma de retroperitbnio,
tumores retais
(OKUNIEFF et al., 2007).

A fonte da radiagdo € direcionada

pancreaticos,  gastricos,

diretamente para o leito tumoral,
imediatamente apds o tumor ter sido retirado
ainda durante a cirurgia. O tecido tumoral
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adjacente ao tumor ressecado é tratado,
sendo que o feixe de energia € direcionado
com o auxilio de um tubo denominado
colimador, que fica em contato direto com o
tecido mamario e delimita a area a ser
irradiada, e afastadores especiais sao
utilizados para proteger a pele do campo de
irradiagdo (SCHWANKE; SCHNEIDER, 2008).
Além disso, a radioterapia intraoperatéria com
elétron permite eliminar residuos tumorais
microscopicos com doses relativamente
elevada (megavoltagem) numa fase que nao
exista alteracdo do ambiente vascular,
predominando o metabolismo aerdbio que
maximiza a radiossensibilidade dos tecidos
tumorais, podendo diminuir a possibilidade de
repopulagao acelerada do tumor (SANTOS,
2017).

ApoOs a cirurgia, a radioterapia tem
como finalidade eliminar qualquer vestigio que
tumorais. Sua

possa existir de células

realizacdo é factivel sem dificuldades

intraoperatodria, apenas requerendo maior
tempo cirdrgico devido a necessidade de
mobilizacdo da paciente para a sala de
acelerador linear. O tratamento irradiante é
considerado de curta duragao (BROMBERG;
HANRIOT; NAZARIO, 2013). A técnica pode
ser prescrita como dose de refor¢co (Boost)
durante a cirurgia, antes da radioterapia
externa, otimizando o resultado e diminuindo a
necessidade de  sessbes (HOSPITAL
OSWALDO CRUZ, 2018).

A radioterapia intraoperatéria possui
vantagens acerca dos efeitos colaterais, pois
minimiza alguns efeitos decorrentes da
irradiacdo de pele, subcutdneo, pulmao e
coragdo, prevenindo que o tratamento local

seja adiado para a realizagdo da terapéutica
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sistémica. Além disso, a taxa de complicacao
€ baixa, com os efeitos colaterais reportados
até o momento como necrose gordurosa,
fibrose discreta, que eventualmente necessita
de abordagem cirurgica e dor local transitéria
(LUINI; ORECCHIA et al., 2005).

Outra vantagem ocorre referente a

radioterapia externa em pacientes com cancer

de mama inicial, que usa dose Uunica
equivalente, imediatamente apos a
citorreducéao em tecido ricamente

vascularizado, nas técnicas que veem a
melhor localizagdo do sitio de ressecgao, dose
homogeneamente distribuida, permitindo o

tratamento  similar em paciente = com

constituicdo fisica desfavoravel — mamas
volumosas, posicionamento prolongado nao
tolerado. Promove o maior conforto nos
pacientes em situagdes clinica terminais, além
de reverberar na questdo econdmica, pois o
tratamento € mais curto, com menor custo que
o tratamento convencional, possibilitando o
retorno mais rapido ao trabalho e as atividades

de vida diaria (OKUNIEFF, 2007).

CONCLUSAO

A radioterapia intraoperatéria vem
sendo muito eficaz no auxilio do tratamento do
cancer de mama, sendo utilizado apds a
cirurgia para que possa posteriormente evitar
uma recidiva tumoral. Esse tratamento visa a
erradicagdo local do tumor com uma dose
Unica, priorizando atingir somente o tecido
doente, preservando a saude dos tecidos
sadios adjacentes. Muitos pacientes que tém a
oportunidade de chegar a essa etapa do
aumentar

tratamento conseguem

consideravelmente a chance de sobrevida,
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tendo por consequéncia uma relacao direta na

qualidade de vida do paciente.
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RESUMO

Este trabalho tem como tematica a literatura na educacao infantil e mostra como esse recurso
pode ajudar no ensino e no desenvolvimento das criangas, além de proporcionar momentos
agradaveis e formar futuros leitores. Para realiza-lo, foram feitas pesquisas bibliograficas com
autores que afirmam ser a literatura essencial na aprendizagem ndo apenas para essa faixa
etaria. O trabalho tem por objetivo mostrar como os professores das instituicdes de educagao
infantil podem utilizar a literatura na educacao de criangas de 3 a 5 anos de idade, e como esta
pode ser significativa no eixo ensino/aprendizagem também para as mais pequenas. Os autores
também confirmam que a literatura contribui para o desenvolvimento cognitivo, fisico e social das
criangas, pois a fantasia |hes proporciona um bem-estar necessario para essa fase da vida.
Enfatizam que, para se formar futuros leitores, & importante, desde cedo, conhecer o objeto livro.
Dessa forma, reconhece-se que a literatura infantil, com seus contos classicos, poesias, lendas, &
parceira do educador no processo de socializagdo e aprendizagem da crianga, devendo estar
presente na rotina diaria das instituicdes de educacéo infantil.

Palavras-chave: Literatura infantil. Educacgéo infantil. Primeira infancia.

INTRODUGAO

Literatura sempre foi um passatempo
prazeroso para mim, por acreditar que ela
proporciona distracdo, sabedoria e informacao.
Ao escrever este trabalho, a principio,
preocupei-me com a pesquisa bibliografica
referéncia a

que fizesse literatura para

criangas ainda nao alfabetizadas, mais
propriamente as de 3 a 5 anos de idade. No
entanto, minha experiéncia como educadora
infantil, aliada a vivéncia de colegas de
profissdo, ajudaram-me a mostrar como essa
ferramenta pode auxiliar no ensino e no
desenvolvimento das criancas, inclusive as
mais pequenas, proporcionando momentos
agradaveis no mundo do faz-de-conta e

ajudando a formar futuros leitores.

Para entender a tematica proposta,
faz-se necessario mostrar o percurso histérico
cultural da literatura infantil, assim como seus
principais autores; a evolugcao da sociedade e
da instituicdo escolar em relagdo a infancia;
abordar a utilizacdo da literatura na sala de
aula, mesmo com criangas que nao saibam
ler; a arte de contar histérias; o papel dos

quadrinhos; e o habito de leitura em pré-

escolares.
LITERATURA INFANTIL - PERCURSO
HISTORICO-CULTURAL

A literatura infantii é um produto

cultural da sociedade contemporanea que
oferece a crianga um meio de ensina-la por
meio de fabulas ou narrativas. Contar historias
€ um costume antigo, dando origem a
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literatura infantil, com a adaptacdo de contos
populares contados por pessoas comuns. Na
Idade Média, com objetivo de educar moral,
politica e religiosamente, eram escritas fabulas
em manuscritos, podendo ser histérias
romanceadas, contos de cavalaria e colegdes
de  histérias sobre animais reais ou
imaginarios.

No século XVII, algumas obras foram
publicadas e posteriormente classificadas
como literatura infantil, tais como: Fabulas de
La Fontaine (editadas entre 1668 e 1694); Os
contos da maméae ganso de Charles Perrault,
publicado em 1697, dentre outros. O educador
Coménio acreditava que a literatura infantil
deveria divertir e ensinar. Dessa forma,
lancou, em 1658, o primeiro livro infantil
ilustrado: O mundo em quatro quadros.

O grande precursor da literatura infantil
€ Charles Perrault (1628-1703), embora tenha
negado o género por temer ser ridicularizado
pela Academia Francesa de Letras da qual
fazia parte. Dessa forma, atribuiu a seu filho
autoria de Os contos da maméae ganso
(coletanea de varios contos como: A bela
adormecida, O barba azul, O gato de botas, As
fadas, O chapeuzinho vermelho etc.).

No século XVIIl, enfatizando o ser
infantii no ambito pedagdgico, inicia-se o
interesse da criagdo de uma literatura

especifica, cuja adaptacdo de contos
populares e folcléricos alavancasse a insergao
da criancga culturalmente na sociedade. A partir
dai, pode-se dizer que comegam a surgir, no
mercado livreiro, livros especificos para o
publico infantil. Também nesse século, ocorre
outra mudanga na sociedade: a escola surge
como uma instituicdo que objetivava fortalecer

a politica e a ideologia burguesa.
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A partir do século XIX, a literatura
passa a ser escrita e reescrita e novos autores
surgem, consagrando a literatura infantil com
contos que se tornaram classicos. Para
Coelho (1985), esse século é considerado
renovador, pois a crianga passa a ser vista
como ser que necessita de cuidados
especificos para seu crescimento fisico,
psicolégico e cognitivo, surgindo, entdo, novos
conceitos de vida, educacao e cultura, abrindo
caminhos para a area pedagodgica e literaria.
“Pode-se dizer que é nesse momento que a
crianga entra como um valor a ser levado em
consideracao no processo social € no contexto
humano” (p.108).

Dentre os autores que se destacaram
nesse século, podemos citar: os irmaos Jacob
e Wilhelm Grimm, que escreveram narrativas
de lendas, contos folcldricos e histérias de sua
terra (Alemanha). Seus contos agradavam
tanto adultos como criangas, pois continham o
fantastico, a fantasia e o mitico. A obra mais
famosa foi Contos de fadas para criangas e
adultos, publicado entre 1812 e 1822, onde
A bela

adormecida, Os musicos de Bremen, Os sete

estavam escritos o0s contos:
andes e a Branca de Neve, O chapeuzinho
vermelho, A gata borralheira, O pequeno
polegar, Jodozinho e Maria, entre muitos
outros.

Hans Christian Andersen, vinte anos
depois, seguia a linhagem dos irmaos Grimm,
porém com obras mais amadurecidas e
ligadas ao cotidiano. Teve 168 contos
publicados entre 1835 e 1872, entre eles: O
patinho feio, O soldadinho de chumbo, Os
cisnes selvagens, A roupa nova do imperador,
Jodo e Maria, Jodo Grande e Jodo Pequeno
etc.
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No Brasil, embora haja alguns
registros datados do século XIX, a produgéo e
publicacdo foram feitas quase no século XX.
Tudo comegou com a implantagdo da
Imprensa Régia por D. Jodo VI, em 1808,
quando algumas obras literarias voltadas para
criancas comegaram a ser publicadas como,
por exemplo, a tradugdo de As Aventuras do
Bar&o Munkausen.

Entre os séculos XIX e XX, a produgao
de livros infanto-juvenis se fortalece em fungao
da nova visdo de educacdo estabelecida no
pais, e as tradugdes e adaptagdes de livros
firmam a consciéncia de que uma literatura
prépria, que valorizasse o nacional, fazia-se
necessario. Com o intuito de traduzir, para a
lingua portuguesa, contos estrangeiros de
sucesso, e de tentar popularizar a literatura no
Brasil, Contos da carochinha foi a primeira
infantil,

coletanea brasileira de literatura

iniciativa tomada por Alberto Figueiredo
Pimentel.
Grande parte dos esforcgos para a

popularizagao dos livros para criancas deve-se
a varios escritores, mas o que demarcou a
literatura infantil foi Monteiro Lobato. “Ando
com ideias de entrar por esse caminho: livros
para criangas. De escrever para marmanjos ja
me enjoei. Bicho sem graga. Mas para crianga,
um livro & todo um mundo” [...] (LOBATO apud
COELHO, 1985, p. 187).

Apdés Monteiro Lobato, a literatura
infantil foi contemplada com novos autores
com interesse no desenvolvimento intelectual
e na diversao infantil. Algumas obras langadas
nas décadas de 1980 e 1990 foram: O menino
maluquinho de Ziraldo; Marcelo marmelo
martelo de Ruth Rocha; Chapeuzinho amarelo

de Chico Buarque; A bolsa amarela de Ligia
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Bojunga Nunes; A arca de Noé de Vinicius de

Moraes e muitas outras.

LITERATURA NA SALA DE AULA

Com uma nova visao de infancia (fase
da vida diferente da fase adulta), de crianga
como ser que necessita de cuidados e de
desenvolvimento, a escola passa a assumir
dois papéis: introduzir a crianca na vida adulta
e protegé-la das agressbes do mundo ao seu
redor.

Estudiosos afirmam que ouvir histérias
na idade pré-escolar ajuda o desenvolvimento
da criangca no que se refere a memoria, a
imaginagao, além de inicia-la como aprendiz
de leitor. “E papel da escola auxiliar na
formacado de leitores que produzam sentido
por meio de didlogo com diversos géneros
literarios” (ANDRE, 2004, p. 19). No entanto, o
educador luta contra outro fator que acomete o
habito da leitura: a tecnologia, pois atualmente
as criangas passam muito tempo em frente a
televisao, no video game, no computador, no
celular, cabendo a este oferecer a literatura de
forma prazerosa e atraente.

A batalha dos educadores ndo deve
ser contra o progresso, mas contra a ma
apresentacdo que os livros sofrem nas
escolas, tornando-se, muitas vezes, chatos.
Para que isso ndao acontega, a selegdo de
livros adequados a cada faixa etaria torna-se
imprescindivel.

A literatura infantil resgata o ludico na
aprendizagem e proporciona contato com a
linguagem escrita, tornando-se ferramenta
para a alfabetizacdo, o conhecimento de
mundo e o autoconhecimento. Ao contar
historias, o educador propicia a crianga seu
primeiro contato com a linguagem escrita
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padrao (diferente da linguagem oral) além de

aumentar seu vocabulario, uma vez que

muitas palavras que nao conhece sao ouvidas
pela primeira vez ao narrar de uma histéria.

A relagao com o livro antes de aprender
a ler auxilia a crianga a torna-lo
significativo como um objeto que
proporciona satisfagdo. Isto ocorre
porque, ao tocar, manusear, olhar, alisar
o livro e brincar com suas folhas e
gravuras, a crianga sente um prazer
similar ao proporcionado por um
brinquedo. (ANDRE, 2004, p.18)

A pluralidade cultural também pode ser

abordada por meio da literatura. Conhecer
culturas e povos diversos pode ser atraente
para as criangas, que “‘entram” nas historias e
“viajam” por

lugares distantes, podendo

entender que cada povo tem costumes
diferentes. Pode-se citar como exemplo a
histéria de Alladin,

apontando

que vivia na Arabia,

localizagdo, origem, costumes,
assim como as histérias do folclore brasileiro,
onde cada regiao tem suas lendas e crencgas.
Outro ponto que também pode ser
trabalhado com a literatura é o preconceito,
por meio de contos classicos - O patinho feio
(Andersen) ou mesmo por uma histéria mais
atual - Menina bonita do lago de fita (Ana
Maria Machado). Ambas trazem a questao das
diferengas raciais, € o educador, interagindo
com a crianga de forma que ocupe o lugar da
personagem, faz com que ela conhega,
respeite as diferengas do outro e perceba que

isso acontece também na sala de aula.

A ARTE DE CONTAR HISTORIAS

Ao ouvir histérias, a crianca aprende a
lidar com as emogdes, muitas ainda
desconhecidas. De acordo com Bettelheim
(2002),

leitor/ouvinte uma

todo conto de fada emite ao
ideia importante ao

consciente, ao pré-consciente e ao
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inconsciente que ajuda a lidar com os
problemas comuns ao homem, de qualquer
natureza, como medo da morte, medo do
abandono, sentimento de culpa, raiva, inveja,
entre muitos outros. O conto de fada oferece
resolugbes para esses problemas, pois
incentiva a lutar contra as adversidades e da a
ideia de que a vitoria é possivel.

Para contar histérias e tornar esse
momento agradavel e proveitoso (tanto para o
contador quanto para o ouvinte), algumas
estratégias sdo requeridas: a historia deve
agradar ndo s6 as criangas, mas também
aquele que a contara; a historia deve
despertar alguma coisa em quem a contara:
ou porque é bela e divertida ou porque tem
uma boa trama ou porque acalma uma aflicao
(ABRAMOVICH, 1989).

Criangas até trés anos, geralmente,
gostam das que tratam de bichos,
brinquedos e objetos, com personagens
da vida real — papai, mamae, vovo, vovd
e irmaos; criangas de trés a seis anos
gostam de histérias da fase anterior e
outras de repeticdo e acumulativas,
histérias de fadas, historias de criangas;
aos sete anos, histérias de criangas,
animais e encantamento, aventuras no

ambiente proximo (familia,
comunidade), de fadas. (ZANOTTO,
2003, p. 6)

Devem-se evitar esteredtipos como,
por exemplo, dizer que todas as princesas sao
sempre loiras, todos moram em castelos etc.
O importante é fazer com que as criancas se
sintam a vontade para criar suas historias,
inserir-se nelas como personagens e aceitar-

se do jeito que sao.

O PAPEL DOS QUADRINHOS

Durante mais de 100 anos, as historias
em quadrinhos sofreram varias mudancas,
sendo a principal a transigao de literatura inutil

a ferramenta pedagogica. O inicio desse
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género literario data do comego do século XX
com o langamento da revista infantil Tico-Tico,
em 1905, inspirada na revista francesa La
Semaine de Suzette. Em maio de 1950, Victor
Civita funda a Editora Abril e langa a primeira
revista com personagem de Walt Disney no
Brasil, O Pato Donald. Ziraldo, em 1959, lanca
Pereré que abordava temas polémicos como
reforma agraria e ecologia. Mauricio de Souza,
na década de 1960, langa A Turma da Ménica,
passando a produzir revistas em série e
utilizar-se de merchandising nas vendas.

Com a repressao militar, na década de
1970, os quadrinhos passaram a trazer criticas
sociais e politicas, sofrendo censura. Na
década de 1980, o mercado se abre para
artistas como Laerte (Piratas do Tieté), Angeli
(Chiclete com Banana), Glauco (Geraldao) e
Fernando Gonsales (Niquel Nausea), voltados
para o publico jovem e adulto.

De acordo com Guedes, Guimarées e
Vieira (2004), o trabalho com as histérias em
quadrinhos é relevante, a medida que, hoje, é
uma forma de expressao importante na nossa

cultura, participando do universo infantil.

O HABITO DE LEITURA EM PRE-
ESCOLARES

Para as criancas que ainda ndo sabem
ler (pré-alfabetizacdo) e para as que estao
aprendendo (alfabetizagéo), € importante que
se tenha contato com o livro desde cedo, pois

este é fonte de prazer, diversao e informacao.

A leitura, pelo seu proprio mecanismo
de reflexdo e percepgédo, influencia na
formacgéao do individuo. Como
possibilidade reflexiva, age na ativagéo
da memodria e da criatividade, na
expressao oral e escrita, ou seja, os
resultados da leitura como pratica diaria
sdo cada vez melhores em qualidade e
quantidade. (ROCHA, 1987, p. 40)
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Na educacéo infantil, a hora da histéria
€ uma atividade desenvolvida diariamente,
oferecendo oportunidade para as criancas
fantasiarem sobre 0 mundo magico que o livro
propicia. Na faixa etaria de trés a cinco anos,
os livros, se apresentado corretamente, podem
fazer com que as criangas adquiram
gradativamente o habito de leitura. “O ideal é
que pais e filhos, mesmo os de colo, possam
compartilhar uma experiéncia gostosa na
descoberta do mundo dos livros” (SANDRONI;
MACHADO, 1986, p. 12).

Com relagdo a biblioteca, € preciso
que seja um local agradavel, com livros ao
alcance das maos das criangas, acomodados
em pequenas estantes ou caixotes. Os titulos
devem conter ilustragdes bonitas e coloridas,
pois é por meio delas que a leitura comecara e
acontecera. E importante também que os
livros sejam renovados com regularidade.

As criancas deveriam frequentar a
biblioteca desde cedo, iniciando um
contato agradavel com os livros ilustrados
mesmo antes da matricula escolar.
Poderiam se portar na biblioteca como
quisessem, ficar sentadas ou deitadas,
isto &, na posicdo que preferissem:
importaria apenas o habito que comecga
com o manuseio do livro que se inicia.
(SANDRONI; MACHADO, 1986, p. 31)

CONSIDERAGOES

No decorrer deste trabalho, ficou
evidenciado que nao se pode desistir da
literatura na educagao infantil, pois além de
ser recurso ludico-pedagdgico, € por meio dela
que o conhecimento chega as criangas. As
histérias infantis tém muito mais do que
princesas e bruxas, trazem ligdes implicitas
em meio ao faz-de-conta, servindo de

ferramenta para abordar temas como

pluralidade cultural, problemas sociais,

discriminacao, preconceito etc.
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Com a pesquisa bibliografica, pode-se
conhecer o percurso histérico-cultural da
literatura infantil, bem como seus principais
Se o

autores, contemporéneos ou nao.

costume de contar histérias esta nos

primérdios da civilizagdo, em volta de
fogueiras, este precisa ser levado para as
salas de aula, mas ndo s6 com o intuito de
distragcdo. Ao contar histérias, o educador
mexe com os sentimentos da crianga, com o
senso de espaco e coletividade, despertando
sua criatividade e imaginagdo por meio de
atividades de dramatizagédo ou recontagem da
histéria.

O trabalho também mostrou que o
habito de leitura pode ser construido desde o
nascimento, pois o contar histérias antes de
dormir ajuda a desenvolver um esquema
narrativo na crianga que ainda nao sabe ler.
Ao ingressar na instituicdo infantil, ela tera
mais contato com os livros, dai a importancia
de se ter uma biblioteca na escola e,
principalmente, nas salas de aulas.

Retomando a afirmagdo de André
(2004), a relagcao com o livro proporciona
satisfagdo a crianga, pois ao ter contato com
ele, sente prazer igual ao de um brinquedo.

A literatura s6 tem a contribuir na
educacao infantil, pois mesmo a criangca que
ainda nao sabe ler, por meio das historias
contadas, aprende valiosas licbes e as
compartilha com seus parceiros e, também,

com o educador.
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