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RESUMO

A Educagao Hospitalar e Domiciliar constitui um direito fundamental que assegura a
continuidade da escolarizacédo de criancas e adolescentes em tratamento de saude.
Este estudo tem como objetivo analisar as politicas publicas e os fundamentos
historicos, legais e pedagdgicos que estruturam a Educagéo Hospitalar e Domiciliar,
com énfase na realidade do municipio de S&do Luis, Maranh&o. A pesquisa adota
abordagem qualitativa, de carater interpretativo exploratério, fundamentada em
analise documental de legislagdes, relatorios oficiais e produg¢des académicas sobre
o tema. O estudo contempla um recorte histérico sobre a origem da escolarizag&o
hospitalar na Europa, sua difusdo nas Américas e o desenvolvimento desse campo
no Brasil. Embora o direito a escolarizagdo hospitalar esteja formalmente garantido
em Sao Luis, sua implementagdo ainda enfrenta grandes limitagbes. O principal
desafio reside em converter esse direito em agdes concretas, organizadas e
permanentes, que promovam inclusdo, aprendizagem e dignidade aos estudantes
submetidos a tratamento de saude.
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ABSTRACT

Hospital and Home Education represent an essential right designed to guarantee
educational continuity for children and adolescents undergoing medical treatment. This
study seeks to examine the relevant public policies as well as the historical, legal, and
pedagogical foundations shaping Hospital and Home Education, with a particular focus
on the municipality of Sdo Luis, Maranhdo. Employing a qualitative, exploratory-
interpretive methodology, the research is grounded in documentary analysis of
legislation, official reports, and academic literature related to the subject. The
discussion encompasses the historical emergence of hospital education in Europe, it's
subsequent expansion to the Americas, and the evolution of this educational sector in
Brazil. While the right to hospital education is formally established in S&o Luis, several
significant challenges persist regarding effective implementation. The primary obstacle
involves translating this right into consistent, organized, and sustained initiatives that
foster inclusion, learning, and dignity for students receiving healthcare.

Keywords: Hospital Education; Public Policies; Right to Education; Hospitalized
students.

RESUMEN

La educacion hospitalaria y domiciliaria es un derecho fundamental que garantiza la
continuidad de la escolarizacion de los nifios y adolescentes en tratamiento médico.
El objetivo de este estudio es analizar las politicas publicas y los fundamentos
historicos, legales y pedagodgicos que estructuran la educacidn hospitalaria y
domiciliaria, con énfasis en la realidad del municipio de Sao Luis, Maranhdo. La
investigacion adopta un enfoque cualitativo, de caracter interpretativo y exploratorio,
basado en el analisis documental de legislaciones, informes oficiales y producciones
académicas sobre el tema. El estudio contempla un recorte historico sobre el origen
de la escolarizacién hospitalaria en Europa, su difusion en las Américas y el desarrollo
de este campo en Brasil. Aunque el derecho a la escolarizacion hospitalaria esta
formalmente garantizado en S&o Luis, su implementacién aun enfrenta grandes
limitaciones. El principal desafio radica en convertir este derecho en acciones
concretas, organizadas y permanentes, que promuevan la inclusién, el aprendizaje y
la dignidad de los estudiantes sometidos a tratamiento médico.

Palabras clave: Educacién hospitalaria; Politicas publicas; Derecho a la educacion;
Estudiantes hospitalizados.
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INTRODUGCAO

A educacgao constitui um direito fundamental assegurado pela Constituicao
Federal de 1988, cabendo ao Estado a responsabilidade de garantir o acesso, a
permanéncia e a qualidade do processo educativo (BRASIL, 1988). Nesse contexto,
destaca-se o direito ao atendimento educacional hospitalar, destinado a criangas e
adolescentes que, por motivos de saude, encontram-se impossibilitados de
frequentar a escola regular.

No Brasil, esse direito passou a ter reconhecimento oficial em 1994, quando o
Ministério da Educacdo (MEC) incluiu as chamadas "classes hospitalares" nas
politicas publicas voltadas a Educagao Especial, configurando um marco histérico no
movimento de inclusdo (BRASIL, 1994). Tal reconhecimento representa um avango
na perspectiva da inclusdo e do atendimento as necessidades educacionais
especificas em contextos ndo escolares, ainda que persistam desafios quanto a
implementagao efetiva, a formacdo docente e a estruturacdo dessas praticas nos
sistemas educacionais.

Nesse cenario, o atendimento educacional em classes hospitalares e
domiciliares constitui-se como uma estratégia fundamental para assegurar a
continuidade da aprendizagem e a inclusdo de estudantes que, em virtude de
condi¢cdes de saude, encontram-se temporariamente ou permanentemente afastados
da escola. Esse modelo de atendimento, busca assegurar a continuidade do processo
de aprendizagem e a efetiva inclusdo desses alunos no contexto educacional. Além
disso, contribui para a recuperagao emocional, a socializagdo e a manutencao da
identidade dos sujeitos como aprendizes, reafirmando o compromisso constitucional
de que a educacgao € um direito de todos, independentemente de suas condi¢cdes de
saude.
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No entanto, sua execug¢do segue atravessada por diversos entraves, entre 0s
quais se destacam a formacéo de docentes para a atuacdo em Educacéo Hospitalar
e Domiciliar, a implementacido de servigos que atendam as demandas, a elaboragao
de diretrizes que organizem e normatizem os servigos ja existentes.

Diante desse cenario, este estudo tem como problema de pesquisa a seguinte
questdo: como as politicas publicas atuais tém garantido o direito a educacéo de
qualidade para criangas e adolescentes em situagao de hospitalizagdo prolongada?

Para responder tal questionamento, este estudo tem como objetivo analisar as
politicas publicas direcionadas ao atendimento educacional em ambiente hospitalar,
identificando os principais obstaculos para sua efetivagao, com foco em seus impactos
educacionais, a partir das produg¢des académicas e diretrizes oficiais. Realizando o
estudo de caso local, para discutir a efetivacdo das normativas na politica educacional
do municipio de Sao Luis.

Para tanto, adota-se uma abordagem qualitativa, por meio de revisdo de
literatura e estudo de caso, envolvendo analise documental de normativas legais e
visita as secretarias de Educacdo e Saude do municipio. A analise dos materiais
selecionados, visa identificar dados relevantes para responder a seguinte questéo
norteadora da pesquisa: Ha ou ndo a implementacdo da Educacdo Hospitalar e

Domiciliar no municipio de Séo Luis, Maranhao e como se faz?

METODOLOGIA

A pesquisa aqui proposta tem como metodologia de base a pesquisa
qualitativa, investigando os textos que compdem a base legal do direito a educagéo
dos estudantes em tratamento de saude. Trata-se de uma investigacdo de carater
qualitativo - interpretativo ao analisar o conteudo de textos selecionados a fim de

verificar o texto legal e as possiveis formas de implementag&o da lei no municipio de
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S&o Luis, Maranhdo. Este estudo visa fazer uma revisdo bibliografica de textos da
area de pedagogia hospitalar, educacéo e legislagéo identificando o amparo legal da
Educacao Hospitalar e a aplicagdo no municipio em questio.

Segundo Minayo e Gomes (2015) as “revisdes bibliograficas” sobre estudos ja
realizados permitem observar, apresentar e mapear uma determinada area do
conhecimento enfatizando e ressaltando aquilo que tem sido pouco discutido ou
observado pelos pesquisadores.

Para Martins e Thedphilo (2016) a pesquisa bibliografica se constitui em base
para o desenvolvimento dos processos de pesquisa e para o conhecimento do objeto
de estudo dos pesquisadores, tendo em vista que € necessaria para a condugao da
pesquisa cientifica.

Uma pesquisa bibliografica procura explicar e discutir um assunto,
tema ou problema com base em referéncias publicadas em livros,
periddicos, revistas, enciclopédias, dicionarios, jornais, sites, CDs,
anais de congressos etc. Busca conhecer, analisar e explicar
contribuicbes sobre determinado assunto, tema ou problema. A
pesquisa bibliografica € um excelente meio de formagéao cientifica
quando realizada independentemente — analise tedrica — ou como
parte indispensavel de qualquer trabalho cientifico, visando a
construcdo da plataforma tedrica do estudo. (MARTINS E
THEOPHILO, 2016, p.52).
Neste texto a pesquisa bibliografica tera o papel de elencar e discutir o direito
a educagao dos estudantes em tratamento de saude, observando o que preveem os
textos legais e 0 modo como a legislagao é aplicada no municipio de S&o Luis. Ou
seja, havera a jungdo da pesquisa bibliografica e estudo de caso local compondo
assim, a pesquisa exploratoria, cuja intencédo € a de conhecer e explicar a realidade
local.
De acordo com Gil (2008) a pesquisa exploratoria contempla a pesquisa
bibliografica e o estudo de caso. Para o autor o estudo de caso € utilizado com

frequéncia por pesquisadores sociais, com a intencdo de:
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a) explorar situagbes da vida real cujos limites ndao estdo claramente
definidos;

b) descrever a situagdo do contexto em que esta sendo feita
determinada investigacao;

c) explicar as variaveis causais de determinado fenédmeno em
situagcdes muito complexas que nao possibilitam a utilizacdo de
levantamentos e experimentos. (Gil, 2008, p. 58).

Assim, a pesquisa e a escrita deste artigo intenciona levar as pesquisadoras e
conhecerem a legislagcdo sobre Educagdo Hospitalar e Domiciliar; descrever o
contexto de pesquisa a partir do levantamento legal e explicar a realidade posta,
justificando o modo como a Educagao Hospitalar e Domiciliar € compreendido na

instancia local.
Educagao em Hospitais uma histéria a ser considerada

Este estudo apresenta elementos do Atendimento Educacional em Ambiente
Hospitalar e Domiciliar, tragando uma linha histérica e legal; mundial e nacional dos
atendimentos, seguido de uma anadlise da escolarizacdo hospitalar e das
especificidades da atuagao docente e da implementacéo do direito educacional.

O estudo analisa a historia da escolarizagdo em hospitais, centrado nas
pesquisas vinculadas ao campo da educacéao e saude. De acordo com as pesquisas
da década de 90, professores atuam nos hospitais para apoiar o desenvolvimento
infantil com base na perspectiva da saude. Segundo Polaino-Lorente e Lizasoain
(1992), o ensino hospitalar surgiu como “complemento meédico”, ligado a atuacéo de
pediatras e psicologos junto a criangas em tratamento.

Assim, a educacgao hospitalar discutida por nés, surgiu na Europa para atender
criangas e jovens em longos tratamentos médicos, principalmente com problemas
respiratorios. Os primeiros registros desses atendimentos ocorreram de forma
experimental em hospitais das capitais da Dinamarca (1875), Inglaterra (1913), Austria
(1917), Alemanha (1920) e Franca (1926).
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A implementagdo dos servigos de atendimento educacional no continente
europeu ocorreu por meio da contratacdo de professores para hospitais especificos.
Esse processo foi consolidado no periodo pds-guerra, durante a década de 1940,
quando a ampliagdo dos atendimentos resultou na elaboragdo de legislagdes
especificas voltadas para a escolarizacdo em ambientes hospitalares pelos paises
europeus.

Segundo informagdes da Associacdo Francesa de Escolarizagdo Hospitalar,
fundada entre 1918 e 1919 por Marie-Louise Imbert, professora de filosofia envolvida
em atividades de acompanhamento infantil e atendimento domiciliar, a Franga iniciou,
em 1929, o processo de autorizagdo para o atendimento educacional de estudantes
em tratamento de saude. Essa iniciativa deu inicio ao debate legislativo subsequente
sobre o tema. Em 1935, na Franca, Henry Sellier criou em Paris uma Escola ao ar
livre, inspirada em modelos alemaes, para oferecer atendimento educacional a
criangas e jovens em tratamento de saude, especialmente aqueles com tuberculose e
doengas respiratérias.

O periodo p6s-Segunda Guerra Mundial foi determinante para a expansao e
disseminagdo do modelo de atendimentos escolares hospitalares. O aumento
significativo no numero de criangas internadas resultou na ampliacdo desses
atendimentos, promovendo o desenvolvimento da escolarizagao hospitalar, a criagao
de cursos de formacdo para professores — especialmente na Franca — e a
propagacdo desses modelos para outros paises. Esse contexto favoreceu o
engajamento de diversos profissionais na elaboragdo de projetos e experiéncias
educacionais em unidades hospitalares.

O atendimento escolar em ambiente hospitalar nas Américas foi instaurado
apenas apos 1945, primeiramente nos Estados Unidos e Canada, tendo como
referéncia o modelo adotado na Europa. Posteriormente, essa pratica expandiu-se
para paises da América do Sul e Central. Registros historicos indicam que a Argentina

iniciou este servico em 1946, sendo relevante mencionar a formagcédo de uma
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associagao civil, em 2004, dedicada a defesa dos direitos educacionais de criangas
acometidas por enfermidades, bem como aos esforcos para estabelecer
regulamentacdes especificas sobre o tema.

De acordo com Bori (2010, p. 20), “desde 1960, professores desempenham
funcdes em hospitais no Chile”, com destaque para o desenvolvimento de pesquisas
académicas na Universidade do Chile. Os docentes das escolas especiais participam
de modo ativo tanto nas investigagées quanto no acompanhamento pedagogico de
criangas hospitalizadas, evidenciando a estruturagcdo do processo de escolarizagao
nesse contexto. Em paises como Peru, México, El Salvador, Venezuela e Colémbia,
tanto os servigos de atendimento quanto o desenvolvimento de legislagdo apresentam
implementagdo mais recente, em consonancia com o movimento latino-americano
voltado para a promoc¢ao dos direitos de criangas e adolescentes hospitalizados ou
sob tratamento de saude.

No Brasil, o desenvolvimento da classe hospitalar ainda é objeto de pesquisas
em andamento. Ha registros indicando que os primeiros atendimentos educacionais
em ambiente hospitalar ocorreram no contexto da Educac¢édo Especial. Contudo, o
atendimento voltado a escolarizacdo de criangcas sem distingdo de condigdes foi
oficialmente instituido em 1950, no Hospital Menino Jesus, em Niterdi (RJ), mantendo-
se em funcionamento até os dias atuais.

A implantacéo da primeira classe hospitalar foi impulsionada pela necessidade
de assegurar a continuidade do processo educativo para criangas hospitalizadas,
possibilitando-lhes o acesso ao conhecimento, mesmo em situagbes adversas. Tal
iniciativa evidencia a relevancia da integragao entre os setores de saude e educacao,
reconhecendo o direito a educagao como elemento essencial para o desenvolvimento
humano, independentemente do estado clinico do individuo.

Ao longo das décadas, houve aumento nas discussbes e iniciativas
relacionadas a escolarizagao hospitalar. O Hospital Menino Jesus foi um dos primeiros

modelos estabelecidos, servindo de referéncia para praticas em outras instituicdes
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hospitalares e contribuindo para o desenvolvimento de fundamentos tedricos e
metodoldgicos que visam garantir o direito a educagao de criangas e adolescentes em
tratamento de saude.

Os estudos organizados por Fonseca (1999) apontam que, em 1950, ocorreu o
surgimento da primeira classe escolar em um hospital brasileiro. Conforme observado

pela autora,

o crescimento do numero de classes hospitalares coincide com o
redimensionamento do discurso social sobre a infancia e a adolescéncia, que
culminou com a aprovagéo do Estatuto da Crianca e do Adolescente e seus
desdobramentos posteriores. (FONSECA, 1999, p.10).

Esse avanco esta diretamente relacionado a compreensao ampliada dos
direitos de acesso a educacido para todos, promovendo debates, discussdes e a
divulgacao de informagdes acerca do direito a educagéo de criangas em tratamento
de saude.

Na década de 1990, conforme observado por Paula (2010), houve uma
intensificagdo dos movimentos em defesa das classes hospitalares, acompanhando a
ampliagdo do debate sobre o direito a educagao de criangas e adolescentes. Nesse
periodo, profissionais e instituicbes passaram a se mobilizar com o objetivo de garantir
0 acesso a escolarizagao de criangas e adolescentes em situagédo de hospitalizagao.
Conforme apontado pela autora, as escolas hospitalares brasileiras passaram a
integrar um contexto mais amplo, alinhando-se aos movimentos internacionais de
protecdo a infancia e adolescéncia. Tal integragéo evidencia o compromisso nacional
com a garantia do direito a educacao, independentemente das condig¢des clinicas dos
individuos atendidos, e fomenta iniciativas e politicas voltadas ao reconhecimento e
fortalecimento das classes hospitalares em distintas regides do Brasil.

No ambito juridico, a educagdo hospitalar no Brasil é orientada pelas
legislagcbes educacionais vigentes até meados de 2018, quando foi incorporado a Lei
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Art. 4°-A. E assegurado atendimento educacional, durante o periodo
de internagao, ao aluno da educacgao basica internado para tratamento
de saude em regime hospitalar ou domiciliar por tempo prolongado,
conforme dispuser o Poder Publico em regulamento, na esfera de sua
competéncia federativa.” (BRASIL, LEI N° 13.716, 2018.).

A garantia do direito ao atendimento educacional no contexto hospitalar,
prevista em legislagao especifica, representa um avango significativo na promogéo da
inclusdo escolar. Entretanto, mesmo com esse respaldo juridico, a estruturagao e
regulamentacao das classes e servigos de escolarizagédo hospitalar e domiciliar ainda
enfrentam desafios e exigem um processo gradativo de implementagdo. O
desenvolvimento desses servicos demanda articulagdo entre os setores
responsaveis, considerando as particularidades dos ambientes hospitalares e
domiciliares. E essencial a construgdo de estratégias que viabilizem o
acompanhamento pedagdgico e assegurem a continuidade dos estudos para
estudantes em tratamento de saude, respeitando suas necessidades e
potencialidades. Dessa forma, observa-se que o direito a educacédo em situagoes de
hospitalizagdo ou tratamento domiciliar vai além da garantia formal prevista em lei,
implicando o compromisso de gestores, profissionais da educagao e da saude, e da
sociedade em geral na superagcdo dos entraves estruturais e na consolidagédo de
praticas pedagogicas inovadoras, flexiveis e humanizadas.

Atualmente, a responsabilidade pela organizagdo da educagao hospitalar é
atribuida aos Estados e Municipios, conforme estabelecido pelo documento "Classe
hospitalar e atendimento pedagdgico domiciliar: estratégias e orientagdes”, elaborado
pelo Ministério da Educacdo — MEC (2002). Este documento tem como objetivo
fornecer diretrizes para o processo de implementagcdo do atendimento escolar em

hospitais, atuando como referéncia orientadora, sem possuir for¢a legislativa
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especifica na area. Conforme o documento, € responsabilidade do atendimento
educacional hospitalar e domiciliar desenvolver estratégias e selecionar recursos para
promover a construgao do conhecimento e o avango no processo de escolarizagdo. A
educacao em ambientes de tratamento de saude busca acompanhar o processo
pedagogico, estabelecendo mecanismos para garantir a continuidade dos estudos e
o desenvolvimento das habilidades intelectuais dos alunos atendidos.

O texto do MEC (2002) destaca a importancia do carater académico almejado
para esta modalidade de ensino. Contudo, o atendimento educacional hospitalar e
domiciliar ndo ocorre exclusivamente em uma escola convencional, mas em
ambientes diversos e em contexto distinto. Dessa forma, € fundamental que a
educacéao hospitalar reconhega que a aprendizagem constitui um processo continuo
e individualizado, conforme observam Covic e Oliveira (2011, p.89): “a escola
hospitalar possui um carater de ser voltada para o momento presente”, evidenciando
os objetivos imediatos e o enfoque no aspecto humano e humanizado do processo
educacional durante situacdes de tratamento de saude.

Dessa forma, o objetivo da educacdo hospitalar/domiciliar se traduz no
encontro com o conhecimento que pode ser flexibilizado, adaptado, ressignificado,
reconstruido e até recortado para fazer sentido diante da realidade imposta.
(PETERS, 2019, p.14). O processo educacional se concretiza na estreita relacao entre
educacao e saude.

Essas discussdes levam a analise do desenvolvimento dos processos de
escolarizacdo em ambientes hospitalares e domiciliares, considerando os aspectos
tedricos, legais, emocionais, afetivos e didaticos que influenciam a atuagao docente
nesse contexto especifico. Descrever integralmente esses elementos apresenta
desafios tanto para os professores da area quanto para pesquisadores dedicados ao
estudo da docéncia em contexto hospitalar. Dessa forma, o objetivo € promover a
reflexdo sobre as praticas docentes, destacando fatores relacionados ao direito a
educacao na cidade de Sio Luis, Maranhao.

11
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As bases legais da Educacgao Hospitalar e Domiciliar

No campo legal, a Educacédo Hospitalar e Domiciliar encontra fundamentos
normativos e garantias que séo delineadas em diferentes documentos, com a intengao
de afirmar a garantia do direito a educagéao de estudantes em tratamento de saude e
da educacado em espacgos nao escolares.

Teoricamente a Educacgao Hospitalar e Domiciliar representa uma modalidade
educacional fundamental para garantir o direito a educagdo de estudantes
impossibilitados de frequentar regularmente a escola por motivos de saude. Tal
modalidade tem suas bases legais consolidadas em normativas nacionais e
internacionais, assegurando que estudantes hospitalizados ou em tratamento
domiciliar tenham acesso a aprendizagem, ao desenvolvimento cognitivo e social,
preservando o vinculo com a escola e minimizando os impactos de suas condi¢des
de saude sobre a escolarizagio.

A Constituicdo Federal de 1988 ¢é o pilar principal do direito a educag¢ao no
Brasil. Em seu artigo 205, define que a educacéo é, “direito de todos e dever do Estado
e da familia, sera promovida e incentivada com a colaboragdo da sociedade, visando
ao pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania e
sua qualificagdo para o trabalho’. O artigo 208, inciso VI, assegura, ainda, “o
atendimento ao educando em todas as etapas da educagdo basica por meio de
programas suplementares de material didatico-escolar, transporte, alimentacéo e
assisténcia a saude”. Esse direito € mais do que evidente diante de situagdes de
adoecimento. Cabe ao Estado o dever de criar condigdes para que estudantes
hospitalizados ou em tratamento domiciliar ndo tenham a aprendizagem interrompida,
garantindo o acesso e a permanéncia na educagao basica.

Embora a Constituigdo defina claramente esse direito, as leis complementares

reforcam e detalham a garantia legal da educagao durante as fases de tratamento de
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VII, determina que o “dever do Estado com a educacdo escolar publica sera efetivado
mediante a garantia do atendimento ao educando em todas as etapas da educagdo
basica, preservando o direito de acesso e permanéncia na escola’. Ainda, o artigo 59

orienta que:

Os sistemas de ensino devem adotar procedimentos para atender as
necessidades de estudantes com doengas crbnicas ou temporarias,
oferecendo formas alternativas de frequéncia e, quando necessario,
atendimento domiciliar ou hospitalar.

Ja o Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) — Lei n°® 8.069/1990, aponta
no artigo 53 o direito a educagédo, redigindo que é dever do Estado garantir “o
atendimento  educacional especializado aos portadores de deficiéncia,
preferencialmente na rede regular de ensino”. Dessa forma, a interpretacao estendida
garante aos estudantes que apresentam condi¢cdes temporarias de saude o acesso
ao atendimento educacional em ambientes alternativos, como hospitais ou em casa,

sempre que houver necessidade.

Em 2002, a publicacdo das Diretrizes Nacionais para o Atendimento
Educacional Domiciliar e Hospitalar — Resolugao CNE/CEB n° 1, de 3 de abril de 2002.
Estabelecida pelo Conselho Nacional de Educacao, institui diretrizes para o
atendimento escolar a estudantes impossibilitados de frequentar a escola por
tratamento de saude, disciplinando a oferta de Educac¢ao Hospitalar e Domiciliar. O
texto enfatiza que o atendimento deve ser realizado por profissionais habilitados, em
articulagdo com a unidade escolar de origem do estudante e mediante planejamento
pedagogico individualizado. Ou seja, institui oficialmente a atuagdo de docentes nos
hospitais e no atendimento educacional hospitalar.

Ainda no campo legal houve a publicagdo da Politica Nacional de Educacao

Especial na Perspectiva da Educacgao Inclusiva — Resolugdo CNE/CEB n° 2, de 11 de
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setembro de 2001, cujo texto prevé, entre outros direitos a oferta de atendimento
educacional especializado para estudantes, impedidos de comparecer a escola por
motivos de saude, garantindo a continuidade do processo de escolarizagdo e a
reintegrac&o a rotina escolar apos a alta ou estabilizagdo do quadro clinico. E,
uma série de portarias, pareceres e normativas do Conselho Nacional de Educacéao
que intencionam garantir o direito dos estudantes em tratamento de saude. O Parecer
CNE/CEB n° 06/2012 orienta as redes de ensino sobre a oferta de atendimento
educacional hospitalar e domiciliar, detalhando a operacionalizagdo do servico, a
articulagdo entre os setores de saude e educagdo, a necessidade de registro,
acompanhamento pedagdgico e avaliagédo. E a Portaria n® 1.254/2013 do Ministério
da Saude que trata da implantacdo de Classes Hospitalares em ambientes de
assisténcia a saude, em parceria com secretarias de educacgao, viabilizando espagos
para o desenvolvimento das atividades pedagdgicas nas unidades de saude.

O debate legal e a busca pela garantia do direito a educagéo dos sujeitos em
tratamento de saude culmina na aprovacao da LEI N° 13.716, de 24 de setembro de

2018, que insere na Lei de Diretrizes e Bases da Educagéo Nacional o artigo 4° A que
assegura o atendimento, atendimento educacional ao aluno da educacdo basica
internado para tratamento de saude em regime hospitalar ou domiciliar por tempo
prolongado. Constituindo um marco importante para a implementacao e debate sobre
a Educacéo Hospitalar. Por fim, citamos que a legislagao reforca a necessidade de
garantir o atendimento educacional aos estudantes que, por prescricdo meédica,
estejam afastados do ambiente escolar de forma temporaria ou prolongada.

Além disso, € imprescindivel compreender que os estudantes atendidos em
ambiente hospitalar ou domiciliar tém direito a matricula na escola de origem,
recebimento de atividades pedagodgicas adaptadas, registro e validagao da frequéncia
e aproveitamento escolar, e continuidade dos estudos. A legislagdo garante, ainda,
que nenhuma auséncia motivada por questdes de saude seja considerada para efeito
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de reprovacao, desde que a participacdo em atividades escolares hospitalares e/ou
domiciliares seja assegurada.

Panorama da Educac¢ao Hospitalar em Sao Luis, Maranhao

A Educacéao Hospitalar em Séo Luis, capital do Maranh&o, encontra-se em fase
de construcdo, marcada por avangos normativos e por entraves estruturais
relacionados a sua implementagao efetiva. Um marco relevante foi a aprovagéo da Lei
n® 7.193/2023, que instituiu o Programa Municipal de Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar. A legislacdo prevé a criacdo de classes hospitalares
vinculadas a rede municipal e o atendimento pedagogico domiciliar para estudantes
afastados por motivo de saude, incluindo a possibilidade de parcerias entre a
Secretaria de Educagdo, a Secretaria de Saude, universidades e organizagdes da
sociedade civil.

Além da legislagdo definida pelo municipio, merece destaque o projeto de
extensdo “Estudar, uma agdo saudavel: construindo uma pedagogia hospitalar”,
aprovado pela Pro-Reitoria de Extensao da Universidade Federal do Maranhdo em
2009 atraves da Resolugcdo CONSEPE/UFMA n° 665, que tinha o funcionamento no
Hospital Universitario da UFMA, representando uma experiéncia pioneira no
municipio. Atualmente esse projeto € voltado para criangas e adolescentes
hospitalizados, com atendimentos na Casa de Apoio da Fundagéo Anténio Jorge Dino.
O projeto busca garantir a continuidade curricular, promover atividades pedagogicas
e ludicas, em consonancia com a Resolugao n° 41/1995 do conselho nacional do
direito da crianga e do adolescente. Os resultados obtidos incluem alfabetizac&o de
criancas hospitalizadas, apoio emocional aos pacientes, producdo académica
(monografias, dissertagdes e artigos) e contribuicées significativas para a formagao
de pedagogos.
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Na busca por informacdes sobre a Educacdo Hospitalar em Sao Luis,
investimos em pesquisa de campo para conhecer a realidade local. Definimos a busca
nas secretarias municipais de Educag¢ao e Saude para saber de que modo o municipio
esta organizando os atendimentos hospitalares e domiciliares para os estudantes que
se encontram em tratamento de saude.

Como etapa preliminar, iniciamos a pesquisa, contactando com as secretarias
municipais responsaveis pela educagao e pela saude em S&o Luis, a Secretaria
Municipal de Educagédo (SEMED) e a Secretaria Municipal de Saude (SEMUS) via e-
mail, mas nao obtivemos respostas. Sendo assim, foi realizada a visita presencial aos
locais supracitados, com o objetivo de investigar se a Lei Municipal n® 7.193/2023 que
dispbe sobre o “Programa de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar" foi de
fato implementada, levantar dados acerca da existéncia de classes hospitalares ou
atendimentos pedagogicos domiciliares, identificar hospitais que oferecem esse
servico e compreender os mecanismos de articulagdo entre as secretarias e as
instituicbes de ensino.

Na SEMED, o contato ocorreu com o coordenador do setor de pesquisa. O
gestor, pouco solicito conosco no primeiro contato, nos apresentou varios
impedimentos para dialogar e se possivel responder algumas perguntas simples,
exigiu uma série de documentos para dar prosseguimento ao processo de acesso as
informagdes, destacando a necessidade de retorno institucional que justificasse a
relevancia da pesquisa para a secretaria. Ele afirmou que existem professores da rede
municipal que atuam junto a estudantes hospitalizados, esse atendimento ocorre junto
a escola de origem, porém sem detalhes da organizagdo pedagogica. Nao soube
especificar em quais hospitais, tampouco confirmar a existéncia de classes
hospitalares e concluiu que ndo sabe afirmar sobre a existéncia da lei e nem como ela
é implementada na capital maranhense. Observou-se ainda a falta de informagdes
claras, o desconhecimento sobre a legislagdo municipal e nacional referente a

Educacao Hospitalar.
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Ja na SEMUS, em primeira méo, o contato inicial foi com uma pedagoga que
se encontrava presente no momento, que se mostrou diligente e disposta a colaborar,
mas também revelou ndo possuir informacgdes detalhadas. A pedagoga relatou que,
segundo seu conhecimento, apenas o Hospital da Crianga possuia uma classe
hospitalar, mas ndo soube descrever como o atendimento era organizado, quais eram
os profissionais envolvidos ou de que forma a proposta pedagogica se articula com as
escolas de origem dos alunos. Ressaltou também ndo conhecer nenhuma legislagéo
municipal, porém chegando a mencionar que desconhecia a inclusdo do artigo 4°-A

na LDB (Lei n° 9.394/1996), que assegura o direito a educacdo das criancas e

adolescentes em situacoes de tratamento de saude e nos orientou a entrar em contato

com o hospital para saber mais detalhes sobre a classe hospitalar em S&o Luis. Assim
como na SEMED, fomos informados da necessidade de cumprir uma série de
protocolos burocraticos para que a pesquisa pudesse ter sua continuidade aceita.

Diante das barreiras encontradas, especialmente quanto a exigéncia de
protocolos e apresentagcao de documentos institucionais, assumimos o compromisso
de reunir a documentagdo necessaria solicitada pelas secretarias, a fim de garantir a
continuidade da pesquisa.

Em uma alternativa, nos indicaram conversar com a chefe do departamento de
educacao e pesquisa, mas ela ndo conseguiu passar nenhuma informag¢ao sobre o
assunto.

A busca por informagdes junto as secretarias municipais evidenciou limitagdes
significativas no processo investigativo. Apesar dos avangos legais e académicos,
constatou-se a existéncia de fragilidades na implementacdo pratica da politica
municipal. Os achados iniciais revelam que, embora haja legislagdo que assegure o
direito a escolarizagdo de criangas e adolescentes em tratamento de saude, a
auséncia de diretrizes operacionais claras, de definicdo de responsabilidades
institucionais e de dados sistematizados compromete sua efetividade. Na pratica,

observa-se que o direito é formalmente reconhecido, mas nio se traduz em politicas
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publicas consistentes, permanecendo dependente de acgdes pontuais e iniciativas
isoladas.

Compreensoes das Politicas Publicas legislagoes e aplicagoes

No contexto nacional, o direito a Educacao Hospitalar e Domiciliar tem respaldo
desde a Resolugao n° 41/1995 do Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do
Adolescente (Conanda), que assegura, no item 9, a continuidade do curriculo escolar
durante o periodo de hospitalizagdo. Embora seja uma norma, tal dispositivo n&o
apresenta especificagbes quanto ao modelo de implementagdo, delegando aos
sistemas de ensino e saude a tarefa de sua efetivagdo. Mais adiante, em 2018, a Lei
n° 13.716 acrescentou o artigo 4°-A a LDB, garantindo atendimento educacional
hospitalar e domiciliar para estudantes da educacéo basica em tratamento de saude.
No entanto, a legislagdo mantém-se genérica, ao prever o direito sem detalhar os
procedimentos para sua concretizagdo, deixando indefinidos os mecanismos de
execucao, as atribuicdes institucionais e as formas de financiamento.

O documento elaborado pelo MEC em 2002, “Classe hospitalar e atendimento
pedagogico domiciliar: estratégias e orientagdes”, propde estratégias organizacionais
voltadas a pratica pedagdgica em hospitais e residéncias, ressaltando a importancia
da continuidade do processo de aprendizagem e da integracdo com as escolas de
origem.

No ambito local, a Lei Municipal n® 7.193/2023 representa um marco ao instituir
o “Programa de Atendimento Educacional Hospitalar e Domiciliar". A lei prevé tanto a
criacdo de classes hospitalares vinculadas a rede municipal de ensino quanto a oferta
de atendimento domiciliar para estudantes em tratamento prolongado. Entre suas
diretrizes, estdo a continuidade do curriculo escolar, o suporte psicopedagdgico e a
possibilidade de parcerias interinstitucionais. No entanto, até o momento da pesquisa,
nao havia clareza sobre sua aplicagéo pratica.
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Nossas visitas as secretarias municipais evidenciam esse desconhecimento
da legislagcdo. Na SEMED, presenciamos esse desconhecimento da propria legislagéo
municipal recém-aprovada e a auséncia de dados sistematizados sobre o atendimento
hospitalar revelam a fragilidade institucional. Na SEMUS, identificou-se apenas a
referéncia informal a uma experiéncia pontual no Hospital da Crianga, sem
informagdes claras sobre sua gestao, equipe e de sua efetivagao.

Esse quadro reforca a compreensdao de que, embora legitimadas por
dispositivos legais, as politicas publicas voltadas a Educagao Hospitalar carecem de
mecanismos de operacionalizacao, implementacio e de articulagédo entre as areas de
saude e educacéo. A efetividade desse direito depende da elaboracido de diretrizes
locais claras, da definicdo de papéis institucionais, do investimento em formacéao
docente e infraestrutura e do fortalecimento de uma gestéo intersetorial entre saude e

educacao.

CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo analisou a Educacao Hospitalar e Domiciliar como direito
fundamental de criangas e adolescentes em tratamento de saude, com énfase na
realidade do municipio de Sdo Luis do Maranhdo. Partindo de uma perspectiva
historica e legal a investigagao realizada, identificou que, embora as politicas publicas
atuais reconhecam formalmente o direito a Educacdo Hospitalar e Domiciliar, o
municipio ainda ndo tém garantido de forma plena a efetiva esse direito. Constatou-
se que ha avangos legais importantes, como a Resolugdo n°® 41/1995 do Conanda, a
Lei n® 13.716/2018, que inclui o artigo 4°-A na LDB, e, em ambito local, a Lei Municipal
n® 7.193/2023, que institui o Programa Municipal de Atendimento Educacional
Hospitalar e Domiciliar, mas a implementacao das leis ainda é timida e sem o devido

reconhecimento local.
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A analise das informagdes obtidas nas secretarias municipais de Educacéao e
Saude revelou fragilidades na aplicagao pratica desses dispositivos: auséncia de
dados sistematizados, desconhecimento das legislagées por parte dos gestores e
inexisténcia de diretrizes claras sobre procedimentos, responsabilidades e formas de
acompanhamento pedagdgico.

Os resultados apontam para uma distancia entre o reconhecimento juridico do
direito a escolarizacdo em contextos hospitalares e domiciliares e sua efetiva
implementagdo. Essa lacuna manifesta-se na auséncia de dados sistematizados, no
desconhecimento da legislagao por parte de gestores e profissionais das secretarias
responsaveis e na falta de diretrizes operacionais claras que orientem a aplicagao da
politica publica.

O estudo evidenciou também que iniciativas isoladas, como o Projeto de
Extensdo da Universidade Federal do Maranhdo, desempenham papel fundamental
na garantia da continuidade curricular e no fortalecimento da formag&o docente. No
entanto, a auséncia de uma politica publica estruturada faz com que tais experiéncias
permanecam restritas a espacos especificos, ndo alcancando a totalidade dos
estudantes que necessitam desse atendimento.

Assim, conclui-se que a consolidagao da Educagao Hospitalar e Domiciliar em
S&o Luis depende de agbes articuladas em trés eixos centrais: regulamentacgao efetiva
da legislacdo municipal, com definicdo de responsabilidades institucionais e
mecanismos de acompanhamento; integracdo entre saude e educagdo, com
protocolos intersetoriais que viabilizem o atendimento; formacdo docente
especializada, assegurando praticas pedagogicas adequadas as especificidades do
contexto hospitalar.

Portanto, mais do que reconhecer o direito a escolarizagdo em lei, € necessario
transforma-lo em pratica concreta, garantindo que criangas e adolescentes em
situacdo de hospitalizagdo tenham assegurado ndo apenas 0 acesso ao

conhecimento, mas também a manutencdo de sua identidade escolar, o apoio
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emocional e a inclusdo plena em seu processo de aprendizagem. Conclui-se, assim,
que as politicas publicas atuais, em S&o Luis, ainda ndo tém conseguido garantir
plenamente a educacao de qualidade para criangas e adolescentes em situacao de
hospitalizagdo. O desafio posto € transformar o direito formalmente assegurado em
acao concreta e acessivel, capaz de promover inclusao, continuidade curricular e

apoio integral aos estudantes em tratamento de saude.
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