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O SIGNIFICADO DO
ABANDONO ESCOLAR
PARA A CRIANCA COM CANCER

The meaning of school discontinuance for the child with cancer
CLAUDIA FONTENELLE GONCALVES! ELIZABETH RANIER MARTINS DO VALLE?

A preocupagdo em relag¢do ao futuro académico e profissional da criangca com cdncer, assim como a sua adaptagéo social ao
ambiente escolar, faz com que a continuidade dos seus estudos seja fundamental para garantir uma melhor qualidade de vida durante
e depois do tratamento. O presente trabalho tem como proposta compreender como a propria crianca vivencia o seu afastamento da
escola devido ao tratamento. Para tanto, foi realizada uma pesquisa qualitativa na modalidade andlise da estrutura do fenémeno
situado, ou andlise fenomenoldgica. Em encontros individuais com 11 crian¢as em tratamento de cdncer, foi colocada a seguinte
questdo norteadora: “Para vocé, como foi ter ficado afastado da escola por causa do tratamento?” A andlise destas descrigdes
possibilitou chegar a uma configuracdo do abandono escolar aos olhos da propria crianca em tratamento de céncer.
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Introducao

cancer, nos Estados Unidos, ¢ a segunda maior causa

de morte entre criangas, ¢ a leucemia aguda é o tipo de

céncer mais comum entre estas. Porém, gracas aos
avancos da medicina, ja se pode estimar 70% de chance de cura se
o tratamento for feito corretamente. Criangas com tumor de Wilms
tém 90% de chance de se curarem, e as que apresentam tumores
cerebrais, 50%. Isso mostra que estd surgindo no mundo uma
populagdo até entdo rara: jovens adultos curados de cincer quando
criancas. Essa populac@o ¢ bastante significativa, pois o cAncer
infantil atinge dez a cada 100.000 criangas, e dois ter¢os dos casos
sdo considerados curdveis, fato que merece hoje em dia uma atengao
especial (11).

Enquanto estdo em fase de tratamento, as criangas, assim como
suas familias, merecem receber um atendimento diferenciado, tanto
do ponto de vista médico como psicoldgico. Por ser uma doenga
plena de significados, o diagnéstico do cancer normalmente é
acompanhado de uma grande ansiedade causada pelo medo da
morte, medo do tratamento (popularmente conhecido por ser
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demorado e agressivo) e, principalmente, falta de informagfo. Além
destes problemas, ao terminar o tratamento, a crianga e sua familia
véem-se obrigados a voltar 4 vida normal e, freqiientemente, tentam
esquecer o trauma da situacdo vivida. Porém, ha diversos obstaculos
a serem vencidos, € nos detemos agora na dificuldade da crianga
em retornar a escola.

O cancer infantil e a escolaridade
da crianca doente

Quando um de seus filhos est4 doente e ha tantas preocupages
relacionadas aos problemas relativos a satide fisica da crianga, os
pais geralmente se esquecem dos aspectos escolares ou os relegam a
um segundo plano. No entanto, ¢ fundamental fazé-los compreender
a importncia de uma continuidade nos estudos, mesmo durante o
tratamento. E importante para a crianca doente perceber-se produtiva
e em desenvolvimento, ¢ a participagio da crianga com céncer em
atividades escolares pode significar igualdade em relac¢o as demais
criangas da sua idade (9).

Na literatura referente ao desenvolvimento da crianga com cancer,
usa-se com freqii€ncia o termo “psychological euthanasia” (3, 7),
que ocorre quando as pessoas que cuidam da crianga ndo encontram
mais esperanga de cura, deixando de investir em seu futuro e, assim,
prejudicando o tratamento e possibilitando conseqiiéncias
psicossociais. E preciso alertar os pais e toda a equipe profissional
que, embora ela esteja doente, seu processo de desenvolvimento
continua ¢ deve ser constantemente incentivado, numa tentativa de
suprir o efeito negativo do “stress” e das constantes hospitalizacdes.

Em geral, as professoras de criangas com cancer, assim como os
familiares e amigos da crianga, também apresentam dificuldades
pessoais quando tém que lidar com a realidade de ter um aluno
acometido de uma doenga tao grave. Dessa forma, para que o regresso
a escola seja uma experiéncia realmente proveitosa, € necessério nio
s6 trabalhar com a crianca, mas também ajudar os professores no
que diz respeito as suas inquietagdes.

A equipe multiprofissional do GACC - Grupo de Apoio a Crianga
com Céncer, que atua no Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto, é um bom exemplo de um trabalho em
equipe que tem facilitado o tratamento na 4rea da oncologia infantil.
Preocupada com essa questiio da volta a escola, a equipe elaborou
uma chamada “Carta ao professor de uma crianga com cancer” (9),
que € enderecada a todos os professores das criangas com idade
escolar em tratamento de cincer no Hospital das Clinicas de Ribeirdo
Preto. Esse documento contém informagdes necessérias sobre a
doenca, assim como sugestdes de como lidar com o aluno vitima do
cancer.

Ser bem recebido por professores e colegas de classe ajuda muito
a crianga com cancer a ter sucesso no retorno a escola. Porém, é
importante também que os professores recebam informagdes sobre
possiveis seqiielas do tratamento, o que pode exigir deles, além de

carinho, maior habilidade no trato com seus alunos, inclusive técnicas
educacionais adequadas, quando for o caso.

Ha4 vérios trabalhos publicados que alertam pais, médicos e
professores sobre as varias conseqiiéncias do tratamento de cincer,
tanto fisicas quanto psicossociais. Constantes aplica¢oes de radiacio
no crinio e quimioterapia intratecal, usadas no tratamento de
leucemias, podem acarretar um déficit intelectual. As pesquisas
mostram que, devido ao tratamento demorado, que atinge dreas do
Sistema Nervoso Central, alguns aspectos da inteligéncia, tais como
funcdo integradora, habilidade motora fina e reproducio de material
abstrato, podem ser gravemente afetados, causando distdrbios de
aprendizagem em diferentes niveis (10). Para evitar que o déficit
intelectual atinja proporgdes irrecuperaveis, é importante estimular
o paciente durante todo o tratamento, exercitando os aspectos mais
criticos de sua inteligéncia, com o objetivo de poupar a crianga de
futuros problemas escolares.

Na Europa e Estados Unidos, entre outros, ha diversos programas
que, apesar de se utilizarem de técnicas diferentes, t€m como objetivo
comum integrar tanto a escola como a equipe médica para que, juntas,
consigam solucionar o problema do afastamento da crianca com
cancer do ambiente escolar durante o tratamento. Desta maneira, as
criancas ndo s se sentem mais preparadas para continuar seus estudos
(em aspectos cognitivos e psicolégicos), como também sdo absolvidas
das faltas que receberam durante todo o tratamento e que, se nio
fossem compensadas com aulas particulares dentro do hospital,
provavelmente comprometeriam o seu ano letivo dentro da escola.

No Brasil, a situagdo é um pouco diferente, pois, devido a um
programa falido de educacdo, que ainda vigora em boa parte das
escolas, o brasileiro passou a achar natural o enorme nimero de
reprovag0es que acontecem anualmente nas escolas, tanto puiblicas
como particulares. Também € visto com naturalidade, entre a
populagdo de baixa renda, criangas que abandonam os estudos sem
nem mesmo terminarem o primeiro grau. Diante dessa realidade,
onde hd uma clara desvaloriza¢do da educacdo, uma crianga curada
de cancer e que apresente déficits educacionais provavelmente deixard
de ter a assisténcia necessaria durante ¢ depois do longo tratamento
ao qual é submetida. Dessa maneira, ela poderd ter muito mais
problemas na volta as aulas do que a crianga que vive nos paises de
Primeiro Mundo, o que torna ainda mais grave a situa¢io da crianga
com céncer no Brasil. Apesar dos esforgos por parte dos hospitais
em evitar que seus pacientes da oncologia pediatrica abandonem os
estudos durante o tratamento, ainda nao hd uma maneira de compensar
oficialmente o grande nimero de faltas que as criangas sdo obrigadas
a ter devido aos retornos periédicos ao ambulatério e também ao
periodo em que se encontram internadas.

Faz-se necessdrio que, durante o tratamento do cancer, haja, por
parte dos hospitais, uma maior preocupa¢io no acompanhamento
psicossocial, procurando enfatizar a manutencéo das relagdes sociais
normais do paciente, assim como o planejamento de seu futuro (8).
No caso da oncologia pedidtrica, tal énfase deveria ter como alvo a
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readaptagdio da crianga com cancer ao ambiente escolar, pois “a
escola é parte importante da vida normal de uma crianga, e a crianga
doente nunca poder4 aproximar-se da normalidade do estilo de vida
a ndo ser que esteja na escola e seja produtiva no seu papel de
aprendiz” (2).

Nossa proposta, neste estudo, foi ouvir o que a prépria crianga
tem a dizer sobre a sua experiéncia de afastamento da escola devido
3 doenca. Para concretizar tal objetivo, inicialmente buscamos na
literatura algumas informagdes acerca da questdio escolar dentro
da drea Cancer Infantil. Em seguida, desenvolvemos a investigagio
propriamente dita através da escuta das criangas envolvidas na
pesquisa.

Método

Para ter acesso 2 vida da crianga com cincer que estd afastada da
escola, penso que o método fenomenolégico parece ser o mais adequado
as minhas necessidades enquanto pesquisadora, uma vez que, através
dele, € possivel captar os significados das vivéncias das pessoas no
seu cotidiano (1). Tendo em vista os objetivos deste trabalho, considero
que ninguém melhor do que a propria crianga conhece o que € realmente
sentir-se enferma e afastada da sua rotina didria.

Para tanto, conversei com criangas em tratamento de cincer no
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sdo Paulo. Onze criangas foram entrevistadas, sete
meninos € quatro meninas, com idades que variaram entre nove e 15
anos.

Os objetivos da entrevista, assim como a promessa de sigilo, foram
claramente expostos antes de seu inicio. Por falta de um local mais
reservado, as entrevistas foram realizadas nos préprios corredores do
ambulatério, preferencialmente em locais onde ndo havia concentragéo
de pacientes. Estando a crianga neste local, formulei a seguinte quest&o
norteadora: “Para vocé, como foi ter ficado afastado da escola por
causa do tratamento?”.

Sem dirigir a entrevista, incentivei a crianca a falar sobre sua
experiéncia pessoal. Para aquelas que no verbalizaram algo de muito
significativo para os objetivos da pesquisa, foi langada uma segunda
questio: “Como foi para vocé, depois, voltar para a escola?”’. Tais
depoimentos foram gravados com o consentimento da crianga e seus
pais e, posteriormente, transcritos.

As falas das criangas entrevistadas foram analisadas segundo o
referencial de Giorgi (4) € Martins e Bicudo (6). Para tanto, percorri a
seguinte trajetéria:

- Leituras iniciais dos depoimentos, no sentido de obter uma
configuragdo geral dos resultados e uma familiarizagdo com as
afirmacdes significativas,

- Busca de convergéncias e divergéncias das unidades de significado
encontradas em cada um dos depoimentos, as quais possibilitaram a
construciio de categorias que, integradas, permitiram uma visualizagio
da experiéncia dos sujeitos em relago a questdo formulada.

Resultados

O discurso das criangas mostrou aspectos que puderam ser
apreendidos em temas comuns, que eu aqui dividi por categorias:

Limitacées a sua escolarizagdo impostas pela doenga e
tratamento

Uma das primeiras observagdes foi que a crianga refere como
limites & sua escolarizagdo a_sua propria condi¢do fisica que,
quando debilitada, prejudica o seu desempenho na escola:

“Eu ndo conseguia andar, né, entd@o ndo tinha jeito de ir pra
escola.” '

“Eu ndo conseguia prestar aten¢do nas coisas, esquecia tudo,
nossa, dava sono, ndo agiientava correr.”

“Depois, quando comegou a dar o tumor na minha perna, ai
eu fui na escola com tumor na perna ainda, chegava ld na escola,
tudo, e doia, ficava doendo.”

“Ndo podia nem escrever.”

As criancas em tratamento de céncer tém consciéncia das
exigéncias que acompanham seu tratamento. Sdo indimeras as
recomendacdes dos médicos com relagdo aos cuidados que a crianga
e sua familia devem ter. Muitas vezes, essas recomendagoes se
chocam com as exigéncias por parte da escola, havendo assim um
prejuizo na rotina escolar da crianga. Neste caso, as exigéncias do
tratamento sdo limites & sua escolarizagfio, assim como os retornos
ao hospital:

“Eu tava na terceira série porque eu comecei a aula e fiquei
doente. Parei, fiqguei um tempdo sem ir na escola por causa do
tratamento. Depois eu voltei e depois eu parei de novo. O médico
falou que quando desse eu ia.”

“.. 0 tratamento tava muito perto, 0s retornos, tava muito
dificil”.

No entanto, os retornos espagados no ambulatério permitem a
compatibilidade doenga-escolaridade, ja que o prejuizo escolar ndo
é tdo grande:

“Tava bom, faltava na quarta e depois eu ia, ai depois foi assim.”

“Agora que melhorou, agora o retorno td mais prolongado, agora
td melhor.”

Limitagdes a sua socializagdo impostas pelo tratamento ¢
afastamento da escola

O tratamento e o afastamento da escola trazem consigo uma
segunda dificuldade enfrentada pelas criangas: a desadaptacdo
social, tanto no ambiente escolar como nas demais situagdes onde
a crianga exerce alguma atividade. A excegio do ambiente familiar,
aescola é o local onde a crianga estabelece seus mais fortes vinculos
afetivos, exercendo assim um importante papel social. Nesse
sentido, o afastamento da escola implica também a perda dos
amigos, como mostram os seguintes trechos da fala de uma crianca:

“... ndo tem amigo ld perto de casa, né. A eu perdi os amigos
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ld da escola, ndo vou mais ver eles... foi ruim para mim. (...) S6¢
uma amiga da minha classe vai me visitar.”

Duas criangas referem-se a sua delicada condi¢io fisica como
limitadora para uma vida social normal, ji que, em algumas
situacdes, elas sdo impedidas de realizar as mesmas atividades que
as outras criangas:

“Na hora do recreio eu ndo corro porque eu ndo posso correr,
né, porque sendo arrebenta as veias. Af eu fico ld sentada.”

“Eu ligo para ela (amiga), ela liga para mim, daf ela vai 1a porque
eu ndo posso ir na casa dela, né, mas ela vai na minha casa.”

Outro fator observado, apesar de nem sempre prejudicar
diretamente a vida social da crianca, faz dela alguém diferente de

seus colegas: a mudanca na aparéncia fisica é motivo de curiosidade
por parte dos colegas.

“Ah, eu voltei careca, né? As criangas ficou tudo estranhando,
perguntando, logo eles acabaram a curiosidade. A professora ficou
do mesmo jeito.”

“.. na hora que eu chegava assim ninguém me reconhecia,
porque eu tava de cabelo curto, mudada, magra.”

A desadaptacdo social da crianca em tratamento de cancer é
ainda mais agravada durante o periodo em que esta permanece
hospitalizada. O hogpital se mostra como um ambiente solitdrio
para algumas criangas entrevistadas, fazendo com que a crianga se
sinta isolada, ndo s6 dos amigos como, as vezes, também da familia:

“Ndo tinha ninguém pra brincar (no hospital). Na escola jd
tinha bastante, eu jogava bola na escola.”

“Ah, bastante ruim (ficar internado) porque a gente fica assim
sem os familiares da gente.”

Uma imagem positiva da escola

Com exceciio de uma crianga, todas as demais mostraram ter
uma visio positiva da escola, o que pdde ser percebido através de
suas falas. Nesta categoria, a afirmagio mais reveladora desta
visdo acerca da escola € o fato de que as criangas entrevistadas
vivenciaram o afastamento da escola de maneira negativa, isto &,
ndo gostaram de ter se afastado da escola por causa da doenga:

“Abh, foi chato! Nédo dava pra estudar, estudava sé essas coisas,
tabuada, assim que eu sabia, e foi chato.”

“Eu ndo queria sair da escola.”

“Na hora que descobriu que era leucemia, que eu ia tratar
mais de um ano e eu descobri que eu tinha que parar de estudar,
eu ndo quis!”

Duas criancas entrevistadas chegaram a verbalizar que sentiam
falta do simples fato de poder estudar e serem produtivas,
percebendo a escolarizacio de uma maneira positiva:

“Ir na escola é bom pra gente. (...) S6 de estudar jd é bom! “

“Eu tava na melhor época, de sair, de namorar, de estudar...
mesmo porque eu adorava estudar.”

A escola, muitas vezes, é tida como um forte aliado na
manutenc¢do da escolaridade do aluno doente. Algumas criangas

percebem o esforco por parte da escola para a continuidade da sua
escolarizacdo, seja ele por parte da diretoria da escola, que facilita

a situagdo do aluno dentro da institui¢io (abolindo as faltas e
facilitando a aprovagdo do aluno), como também por parte das
professoras que se empenham para amenizar o prejuizo de seu aluno
doente:

“A professora deu tudo as provas, eu ndo perdi nada.”

“... a professora falou assim que eu jd tinha passado, ndo com
as provas da, do,... eu ndo fiz as provas do iltimo bimestre, mas
ela me passou com a nota das outras provas.”

“Mas na escola ninguém liga, ndo! Depois eu pego a matéria,
pego com o professor aula particular a tarde. Td todo mundo me
ajudando, os professores estdo disponiveis pra me atender, ndo
tem problema.”

A solidariedade por parte dos colegas da escola € um fato
também citado por duas das criancas entrevistadas. Os colegas,
quando se mostram solid4rios com a doenga do amigo e demonstram
sentimentos de compaixdo em relagio a crianga doente, fazem da
escola um ambiente mais acolhedor no seu regresso a sala de aula:

“... Id (na escola) meus colegas tudo gostavam de mim. Eu
chegava ld e todo mundo pegava na minha mdo.”

“Depois as minhas colegas, a turma ld, todo mundo quer
brincar, ai a gente brinca de uma coisa que ndo corre e nem pula.
Elas fazem de tudo para eu ndo ficar triste e nem enjoada ld no
canto.”

Com essa ajuda por parte de colegas e professores, 0 impacto
sofrido pela crianga afastada da escola podera ser amenizado,
fazendo com que ela tenha uma experiéncia positiva no regresso a
escola:

“... todo mundo chegava assim e falava: ‘Gente, olha, a B.
voltou para a escola!’. Al juntava aquela multiddo, diretora,
professora, todo mundo, homenagem, um monte de coisa. Foi mais
legal do que antes...”

Houve, no entanto, algumas falas que depdem contra a imagem
de uma escola colaboradora e compreensiva com o problema vivido
pela crianca doente e sua familia. Ha casos em que a escola, além
de ndo ajudar, prejudica a situagio de seu aluno. Neste sentido, a
escola aparece como limitadora para a escolarizacdo do aluno vitima
do cancer. Em um dos casos citados pelas criangas entrevistadas, a
professora duvidou da doenga do seu aluno e, em outro, a escola
chegou a reprovar a crianga porque ela deixou de fazer uma prova:

“... as vezes tinha alguém que implicava, que achava que as
vezes eu ndo levava a tarefa, que era desculpa, que nio tinha nada
de hospital, que eu inventava essa estdria pra faitar.”

“Quando eu sai daqui (hospital), eu fui em casa e eles (escola)
ndo deixaram eu fazer outra prova.(...) Ai meu pai falou: ‘Por que
ndo vai para a terceira (série)? Ele foi tdo bem na segunda, sé
faltava uma prova, por que vocés ndo deixaram ele entrar na
terceira?’ ‘Ah, agora sé falta uma prova, vai para a segunda’, eles
falaram isso.”
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Houve uma crianga que, devido a atitudes agressivas por parte
da sua professora dentro da sala de aula, percebe a escola como um
ambiente ofensivo, mas, mesmo assim, em um primeiro momento
da entrevista, revela que “foi ruim” ter de se afastar da escola:

“... foi ruim (ter se afastado da escola)... foi ruim néo, foi bom!
A professora puxava meu cabelo.”

Esforgo para a continuidade escolar

Apesar de todas as adversidades, muitas criangas entrevistadas
conseguem voltar para a escola; algumas, inclusive, conseguem
acompanhar a antiga turma e nem chegam a repetir de ano. Outras,
por imimeras razdes, ficam mais tempo afastadas da escola e acabam
perdendo o contato com o ambiente escolar. No entanto, quer na
primeira situagio como na segunda, muitas criangas revelam
esforcos pessoais para a continuidade de seus estudos. Algumas se
esforcam na escola, atualizando as provas e o conteiido que
perderam:

“Af eufazia as duas provas, na hora que eu acabava, continuava
as provas, tudo que tinha que fazer.”

“Foi dificil, mas eu voltei e consegui passar de ano.”

“Ndo dd tempo de pensar em besteira, ndo dd tempo de dormir,
ndo dd tempo de fazer nada, tem que estudar!”

Algumas mostram seus esfor¢os para evitar o prejuizo escolar
fazendo tarefas, ou alguma atividade escolar, durante a fase de
hospitalizagio:

“Néo dava pra estudar, estudava sé essas coisas, tabuada,
assim, que eu sabia, e foi chato.”

“Eu 56 pegava minha licdo de casa e ficava fazendo por si. {...)
Al eu ficava fazendo aquelas copionas, ficava copiando, copiando,
copiando, na hora que eu cansava eu parava.”

Uma das criangas entrevistadas revelou seu esforgo pessoal em
retornar aos estudos, pedindo & mie para que a matriculasse
novamente na escola: “Até hoje eu falo: ‘Mde, pde eu na escola,
quero estudar!’”

Outra crianga, procurando melhorar sua condi¢io dentro da
escola, decidiu pedir para a psicéloga alguns livretos explicativos
(fornecidos pelo hospital e enderecados as professoras das criangas
em tratamento de cancer), para entregar as suas professoras:

“You ter que perguntar para a psicéloga para ver se ela tem
uns outros livros que elas entregam pra ver quanto tempo demora
para a gente entender, e a professora entender também que quando
Sor para mim ir (na escola), eu copio a matéria que eu estudo, e o
que der para mim pegar da matéria, eu pego, o que néo der, eu vou
estudando.”

Por fim, houve também uma menina que, por decisdo propria,
preferiu repetir de ano ao invés de concluir a série em que cursava,
sem ter apreendido o contetido de maneira proveitosa. Esta conduta
demonstra um grande sacrificio em manter a qualidade de seus
estudos:

“Mas ai eu preferi fazer de novo, porque eu sabia que a sétima

ia ser dificil. Se eu ndo fizesse a sétima, s6 com os trabalhos eu
ndo ia conseguir aprender. Af eu peguei e falei: ‘Ndo, eu ndo t6 em
condi¢des de voltar para a escola, e mesmo se eu voltasse, eu ia
querer fazer a sétima de novo.’ Ai eu esperei passar o ano e, mesmo
eu ndo tando muito bem, eu jd comecei na sétima de novo.”

Ao analisar os discursos das criangas, foi possivel perceber
também que os pais, muitas vezes, se mostram como fortes aliados
para a continuidade da vida escolar do seu filho doente. Alguns
pais demonstram este interesse indo as escolas e reivindicando o

direito de seus filhos em continuar seus estudos:

“Entdo ele (pai) falou um monte de coisas ld (na escola), dai
eles deixaram eu entrar na segunda série.”

“Agora, no final do ano, ela (diretora) ndo quis abonar, eu
tinha que fazer trabalho de recuperacdo de falta. Ai minha mée foi
ld e sapateou, ai deu certo!”

Uma mée incentivou sua filha a estudar durante o periodo de
internagfo: “Minha mde até comprou um caderno para eu ficar
escrevendo as coisas da escola.”

Discussao

Ficar afastada da rotina escolar possui, para a crianga com
cancer, um significado muito maior do que o mero prejuizo
educacional. O isolamento social, decorrente da perda de contato
com os colegas, € um bom exemplo de como o afastamento da
escola pode interferir na vida pessoal de uma crianga com cincer.
E comum a crianca sentir-se esquecida pelo grupo ao qual pertencia,
passando a se perceber sozinha. Essa soliddo, associada a todos os
outros problemas vividos por ela durante o tratamento (medo da
morte, culpa, tristeza, ansiedade frente a uma cirurgia, dor, etc.),
podem desencadear um processo depressivo, fazendo com que a
adaptacdo desta crianga ao tratamento se torne ainda mais dificil.

O discurso de algumas das criangas entrevistadas revela
empenho pessoal e for¢a de vontade para continuar a estudar, mesmo
estando doentes. No entanto, através da andlise destes relatos, foi
possivel detectar alguns obsticulos enfrentados por elas na tentativa
de manterem a sua escolarizagio.

Conciliar o tratamento de cincer de uma crianga com a sua vida
escolar representa uma dificil tarefa para seus pais, professores, equipe
médica e, principalmente, para a prépria crianca doente, que €, como
este estudo pode mostrar, a principal interessada nessa conciliagio.
Mesmo com tantos esfor¢os por parte destas pessoas, o abandono
escolar ainda é uma realidade vivida por muitas criangas em
tratamento de cincer. Ao contrario de alguns paises desenvolvidos,
onde existem programas estruturados com a finalidade de propiciar
a continuidade dos estudos de criangas com céncer, o Brasil ainda
ndo conta com projetos em um nivel avangado de organizacdo e, por
isso, torna-se dificil apontar os responséveis por este problema.

Sdo indmeros os fatores que levam a crianga doente a se
distanciar da sua rotina escolar: o desconhecimento, por parte da
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escola, da doenca da crianga; a indiferenca, por parte dos hospitais,
com a situacfio escolar de seus pacientes (a falta de comunicagéo entre
hospitais e escolas); a dificuldade dos pais em “negociar” com escolas
¢ hospitais para que estes criem condigdes para que seus filhos possam
continuar estudando; a dificuldade de professores para entrar em contato
com o seu aluno, quando este se encontra hospitalizado ou em
tratamento em uma outra cidade; a indiferenga, por parte de alguns
professores, que ndo se empenham em melhorar a situagdo do seu
aluno doente ¢, ainda, a impoténcia da crianca doente diante de tantos
obstéculos.

Além de se sentirem sozinhas por estarem afastadas de suas escolas,
as criangas com cancer também enfrentam uma outra dificuldade, que
normalmente aparece quando elas percebem que, enquanto estdo
improdutivas no hospital ou dentro de casa, seus colegas estdo
realizando atividades dentro da escola e se desenvolvendo no processo
de escolarizacfo. Tal fato, que poderia servir de estimulo para pais e
professores desenvolverem atividades semelhantes na prépria casa da
crianca ou mesmo no hospital, pode tornar a continuidade dos estudos
extremamente desestimulante para a crianca doente, dando a impressédo
de que ela jamais conseguird recuperar o tempo perdido. Isto, muitas
vezes, faz com que o atraso escolar seja cumulativo, isto €, quanto
mais tempo a crianga ficar afastada da escola, maior serd o seu prejuizo
em relagdo ao contetido escolar e, conseqiientemente, mais dificil sera
a sua volta as aulas. N3o estou afirmando, entretanto, que 0 processo
de desenvolvimento de uma crianga doente fique estagnado durante
todo o periodo de afastamento da escola. Muito pelo contrério! Quando
uma crianga é submetida ao tratamento de cancer, ela passa a vivenciar
situagdes complexas e dificeis, como o contato préximo com a morte,
a experiéncia de passar por uma hospitalizacio e/ou uma cirurgia, a
necessidade de ser forte diante da doenga e do tratamento, dentre outras.
E bem provivel que tais vivéncias fagam desta crianga alguém com
uma maturidade emocional maior que as demais criangas da sua faixa
etdria, desenvolvendo-se, desta maneira, em aspectos que certamente
ndo sdo abrangidos pelo ensino formal (10). Além disso, os
conhecimentos sobre assuntos médicos relativos ao tratamento que a
crianca com cAncer passa a ter, assim como sobre certas condutas de
enfermeiros, médicos, fisioterapeutas e psicélogos, fazem com que
ela aprenda, na prética, acerca da atuagdo dos diversos profissionais
envolvidos em seu tratamento e do funcionamento de seu préprio corpo.
E muito comum encontrar criangas, mesmo as mais pequenas, com
conhecimentos amplos de anatomia, higiene, satde, alimentacao e
também sobre as condutas adequadas diante de febres altas, nduseas e
vOmitos. Algumas, em situacoes de brincadeiras de faz-de-conta,
munidas de um ldpis (que substitui a seringa) e um chumago de algodao,
assumem o papel do médico e “tiram o sangue” de seus colegas,
obedecendo todas as etapas necessérias para se realizar um exame
como este. Cheguei a ver uma garotinha dando o resultado do “exame”
para o seu amigo, dizendo: “Hoje vocé ndo vai poder fazer o remédio
(a quimioterapia), porque as suas plaquetas estdo muito baixas.”

Conceber a crianca com cancer como alguém incapaz de apreender

novos contetdos e realizar atividades compativeis para uma crianga
da sua idade, além de ser um grande erro, ¢ também uma enorme
injustica, ji que, desta maneira, esta crianga estard privada das
condigdes ideais para que ela possa se desenvolver integralmente,
sentindo-se capaz e produtiva. No entanto, para que isto ocorra, €
preciso que as pessoas que lidam diretamente com a crianga com
cancer estejam atentas para algumas dificuldades relacionadas tanto
a doenga e ao tratamento quanto a escola da crianga, como podemos
perceber através das entrevistas.

E comum que essas criangas precisem internar-se no hospital
por algum tempo. Isto acontece ou porque estdo no inicio do
tratamento e precisam tomar uma dose muito forte da medicagdo
(fase de indugdo), ou porque apresentam alguma piora no quadro
clinico e necessitam ficar sob constante observagio médica. Durante
o periodo de hospitalizagdo, quando as criangas poderiam por em
dia as tarefas da escola, surgem também algumas restrigdes fisicas
que dificultam os estudos. E preciso que o hospital esteja atento
a estes detalhes, procurando, dentro do possivel, adaptar os recursos
disponiveis para suprir as necessidades dos seus pacientes durante
a fase de hospitalizacio. Em casos de amputagio de membros ou
de impedimentos na ambulagdo, € essencial a iniciativa da equipe
responsével pela crianga dentro do hospital de orientar a familia,
ou até mesmo a instituicio escolar, no sentido de providenciar
recursos junto A comunidade e instituigbes publicas para a sua
locomogio até A escola, pois disto dependerd a continuidade dos
estudos de criancas com este tipo de seqiiela do tratamento de cancer.
E importante que pais, médicos e professores possam propiciar a
essas criangas proteses e meios de transporte apropriados.

Ainda no que diz respeito aos empecilhos que o tratamento
impde 2 escolaridade da crianga com céncer, vale dizer que os
inimeros cuidados que a crianga e sua familia deverdo ter em relagéo
2 sua satide podem se constituir em um obstculo & continuidade
de seus estudos, tais como o uso de mdscaras. Diante de todas as
providéncias que os pais devem tomar antes de expor o seu filho
doente a um ambiente cheio de criangas estranhas (como € o caso
da escola), as vezes fica mais comodo para estes pais manterem a
crianga dentro de casa. A equipe médica deve se preocupar em
explicar a razio para tantos cuidados e, se possivel, mostrar a crianga
a melhor maneira de lidar com eles dentro da escola, pois a
convivéncia com a doenca, bem como todos os aspectos que
envolvem o tratamento, devem ser os menos conflitivos possiveis.

Com relagiio as dificuldades que a crianga com céncer encontra
dentro da escola, o problema do excesso de faltas e da perda de provas
¢ trabalhos se mostra como um dos mais dificeis a ser superado, uma
vez que esbarra na dificuldade burocrtica da escola em aprovar um
aluno como este. Se os retornos sdo necessdrios ¢ a equipe médica
nfo possui condigdes de modificar suas datas, pois isto desorganizaria
todo o tratamento, cabe A escola, juntamente com os pais da crianga,
encontrar a solugio mais adequada para enfrentar esta dificil (mas
ndio impossivel) tarefa de manter a crianga com cincer em contato
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com a escola durante todo o tratamento. Enviar as tarefas ¢ provas
para serem realizadas em casa ou mesmo no hospital € um dos
caminhos que a escola podera seguir para fornecer uma atengio
especial ao seu aluno doente.

Pelo fato de o presente estudo se limitar a compreender a visao
da crianga acerca desta problematica, ndo pude verificar as
dificuldades que as institui¢des educacionais enfrentam quando
possuem um aluno gravemente doente. Seria extremamente
necessario ter acesso a estas instituicoes ¢ conhecer melhor o que
esté sendo feito quanto aos aspectos burocraticos e educacionais para
enfrentar este tipo de situacdo. E bem possivel que a escola possua
limitages reais que dificultem uma intervencéo eficaz no problema
da crian¢a com cincer, porém, é preciso lembrar que a situagdo escolar
de uma crianga, estando ela doente ou ndo, é de responsabilidade da
escola na qual ela estd matriculada. Com isso, nio esta sendo excluida
a responsabilidade de outras pessoas igualmente envolvidas com a
crianga com céncer. Esta claro que os pais deverdo colaborar com a
educacdo do seu filho, o hospital devera fornecer ajuda (como, por
exemplo, informagdes acerca da doenga) e programas governamentais
de educagdo especial poderdo dar um melhor suporte no
acompanhamento desta crianga (como ocorre, por exemplo, nos
Estados Unidos e Europa) (5, 3). Entretanto, é importante ressaltar
que a escola jamais poderd abandonar um de seus alunos, mesmo
quando este se encontra seriamente debilitado.

A alianga hospital-famila-escola é fundamental quando se trata
da manutencdo escolar de criangas submetidas ao tratamento de
cancer. Seria ideal que todas as partes envolvidas neste processo
mantivessem encontros periédicos para que, juntas, pudessem
proporcionar melhores condigdes para a crianga se desenvolver
plenamente durante todo o periodo de tratamento. Acredito que a
escola, os pais, assim como toda a equipe responsavel pela crianga

dentro do hospital, apesar da boa vontade em colaborar, possuem
uma série de limitagdes que, muitas vezes, restringem a possibilidade
de uma atuagéio neste sentido. Porém, € preciso explicitar essas
limitagdes e dar inicio a um processo de entendimento entre todos os
responsaveis pela crianga e seu tratamento, a fim de que se possa,
pelo menos, detectar as possibilidades de atuagdo de cada um deles.

Compreender a esséncia do problema enfrentado pela crianga
com céancer pode ser o primeiro passo para a implantagdo de um
programa que impedir4, efetivamente, que a crianga abandone por
completo a sua rotina escolar por causa do tratamento.

Imaginar solugGes para proporcionar a continuidade escolar da
crianca com céncer inicialmente me pareceu algo bastante
complicado, uma vez que envolve a colaboragio direta de duas
instituigdes que atualmente passam por sérias crises no Brasil: a Saide
¢ a Educagao. No entanto, se for feita uma cuidadosa anélise das
condi¢des que ambas as partes podem oferecer a crianga doente, é
possivel viabilizar um programa que possibilite a crianga o contato
com sua escola, sem que, para tanto, haja necessidade de gastos
abusivos por parte de nenhuma das duas entidades. Isto é inicialmente
possivel, mesmo tratando-se de instituicdes sem recursos, caso sejam
consideradas, fundamentalmente, a participago ¢ a boa vontade das
pessoas que lidam com a crianga com cincer.

E importante lembrar que o cincer é apenas uma das doencas
que obrigam as criancas a se ausentarem da escola. Existem
indmeras outras que também prejudicam a vida estudantil de
milhares de criangas em todo o mundo: asma, problemas renais
cronicos, diabetes, cardiopatias, epilepsia, hemofilia, dentre
muitas (12). Um programa que permitisse a compatibilidade
entre o tratamento de cincer e a escola da crianga serviria
também para ajudar a situagdo das demais criangas que, por
algum motivo, precisam se ausentar temporariamente da escola.

Summary

The concerns related to the academic and professional future of the child with cancer, as well as his social adjustment to the school
environment, makes the continuity of his studies fundamental to warrantee a better quality of living during and after the treatment. This
paper proposes to understand how the child experiences his withdrawal from school due to the treatment. A qualitative research was made

by analyzing the structure of the phenomenon, or a phenomenological analysis. In private meetings with 11 children submitted to the

treatment of cancer, the following driving question was put: “How was it to be out of school due to the treatment?”. The analysis of these

answers enabled us to come to an outline of the withdrawal from school to he eyes of the child in treatment of cancer himself.
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