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Este livro marca os dez anos do Programa Enfermaria do Riso.

Ele é, ao mesmo tempo, álbum de memórias, caderno de relatos, catálogo 

comemorativo, registro de experiências e, sobretudo, a celebração de encontros 

múltiplos e variados.

Ao longo desse período, tive o privilégio de compartilhar com pessoas 

incrivelmente competentes, dedicadas, e talentosas; a força, a abrangência e a 

qualidade, que uma ação desenvolvida coletivamente pode alcançar.

Juntos, descobrimos que o palhaço pode estar no hospital, que ele precisa ser 

formado para isso, encontrar uma vocação que o sustente, e fazer uma escolha que 

torne sua ação, mais do que desejada, necessária para todos, inclusive para ele mesmo. 

A idéia de criação do Programa não foi original, mas aproveitada da sugestão, 

insistência e confiança de uma estudante de Teatro que seguia meu curso de 

Interpretação à época. É sempre surpreendente o tanto que se pode aprender com 

aqueles a quem, a princípio, se pretenderia ensinar, e o aparecimento deste Programa é 

uma prova irrefutável da maleabilidade de funções e do deslocamento de atribuições 

que sustentam os processos de construção compartilhada de um saber. 

É verdade que existe sempre muito trabalho atrás de uma idéia e hoje, não 

posso negar, também percebo como tivemos sorte em crescer com ela e com todas as 

possibilidades de conhecimento e enriquecimento profissional e/ou pessoal que ela 

trouxe para todos os envolvidos no seu desenvolvimento. Fomos aprendendo também 

com nossas dúvidas e indagações. Compreendemos que os conceitos e as práticas 

constituídos com base na potência dos encontros, ajudam na afirmação da identidade e 

da cultura dos indivíduos atingidos por eles, minimizando as desigualdades e 

reforçando as diferenças de cada um. 

Sabemos que o palhaço de hospital não é um assistente social, não tem 

competência para fazer curativos ou prescrever tratamentos ou mesmo dar apoio 

psicológico algum. Tampouco herói, este palhaço é, antes de tudo, um homem que se 

presta ao ridículo, que nasce do engano, que aceita e encarna a deflagração das 
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fraquezas e limitações humanas e que transforma o erro em recurso para possibilitar a 

mudança.

Nossa atenção se dirige para a manutenção no hospital da essência dessa 

figura milenar e transgressora que o palhaço veicula.  Como escapar da banalização da 

sua imagem que torna-o muitas vezes um mero produto de consumo, um recurso 

publicitário a mais para se fazer consumir, e manter a força da estranheza da sua 

presença canhestra e torta a nos revelar a enorme diferença entre aquilo que 

gostaríamos de ser e o que realmente somos?

O palhaço nos autoriza o encontro com nós mesmos. Na solidão, somos todos 

iguais. Criança hospitalizada, estudante, professor, médico, enfermeiro, 

acompanhante, palhaço, diretor, faxineiro. A diferença que o palhaço traz é que já não 

somos mais solitários. Podemos rir e estar uns com os outros sem que a doença nos 

recolha, nos segregue da alegria e da força da vida. O palhaço que atua para crianças 

em hospitais inventa uma maneira de fazer coexistirem norma e rebeldia, semelhança e 

diferença, vida e morte. 

Hoje, depois de tantas perguntas levantadas, algumas ainda sem respostas; 

após todas as investidas realizadas, reflexões suscitadas, encontros vividos; tenho uma 

clara e autêntica sensação de que toda a experiência construída até aqui e tudo aquilo o 

que se aproveita dessa criação, nasce de uma rede de relações humanas que nos une a 

todos e, ao mesmo tempo, concede apoio para o aparecimento em cada um de nós, de 

uma verdadeira autonomia criadora.

Que o nosso livro possa chegar até você.

Obrigada.

Ana Achcar e equipe Enfermaria do Riso
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O Programa Interdisciplinar de Formação, Ação e Pesquisa Enfermaria do Riso é 

essencialmente um conjunto de ações de Extensão Universitária que, aliadas às iniciativas 

de pesquisa e a um projeto de ensino, visam a formação e o treinamento do estudante de 

teatro para atuar como palhaço em hospitais.Criado em 1998 no Departamento de 

Interpretação da Escola de Teatro do Centro de Letras e Artes da Universidade Federal do 

Estado do Rio de Janeiro, UNIRIO o Programa mobiliza, discentes, docentes e 

profissionais dos dois segmentos. 

O objetivo central da atuação dos palhaços é possibilitar a experiência do humor nas 

situações cotidianas do ambiente hospitalar e através dela reforçar a qualidade humana das 

relações que se estabelecem nesse universo. A força das relações humanas construídas na 

alegria e na saúde, geram encontros potentes que acabam colaborando na promoção, de 

mudanças nas condições emocionais de internação, de alívio nas tensões criadas por certos 

procedimentos de exames médicos, de atitudes mais positivas da criança em relação à 

doença.

Nos últimos dez anos, o Programa Enfermaria do Riso construiu uma rotina de 

atuação em hospitais no Rio de Janeiro que incluem ambulatório, enfermaria e CTI das 

dependências pediátricas do Hospital Universitário Gaffrée & Guinle (HUGG); enfermaria 

pediátrica e unidade intermediária (UI) do Instituto Fernandes Figueira (IFF); e enfermaria 

pediátrica do Hospital de Lagoa. Os enfermeiros palhaços atuam em dupla, uma vez por 

semana, de março a dezembro, em cada um dos três hospitais.
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A formação básica tem duração mínima, de três semestres letivos e consecutivos. O primeiro período 

intitula-se Jogo do Palhaço – O Lugar da Descoberta, o segundo, Palhaço de Si Mesmo – A Afirmação do 

Risível e o terceiro Palhaço de Hospital – A Regra da Transgressão. O estudante vivencia exercícios e 

jogos de improvisação que visam à aprendizagem dos princípios que regem a atuação do palhaço no 

hospital e também realiza leitura e discussão de textos de apoio bibliográfico, trabalhando sobre o 

entendimento conceitual da atividade, produzindo relatórios acerca da sua experiência no hospital, 

contribuindo para a construção deste novo campo de saber.  Paralelamente, o estudante realiza visitas 

de reconhecimento do ambiente hospitalar e visitas de observação ao trabalho dos palhaços nos 

hospitais. Após cada observação, ele produz um trabalho escrito relacionando as atuações que 

observou no hospital com a experiência de formação que está seguindo naquele momento. Durante 

todo o período ainda são programadas exibições de material audiovisual sobre o trabalho do palhaço 

em hospitais, os processos de criação de ações artísticas de palhaços, entre outros. O estudante tem 

acesso a documentários, espetáculos filmados, entrevistas e registros dessas atuações, participando 

depois de discussão acerca das principais questões levantadas no material exibido. Na última etapa da 

formação, alguns estudantes iniciam a preparação para o estágio no hospital. Neste período eles 

também são apresentados às noções de higiene hospitalar e à equipe de Saúde que opera nas áreas de 

atuação, integrada por médicos, enfermeiras, psicólogos, residentes, chefes de setor (CTI pediátrico, 

Enfermaria e Ambulatório), incluindo seguranças e pessoal da limpeza.

PROGRAMA DE CAPACITAÇÃO
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Desde 1999 o Programa dirige ações de formação e treinamento para o estudante de Teatro que são 

oferecidas através de disciplinas optativas da grade curricular do curso de Bacharelado e Licenciatura 

em Artes Cênicas da UNIRIO e em cursos de extensão para treinamento específico de suporte técnico 

ministrados por artistas profissionais convidados. Ao longo dos anos, além do curso de jogo de clown, 

os estudantes puderam exercitar disciplinas tais como, mágica, confecção e manipulação de bonecos, 

percepção musical, improvisação do movimento corporal; puderam também freqüentar oficinas e 

encontros com psicólogos cujos temas tratavam do desenvolvimento infantil; e seguir workshops com 

atores que atuam como palhaços para trocas técnicas e de experiência.
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Da formação complementar fazem parte os mini-cursos A Psicologia do Desenvolvimento Infantil e A 

Função do Brinquedo. O primeiro, é elaborado no sentido de suprir as necessidades de conhecimento e 

entendimento acerca do crescimento da criança, relacionando sua idade cronológica com seu 

comportamento emocional, visando à perspectiva de, em situação de enfermidade, este 

desenvolvimento se dar de forma imprevisível. São temas que constituem o programa deste mini-

curso: a relação entre o desenvolvimento motor e o desenvolvimento cognitivo nas sucessivas fases 

de crescimento e a noção de simbiose e discriminação. A metodologia usada é a de aula-exposição com 

posterior esclarecimento de dúvidas. No segundo mini-curso, o tema se particulariza na questão do 

uso do brinquedo. Aqui, entenda-se como brinquedo o próprio ato de brincar. Observa-se que certos 

brinquedos mobilizam determinadas energias, assim como existem jogos mais escolhidos em 

determinadas fases do desenvolvimento da criança. No programa de capacitação, este estudo se dá 

sob forma de vivência. Numa primeira parte desenvolve-se com os estudantes um trabalho sobre as 

sensações e os sentidos, seguido de um aquecimento físico que privilegia o alongamento do corpo e a 

respiração. Num segundo momento, todos brincam livremente com jogos e brinquedos espalhados 

pela sala. Ao fim da sessão, após discorrerem sobre suas impressões, os estudantes recebem 

orientação sobre a adequação de cada brinquedo a uma determinada faixa etária e sobre uma ou outra 

necessidade específica que precisa ser trabalhada em determinados comportamentos.
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A supervisão psicológica é o acompanhamento, por um profissional da área da Psicologia, dos 

desdobramentos psíquicos, emocionais e comportamentais na vida daquele que atua como palhaço no 

hospital no intuito de possibilitar a elaboração dessa experiência. Prevista no programa de 

capacitação, a supervisão se realiza em encontros/sessões bimestrais do grupo de estudantes com o 

profissional designado. Nos últimos sete anos, o Programa Enfermaria do Riso, contou com o trabalho 

de duas profissionais convidadas para desempenho desta tarefa: a professora do Instituto Biomédico 

da UNIRIO e psicanalista Regina Guedes Guimarães, em 2001 e, a partir de 2005, até hoje, a 

psicoterapeuta familiar Cristina Martins Soares, responsável também pela estruturação e aplicação 

dos mini-cursos sobre Psicologia do Desenvolvimento Infantil e sobre O Uso do Brinquedo, ministrados 

nos Seminários de Estudos Dirigidos, como parte integrante do programa de capacitação. As sessões 

de supervisão auxilia no processamento do aprendizado sobre si mesmo, que produz amadurecimento 

pessoal e possibilita o exercício da atuação como palhaço experimentando, simultaneamente, 

envolvimento e discriminação nas relações que se estabelece com o outro. O estudante  freqüenta as 

sessões de supervisão a partir do momento em que começa a visitar o hospital, seja para observação 

do trabalho e reconhecimento do ambiente, seja para atuar em estágio. Antes da realização de cada 

sessão, cuja duração é de aproximadamente duas horas a psicóloga responsável realiza visitas de 

observação ao trabalho dos palhaços no hospital e os estudantes em estágio elaboram uma 

apresentação para discussão do caso eleito como o mais significativo daquele período. A orientação da 

psicóloga sugere ponderações adequadas a cada questão, e muitas vezes, agrupa alguns casos para 

propor uma reflexão mais abrangente de um tema que afete a todos de maneira geral. São questões 

comumente levantadas: a dificuldade ou transferência na relação de vínculo com a criança, a rejeição 

da equipe médica, o excesso de demanda de atenção dos acompanhantes. 
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Oficina de teatro dirigida aos profissionais de Saúde que propõe a vivência dos princípios que orientam 

as atuações de palhaços em ambiente hospitalar. A vivência das leis que estruturam a formação do 

palhaço possibilita aos profissionais de Saúde uma maior compreensão do trabalho feito pelos artistas 

no hospital, além de ser lugar de troca mais aprofundada na tentativa de estabelecer um diálogo 

verdadeiro mesmo a partir de perspectivas aparentemente diferentes. A proposição da oficina O Riso 

na Saúde surgiu da percepção da existência de um sentido de cooperação regendo as relações entre 

médicos, enfermagem e pacientes. A entrada do palhaço no ambiente contribui na afirmação dessa 

colaboração além de ser uma oportunidade para que ele compartilhe o seu olhar sobre a realidade. O 

palhaço, ao se integrar ao espaço do hospital, redimensiona ludicamente elementos cotidianos e 

rotineiros e destitui pelo humor os significados que distinguem o hospital como instituição. Quando se 

dirige ao que ainda está saudável numa criança que está doente, o palhaço reforça a ação do médico. A 

atuação conjunta propicia, em seus diferentes níveis, um processo de tratamento mais eficiente e 

menos traumático, pois trata-se, ao menos, da apresentação de duas visões da singularidade de cada 

paciente. A troca de experiências e saberes proporcionada pela oficina O Riso na Saúde ajuda a 

estreitar os laços entre equipe de Saúde e os artistas, facilitando o diálogo e a troca de informações, 

contribuindo para a transformação do ambiente hospitalar.  A tentativa de ver o hospital através do 

olhar do palhaço pode ajudar a perceber uma nova forma de comunicação com os pacientes e 

acompanhantes, colegas e funcionários. Em geral, as oficinas são realizadas por um período mínimo de 

três horas e se constituem de jogos de improvisação que trabalham a integração do grupo, a percepção 

do espaço através da conscientização corporal, a experiência do ritmo na construção da comunicação 

com o outro, o diálogo comum no exercício da repetição, a relação diferenciada com o objeto cotidiano, 

o uso da palavra com nariz de palhaço. Durante os ultimos cinco anos, foram realizadas oficinas para 

equipe de Saúde, acompanhantes e funcionários no HUGG; para residentes e internos, estudantes de 

Medicina e Enfermagem (4° período) no HUGG; para equipe de estagiários de Psicologia do Programa 

Saúde Brincar no IFF; para turmas dos cursos de Nutrição, Medicina, Enfermagem e Psicologia da 

UNIRIO.
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PalhaS.O.S. é um espetáculo teatral que foi criado pela equipe do Programa Enfermaria do Riso com o 

fomento do Prêmio Jovens Artistas - MEC/SESu 2006 de apoio ao Teatro Universitário. Considerando 

as experiências dos enfermeiros palhaços nos últimos dez anos de atuações em hospitais, o 

espetáculo expõe em forma de cenas curtas e números de palhaços, as emoções e pensamentos que 

derivam do contato diário com a realidade hospitalar, onde habitualmente convivem a dor (física e 

emocional), as doenças e o sofrimento, e as crianças que, apesar de se encontrarem nesta situação 

específica, têm preservada ainda, grande parte de sua saúde, traduzida em sua capacidade lúdica, 

imaginativa, sua perspicácia e seu humor. O espetáculo aborda ainda todas as relações que 

constroem a realidade da criança internada, seja com os profissionais de Saúde (médicos, 

enfermeiros, entre outros), ou com os acompanhantes, técnicos, secretárias, faxineiros e todos com 

os quais os palhaços se deparam ao longo de seu itinerário no hospital.  PalhaS.O.S. foi apresentado 

no Auditório do Instituto Fernandes Figueira, na Escola e Teatro da UNIRIO, nos festivais de Teatro de 

Rio das Ostras e Angra dos Reis (RJ) e no Festival Internacional de Teatro Universitário de Monastir na 

Tunísia onde concorrendo com produções da Arábia Saudita, Líbia, Croácia, França, Argélia, Marrocos, 

Egito, Palestina, Rússia e Tunísia, foi laureado como Melhor Espetáculo do Festival. Dirigido por Flavio 

Souza com supervisão geral da Profa. Ana Achcar, PalhaSOS é uma criação coletiva dos palhaços do 

Programa Enfermaria do Riso.
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PalhaS.O.S
no 14° Festival Internacional

de Teatro Universitário de Monastir
Tunísia
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Hospital Universitário Gaffrée & Guinle (HUGG) - 2009



Curso de Formação 2002 Curso de Formação 2005

PalhaSOS na Tunísia 2009



Anos de trabalho: 10
Horas de trabalho: 2.880 

Horas de treinamento: 1.280
Eventos Acadêmicos: Perdemos a conta 

Palhaços formados: 24 
Relatórios feitos: 310

Pessoas atendidas: 50.016 

             

Músicas cantadas: 3.657.987

Músicas compostas / Versões personalizadas: 56

Bolas de Sabão estouradas: 9.657.456

Insetos extraídos: 32 (sem contar os engolidos)

Fita crepe: 15 kilometros

Álcool Gel: 90 litros

Quedas na escada: perdemos a conta (devido às fraturas)
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Uma proposta de estudo da ação do palhaço em hospital a partir das noções de espaço e tempo, artigo 
de Ana Achcar publicado em Boca Larga Caderno dos Doutores da Alegria n. 1. São Paulo: Doutores da 
Alegria, 2005. 

Clown Languages, Performance and Children's Hospital, artigo de Ana Achcar, publicado em WARREN, 
Bernie, Suffering the Slings and Arrows of Outrageous Fortune. Amsterdam /New York: Rodopi, 2007.

Formation des clowns à l'hôpital au Brésil, artigo de Ana Achcar, publicado na revista Clown Culture nº 
13, julho 2007, França.

Enfermaria do Riso: Experiência interdisciplinar na UNIRIO, artigo de Ana Achcar em Cultura e 
Extensão Universitária: A produção do conhecimento comprometida com o desenvolvimento social. 
Org. Alberto Ferreira da Rocha Junior (Alberto Tibaji): Malta Editores Ltda, São João Del Rey, 2008. 
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Hospital Universitário Gaffrée & Guinle (HUGG) - 2002



Hospital da Lagoa 
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No início da minha formação como enfermeira-palhaça, quando me deparei com os desafios da 

máscara do palhaço e dos princípios de ação do cômico, percebi, dentro de minhas mais profundas 

dificuldades, entre erros e acertos, que ali começava um longo caminho de auto-conhecimento. O 

desenvolvimento da minha formação deflagrou uma relação particular com o que me cercava e 

produziu, em mim, um modo diferente de ver a realidade. Gradativamente segui o treinamento até 

que enfim, chegou o dia da minha estréia no hospital. 

A consciência de ser co-criadora dos jogos e responsável por aquilo que eu e meu parceiro 

construíamos no espaço hospitalar era assustadora e atraente ao mesmo tempo. A criança chorava! 

Nesse momento pensava que a primeira etapa é que foi fácil, pois estava protegida pelas paredes da 

sala de aula e pelo rigor acadêmico que apontava rapidamente o que funcionava ou não num exercício. 

Agora tinha que descobrir por mim mesma, a cada novo jogo, como funcionava o espaço, a criança, 

meu parceiro, e eu mesma. Após um ano de atuações no hospital o entendimento político de minhas 

ações começou a acontecer e surgiram maiores responsabilidades. Dei-me conta dos limites 

hierárquicos dentro do hospital, percebi onde o palhaço era convidado a estar, onde lhe era permitido 

permanecer, onde ele era ignorado e onde sua presença era interditada.  Procurei afirmar meu lugar 

como enfermeira palhaça junto à equipe de saúde. Briguei para me fazer ouvir e ver, achando que 

dessa forma seria mais eficiente na transformação lúdica do espaço, nosso objetivo maior. Por vezes 

me descontrolava e perdia a calma exigida para entender a energia e a delicadeza necessárias para 

cada situação. 

Tomei contato com trabalhos de outros palhaços e fiz cursos com alguns deles. A compreensão 

de que a formação na UNIRIO era apenas um começo me caiu com o peso de uma constatação.  Novas 

abordagens, novos métodos, outras pessoas se misturaram às primeiras referências e bagunçaram 

temporariamente meus parâmetros. O que é certo? Onde coloco tudo isso no dia-a-dia do hospital? 

Dessa forma estou me tornando melhor palhaço? Mesmo formada em meus cursos de bacharelado e 

licenciatura em Artes Cênicas segui freqüentando as aulas, atuando nos hospitais e ajudando novos 

palhaços em seus processos de formação. Produziu-se em mim uma percepção que poderia chamar 

metalingüística, pois adquiri um conhecimento perspectivo do meu desenvolvimento através do 

processo dos estudantes novatos. 



Nessa época comecei a me interessar pela elaboração e confecção de projetos. Buscávamos não 

apenas ampliar materialmente o Programa, equipando-o, mas principalmente, expandir suas ações 

artísticas e de formação. Descobrimos agências de fomento governamentais que estavam dispostas a 

apoiar institucionalmente o estudo de dramaturgia do enfermeiro palhaço, a qualidade dos processos 

de avaliação, e a continuidade das atuações nos hospitais. Percebi quantas lacunas existiam entre a 

produção e a recepção acadêmica ao mesmo tempo em que me deparava com a explosão do trabalho 

voluntário de animadores e palhaços nos hospitais sem formação artística profissional. 

Lutamos em nosso dia-a-dia nos hospitais para afirmar que não apenas é possível, mas 

necessário pensar a ação do palhaço como agente artístico / social dentro da esfera hospitalar. Sua 

presença transgressora produz um olhar diferente nas relações entre as pessoas, na utilização dos 

espaços e mesmo dos objetos. Não refletir sobre o impacto que essa presença gera é enfraquecê-la, 

impedindo a realização do seu potencial artístico transformador, e reafirmando, com algumas piadas, 

as cotidianas relações que cercam a criança, o acompanhante, a equipe de Saúde e os funcionários nas 

conhecidas formas de lidar com a doença, a morte e a impotência que o espaço do hospital pode 

produzir. 

As ações de extensão universitária estão, no meu entender, na linha de frente de um 

movimento que espera recuperar o tempo e o espaço perdidos pela Universidade nos corações e 

mentes de quem está fora dela. Mostrar que há pessoas pensando e exercitando com paixão e 

seriedade questões que “estão na ordem do dia”. Para mim, um grande desafio é promover a 

Universidade como uma casa que abriga, e não como um muro que divide uma realidade da outra e 

nos força a cindir aquilo que deveria estar misturado, experiência e reflexão. 

Através da experiência artística no Programa Enfermaria do Riso, percebo a indissociabilidade 

entre o que penso e o que sinto e de repente, através de um emblema costurado na roupa do palhaço, 

afirmo a UNIRIO como facilitadora para esse meu exercício e me alegro por esta experiência poder 

criar em mim amadurecimento artístico, afetivo e político que, tenho certeza, me acompanharão 

durante toda a minha vida profissional.

Júlia Sarmento - 2009  
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Fico refletindo: até onde o nariz me permite ir? 

Até onde o palhaço deixa de ser um 

desorganizador necessário para se tornar 

inconveniente? Qual é a linha que separa o 

divertido abusado do chato de galochas? E 

como não deixar que essa consciência nos 

deixe com medo de arriscar coisas que não 

sabemos se irão agradar?

Adriano Pellegrini - 2006

Há muito tempo temos relatado sobre a 

importância de conversar com os médicos, 

antes da intervenção, sobre a doença das 

crianças. Confesso, porém que morria de 

vergonha de estar com os médicos sem nariz 

de palhaço. Fui intervir um dia com a Layla e 

descobrimos que, nas nossas respectivas 

duplas, nenhum de nós dois perguntava sobre 

a doença das cr ianças.  Como não 

conseguimos ir falar com os médicos por 

vergonha, eu senti falta das informações. 

Tudo mudou! Fui junto com a Flávia na sala 

dos médicos e no CTIp, antes da intervenção! 

C h e g u e i  e n v e r g o n h a d o  p o r  e s t a r  

desprotegido sem nariz, mas depois me senti 

à vontade naquele lugar que agora também é 

meu: fiz a intervenção neste dia com muito 

mais propriedade!

Alexandre Barros – 2002

Porque o palhaço é a personificação do erro. 

Mas existem erros que não podem ser 

cometidos ali. Existem palavras que não 

podem (ou que não devem) ser ditas. 

Existem obstáculos concretos ao trabalho. 

Existem lugares em que não se pode 

esbarrar. Ações que não podem ser feitas. 

Crianças que não podem ser tocadas. Não 

pode haver apenas o cuidado com o trabalho 

artístico, pois estamos num hospital e por 

mais que o palhaço transforme o lugar e 

subverta as relações, vai ser sempre um 

hospital.

O trabalho em trio tem a grande vantagem de 

que você se sente muito mais apoiada e 

protegida, mas por outro lado ele exige um 

grau de atenção e escuta muito maior do que 

no trabalho de dupla. O contato inicial com a 

criança precisa ser mais delicado, pois não dá 

pra ignorar que nos transformamos num 

montão de gente colorida e agitada que pode 

facilmente assustar  alguém.

É interessante perceber como a negativa que 

uma criança nos dá pode ter significados 

diferentes de acordo com cada caso 

específico. Escutei de um médico a frase de 

que às vezes há crianças tão debilitadas que 

só o fato delas responderem não para uma 

injeção, por exemplo, já é positivo, pois 

significa que ela está sendo capaz de reagir 

aos estímulos externos que são fornecidos. 

Ana Carolina Sauwen - 2006
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Gostaria de falar também sobre os códigos que estabelecemos com as crianças e pais, que 

permanecem durante um tempo internados no hospital. Esses códigos são de reconhecimento de 

uma relação pessoal que se estabelece com cada indivíduo. Como a música é uma referência para o 

E., ou entregar uma bexiga para o pai da I. levar pra ela, e daí por diante. Acredito que isso faça com 

que as pessoas se sintam especiais e nos torna especiais para elas também. 

Flavia Pepe – 2002

Mesmo com muita 

dificuldade, a vontade de 

me aprofundar no mundo 

clownesco foi maior. 

Aceitar certos desafios e 

conseguir entender o seu 

processo desde o começo 

é a chave que vai sendo 

moldada com o tempo. 

Criar o seu mundo 

clownesco, com suas 

verdades, com sua lógica 

única e exclusiva. Deixar 

aflorar os seus absurdos 

sem limitá-los, (...) 

aprender a ver o espaço 

com olhar inesperado dos 

palhaços. (...) Deixar o 

seu corpo dançar com sua 

música individual, 

abrindo espaço para 

surgirem novos ritmos, 

sons,  incrementando a 

sua melodia. Encontrar 

companheiros palhaços 

que embarquem com 

você (...)

Gyuliana Duarte - 2002

Hoje, consigo olhar pra trás e ver como demorei a me 

convencer que “estar pronta” não existe, e que tudo que 

podemos vir a aprender é 99% na prática, no risco, na 

exposição, no erro, que por vezes te assusta e dá vontade de 

parar tudo pra descer! Pelo menos pra mim foi assim...

Fomos entendendo que tipo de retorno podíamos esperar (das 

crianças) e que tipo de estímulos podíamos proporcionar para 

que determinada criança reagisse e se conectasse com as coisas 

ao seu redor e com nosso trabalho. Em muitos casos esta 

percepção ainda nos escapa e sinto as limitações que temos 

dentro daquele ambiente, afinal nossos remédios são outros. 

Julia Schaeffer –  2002

Com as gestantes, trocamos o nome do setor de Pré-Natal para Pré-
Reveillon.

A mãe não parava de rir junto com o filho e logo percebemos que havia 
ali uma epidemia de riso frouxo (que é muito perigosa por ser muito 
contagiante!). Todos os jogos que fizemos deixaram o riso da família 
ainda mais frouxo, acabamos por isolar todos eles com uma fita crepe 
e recomendamos uma quarentena.

Quando ela faleceu foi a primeira vez que eu senti certa vontade de ter 
feito algo mais.

Pablo Aguilar - 2008
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Disso tudo só ficou uma questão: o que fazer quando o palhaço chora?

Daniela Piveta - 2004

Enquanto trocamos de roupa 

conversamos sobre a vida e às 

vezes falamos de coisas que não 

saem da nossa cabeça para que os 

pensamentos fiquem no banheiro 

e só venham para a atuação 

sensações e imagens que possam 

ser convertidas em jogo. Músicas 

começam a vir enquanto nos 

maquiamos. Agora precisamos 

encher nossos bolsos com nossos 

objetos de trabalho (...) Insetos 

de plástico, bolhas de sabão, 

narizes vermelhos de espuma, 

papéis colantes de recados, 

bexigas, apito que “sobe e desce”. 

A formação que fazemos para 

entrar no hospital; as leituras e o 

estudo sobre o riso, a criança, o 

hospital; a busca constante pela 

renovação; as discussões que 

fazemos trocando experiências, 

questões, idéias para melhorar; 

tudo isso faz parte da ética. 

Quando me empenho para crescer 

no que faço, estou respeitando 

aqueles que quero atingir. 

 

Letícia Medella -2006 

Só eles, os palhaços, poderiam despentear o ministro em 
busca de cabelos brancos que provassem que ele não era 
temporão. 

Quando D. morreu senti uma sensação de derrota. Não 
que eu achasse que poderia salvar sua vida, longe disso, 
mas uma derrota do ser humano mesmo com relação à 
fragilidade da vida. (...) Tudo é uma questão de 
experiência. Lidar com a morte também é uma questão 
de experiência? 

E conseguimos usar a caixinha de música, que é super 
delicada e tem o som baixo, no meio do corredor, para 
uma criança de colo, e de repente, todos em volta, 
naquela confusão imensa, pararam para ouvir. 

Camila Nhary -2009

Não existe mesmo fórmula, né? Cada caso é um caso, e o 

palhaço tem que estar ligado às novas possibilidades, não 

pode se cristalizar; se algo não dá certo, é preciso tentar algo 

diferente, e assim sempre. Foi o maior aprendizado para 

mim.

Temos buscado um equilíbrio, ajudando um ao outro em prol 

de um jogo cada vez melhor da dupla. O desenvolvimento de 

exames com inicio, meio e fim, e a preocupação com a 

relação branco e augusto, na minha opinião, têm nos ajudado 

bastante neste processo. Nos propomos alguns desafios 

também, como por exemplo, uma passagem  mais rápida, 

mais objetiva, pelo corredor.

Mariana Fausto – 2009
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Em dupla, tive a sensação de que ali temos de estar o tempo todo no 

olho, na escuta, na percepção e na resposta com o outro, porque você 

depende dele e ele de você, diretamente.

Matheus Lima – 2009

Qual não foi minha surpresa quando ao longo das intervenções um mundo quase desconhecido se 

revelou para mim. Eu pude aproveitar dicas das crianças, das enfermeiras, pude responder melhor, 

jogar mais com minhas parceiras, na medida em que me mantinha tranqüila e no jogo ou, como eu 

mesma brinco, no jogo e na relação. (esse nome é perfeito para essa matéria!).

Mariana Consoli – 2008

Ter sido o representante no 4° 

C B E U  f o i  m u i t o  e s p e c i a l ,  

representar o Enfermaria do Riso. 

(...) Um ponto positivo foi a 

integração dos outros projetos de 

extensão da Universidade. Os 

próprios estudantes conheceram e 

prest ig iaram os trabalhos,  

discutindo, elogiando(...) uma 

troca importante e positiva.

Tiago Quites – 2009

Me lembrei, então, 
de todos que 
passaram pela gente 
e me dei conta de 
termos comentado 
sobre o aprendizado 
que se tem com a 
própria criança. 
Lembrei-me do I., 
G., S., B., Is., Br., V. 
e de outros que não 
me recordo o nome 
mas me vem a 
cabeça numa 
imagem.  A cada um 
deles eu posso ligar 
um princípio de 
trabalho que se 
instaurou com mais 
força, ou mesmo que 
precisei aprender no 
momento da 
intervenção, alguns 
com mais clareza 
outros nem tanta 
assim.

Flavio Souza - 2002

Os objetos são parceiros 

importantes para os jogos 

durante as intervenções. 

Sinto que com eles eu 

sempre tenho infinitas 

possibilidades de sair de 

situações aparentemente 

complicadas. É como se 

do meu bolso pudesse 

saltar qualquer coisa, pois 

o trabalho de recriar a 

função dos objetos 

respeitando as suas 

respectivas anatomias é 

um desafio maravilhoso.

Pedro Antônio Paes - 

2004

29



É preciso tempo. As crianças vão entendendo que podem 
dizer “não” para as palhaças e as palhaças vão aprendendo 

a ser mais precisas quando recebem um “sim”.

A maioria dos bons jogos (aqueles que têm começo, meio e 
fim, que se transformam, que preservam o ritmo, que são 
verdadeiros, que redimensionam o espaço, que recriam a 
lógica do palhaço, que fortalecem a cumplicidade entre a 

dupla e entre os palhaços e a criança) começa no olhar. 
Primeiro um olhar voltado para nós mesmos, para que 

possamos entrar em contato com a nossa própria 
subjetividade, nosso universo, nossas referências. 

Ampliando esse olhar, chegamos ao nosso companheiro de 
trabalho, em nossa dupla. Tentamos agora entrar em 

contato com nossas especificidades e aceitá-las, para só 
num terceiro momento levar o olhar para a criança. Será 

então, um olhar calmo e aberto (sem ansiedade e 
imposições), atento às propostas e às necessidades da 

criança. O olhar é como um convite para que o outro venha 
tomar um café dentro da gente. Através dele é que acontece 

uma miscigenação de universos. É através do olhar que 
vamos absorver um pouco da subjetividade do outro para 

somente depois, com muito cuidado e delicadeza, tentar 
tocar e interagir com ela. Imagino que, dessa maneira, a 

intervenção artística será mais plena e intensa. Na verdade 
começo a suspeitar que, o bom palhaço não deve apenas 

exercitar o olhar artístico, mas também o “olhar sensível”. 
Esse não é um exercício fácil, mas fundamental! 

E. me ensinou duas coisas: a primeira é que não devemos 
nos assustar com a aparente fragilidade do paciente – se ele 

está aberto ao jogo, vai, de alguma maneira, provocar o 
palhaço com as armas que tem. A segunda é que o humor 

surge dos “olhares” mais improváveis e inusitados.  

Patrícia Ubeda - 2009 

Quando algum adulto ou mesmo uma 

criança se refere a mim como alguém 

a quem ele pode confiar seus 

problemas e suas angústias, fico 

num impasse: aceito sua proposta de 

diálogo e ouço o que ele tem para 

dizer; procuro uma forma de 

responder as suas demandas como 

palhaça, ainda que isso não venha a 

satisfazer por completo seus 

anseios; ou continuo no jogo que 

estava sendo feito, ignorando sua 

interferência?

Elisa Pinheiro - 2003

Sinceramente digo mais uma vez que 
não gosto de romantizar o hospital. 
Acho que isto não reflete minha real 
vivência no lugar.

Henrique Escobar – 2006

S i n t o  m e u  r o m a n t i s m o  s e  
reinventar... Saber que uma criança, 
nunca chegará a ser adulta, e que 
nem mesmo sua infância ela poderá 
fruir livremente, é complexo de se 
assimilar. Mas ainda assim no auge do 
meu romantismo reinventado, 
acredito que essa foi sua condição de 
habitar esse mundo. Ela só veio a ele 
porque estava preparada para 
enfrentá-lo dessa forma e para nos 
ensinar a enfrentá-lo. Por aí vão 
minhas utopias...

Filipe Codeço – 2006
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Como se trata de um trabalho que tem como um dos princípios regentes as relações humanas, 

não existe chance do jogo e principalmente o contato acontecer, se não houver uma real 

disponibilidade para estar presente e aberta aos estímulos. Temos que estar ali de verdade, 

não dá pra fingir estar presente. Pensando nesses pontos, resolvi, no meu segundo dia de 

intervenção, mudar um elemento do meu figurino, trazer um novo estímulo que me colocasse 

de encontro com o inesperado. Deixei de lado o tênis e usei um salto verde, coisa que não o 

hábito de usar no meu dia a dia. Não pelo fato de ser verde, mas porque é

salto.

No meio da intervenção, me peguei sentindo um prazer enorme de estar ali, de ser palhaço, ou 

estar palhaço, de participar desse projeto e de jogar. Como se eu tivesse sido resgatada de uma 

forma cristalizada e entrasse novamente em um processo criativo. Eu estava presente de

verdade.

(No trabalho) Nunca se tem a garantia de que vai dar certo, ou que se aprendeu a fazer bem e 

pronto, fim das preocupações. Pode também servir como estímulo para evitar a estagnação, 

sempre estar tentando e arriscando coisas novas, a fim de manter o trabalho vivo e em 

constante 

mudança.

Com o tempo fomos adquirindo maior clareza para perceber que determinada enfermidade 

afeta, ainda que de maneira momentânea, o humor, da criança. 

Mas, se a relação entre os enfermeiros-palhaços e a criança for estabelecida de maneira 

orgânica, ou seja, sem se tornar uma imposição ou um fingimento, nós teremos de alguma 

forma, ainda que de maneira sutil, uma resposta positiva desta 

criança.

Tantos dias, eu saí do hospital segura, pensando: - É, acho que o caminho é esse. Foi bacana 

aquele momento, a intervenção fluiu sem esforços desnecessários; outras vezes o disco virava: 

- Que droga. Não foi bom, foi esquisito, não aconteceu, não sei fazer. Vou pra casa desistir de 

tudo e plantar mandioca. (antes que plantem em mim.) Mas não tem jeito, de uma coisa eu 

nunca tive dúvida, quero ser palhaça pra sempre. Sei que virão outros momentos de altos e 

baixos, que terei medos e dúvidas, mas me sinto tão em casa em ser palhaça que não tem mais 

volta. Talvez o que eu precise, seja exercitar mais o meu lado enfermeira, ou a fusão 

palhaça/enfermeira.

Layla Roiz - 2001
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Instituto Fernandes Figueira (IFF) - 2007



Hospital Universitário Gaffrée & Guinle (HUGG) - 2004



E

menina deitada, de olhos fechados, deve ter aproximadamente dez anos. Parece tranqüila. Chama-se Joyce. 

Recuo da porta, para não invadir o ambiente com a minha presença, e espero no corredor. Os dois palhaços 

que observo avançam e entram, mas a porta fica aberta. Eu só escuto o silêncio. 

Chegamos ao hospital cedo, pela manhã. No encontro de rotina entre os médicos e os atores, em que 

os primeiros passam informações sobre o estado físico e emocional das crianças hospitalizadas, a 

enfermeira chefe, bastante mobilizada emocionalmente, nos avisa que a menina Joyce não passará dessa 

tarde. A sala dos médicos está cheia e a notícia impõe o silêncio. Os profissionais de saúde que ali estão 

parecem transportar-se para algum lugar do passado ou do futuro, como todo o ser humano faz, ao receber 

uma notícia que o entristece. Subitamente, alguém concorda que é melhor para Joyce e para todos que estão 

ao seu redor, que o sofrimento é muito grande e ninguém suporta tamanha dor; uns falam sobre o estado de 

saúde de outras crianças; outros sorriem de comentários acerca dos sapatos de uma das médicas de 

plantão; duas enfermeiras comem sanduíches quentes de queijo. Mas nada do que se passa após a conversa 

sobre Joyce pode aliviar em mim a impressão de perda, fracasso, desamparo e desilusão na luta da vida 

desse pequeno anjo contra sua morte tão prematura. 

Acompanho os atores em mais duas reuniões com equipes médicas da hematologia e da oncologia 

pediátrica e depois os sigo até o vestiário onde eles trocam de roupa e colocam seus narizes vermelhos. Eles 

se divertem juntos, são engraçados, é verdade. Uma graça ingênua, suave. Uma nova visão sobre o mundo já 

conhecido. O palhaço vê aquilo que os outros não vêem. Podem parecer bobagens, mas são de fato, visões, 

que eu, que não sou palhaça, só me permito quando estou sozinha ou na companhia de pessoas íntimas. 

Tentando parecer o menor inseto que já pôde penetrar num corredor de hospital, passo o resto da manhã 

seguindo o trabalho da dupla de palhaços, uma moça e um rapaz, por todos os ambientes. Das enfermarias 

às salas de lazer infantil, passando pelo CTIp e pela área de isolamento, com direito a me vestir de plástico 

dos pés à cabeça, enquanto os palhaços têm o privilégio de, bem desinfetado, ainda deixar o nariz vermelho 

para fora do abrigo. Já não me lembro mais de Joyce.

 Pausa. Hora do almoço. Sem nariz. Conversamos sobre a profissionalização dos palhaços que 

trabalham em hospitais. Os dois palhaços me perguntam sobre o processo de formação dos atores no Brasil. 

Sobre como funciona o sistema de Saúde do Brasil. Sobre as crianças pelo Brasil. São curiosos. Ainda 

stão no quarto, a mãe, a tia e um amigo da família que apresenta dificuldades de locomoção. A 
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mobilizada pelas imagens do que observei durante toda a manhã, me esforço para não perder a oportunidade 

de propor um intercâmbio internacional de formação profissional para palhaços de hospital, mas me engano 

na compreensão de palavras mais do que conhecidas, e percebo que talvez esse não seja o momento apropriado 

para tratar de projetos para o futuro. Quero ficar ali, apenas usufruindo da presença dos dois palhaços que, 

com seus narizes pendurados no pescoço, dão conta de dois pratos de comida de dar inveja ao caminhoneiro 

mais brasileiro.  

Se mais tarde eu me arrepender de não ter proposto o intercâmbio me lembrarei, regra número um que 

errar é humano, é a possibilidade de nos aproximarmos uns dos outros. Penso, imediatamente, que reside aí, na 

relação desmistificada com o fracasso, a maior força do palhaço e uma explicação razoável para que ele seja 

do teatro e do circo, a figura escolhida para atuar no meio hospitalar. Esperança renovada, eu volto a 

acompanhar os palhaços no árduo e belo trabalho com esses pequenos anjos que, com sorte, estarão apenas um 

pouco doentes, mas logo voltarão para casa, sua família, para suas brincadeiras, sua curiosidade, sua energia, 

sua força de crescer e viver. Respiro fundo, e penso numa exigência da atuação do palhaço de hospital, para a 

qual talvez eu nunca esteja preparada: a de enternecer-se sem se deixar invadir pela emoção.

 Logo no corredor que dá acesso aos quartos das crianças em estado grave, sentada numa cadeirinha 

infantil que alguém esqueceu por ali, uma senhora chora, sem desespero, copiosamente. A palhaça da dupla 

senta ao seu lado em outra cadeirinha igualmente esquecida, e delicadamente lhe estende a mão. Ficam ali, as 

duas. Uma mulher que chora e uma palhaça que lhe dá a mão. Não tenho mais a noção de quanto tempo se 

passa: não sei dizer se ficamos dez ou quarenta minutos ali, sem dizer palavra; as duas, eu e o outro palhaço que 

também, nesse momento, apenas observa. Não tenho coragem de pensar em nada nem em ninguém. Estou ali, 

presente, agora, de verdade, e subitamente, sinto uma enorme força me invadir. Observo cada detalhe, o cabelo 

cheio de pontas da senhora, seu nariz fino, os dois olhinhos miúdos de um claro brilhante como se fossem duas 

pedrinhas preciosas. Noto o rosto da palhaça. Ele está sério, sem peso, mas concentrado. O palhaço de hospital 

também atua quando não faz rir e nós compreendemos isso, simplesmente, numa situação como esta. O 

palhaço, no contexto hospitalar, pode trazer para alguém toda a beleza e esperança de se estar vivo e presente, 

mas também lembra toda a fragilidade e inconstância de ser humano. Descubro que o silêncio do palhaço é 

porque quando não há nada a fazer, não fazemos nada. Mas podemos esperar juntos por um momento em que as 

coisas estejam melhores.  
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Estou cansada, quero ir embora para casa, mas permaneço ainda mais um pouco para observar uma 

última ação dos palhaços. Estão no quarto, a mãe, a tia e um amigo da família que apresenta dificuldades de 

locomoção. A menina deitada, de olhos fechados, deve ter aproximadamente dez anos. Parece tranqüila. 

Chama-se Joyce. Recuo da porta, para não invadir o ambiente com a minha presença, e espero no corredor. Os 

dois palhaços que observo avançam e entram, mas a porta fica aberta. Eu só escuto o silêncio. Não dá para ter a 

mínima idéia do que se passa lá dentro. De repente, o som da flauta da palhaça que toca a música de Caetano 

Veloso, Luz do Sol “que a folha traga e traduz, em verde novo, em folha, em graça, em vida, em força, em luz”. 

Os palhaços saem, entram em outro quarto, mas não os sigo. Quero ficar ali, esperar alguma reação de dentro 

da nuvenzinha silenciosa onde descansa o anjinho Joyce. Um médico e dois enfermeiros entram no quarto. Fico 

na dúvida se Joyce já terá voado. Permaneço no corredor, e critico meu voyeurismo. Sou uma professora, penso 

para me compensar, preciso saber o que acontece depois da passagem dos palhaços, o que resta da relação que 

se estabeleceu entre eles, o que cada um leva para si e para sempre. Os homens de branco saem. Silêncio. Ainda 

silêncio. Não me movo do lugar. Mas também não quero ficar lá muito mais tempo, parada no meio do corredor, 

onde transitam macas, aparelhos grandes e estranhos, médicos apreensivos. Não quero atrapalhar nada. Tomo 

a direção da saída, e já perdida dos palhaços, enquanto espero o elevador, ouço novamente a melodia da 

música de Caetano, desta vez pelo assovio de alguém. Num impulso, volto correndo à porta do quarto de Joyce. 

Vem de lá o som. E num mísero e pequenino instante – que hoje, quase sete anos depois, quando me volta à 

memória, alimenta e reforça diariamente os princípios de trabalho que desenvolvemos no Programa 

Enfermaria do Riso na UNIRIO – nesse passageiro e efêmero momento, experimento uma sensação madura e 

material de que, enfim, e não no fim, a vida pode aceitar a morte.

Entre nove da manhã e cinco da tarde

Quatro graus lá fora.

Ana Achcar

Paris, 27 de fevereiro de 2003.

Visita de observação do trabalho do Le Rire Medecin 

no Institut Gustave Roissy.
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Hospital Universitário Gaffrée & Guinle (HUGG) - 2002
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Nestes anos de trabalho com o Programa Enfermaria do Riso tenho aprendido e oxigenado a minha prática de assistência e 

de professor. Refletindo a respeito da atuação dos profissionais professores, técnicos e administrativos envolvidos no 

Programa, parece-me que ocorre uma verdadeira reciclagem nas relações humanas, mantendo um verdadeiro sinal de 

alerta, de forte humanização. Neste caso, o Programa certamente trabalha na ótica da política pública do HUMANIZASUS 

do Ministério da Saúde. O trabalho dos enfermeiros-palhaços ajuda, potencializa, desperta ou mesmo apenas chama a 

atenção para a relação médico paciente e inter-profissional dos estudantes de medicina, nos níveis de graduação, residência 

médica e pós-graduação lato sensu. Tenho a nítida percepção que os palhaços funcionam como uma luz, lembrando que há 

mais do que um doente internado ou muito mais do que uma pneumonia no leito. Mesmo quando o profissional tem uma 

prática humanizada e tem preocupação com a assistência holística, o tempo e o rolo compressor do trabalho do dia a dia 

levam o foco para a resolução do caso que está a sua frente. Certamente, o stress diante do paciente, para que no mínimo não 

cause danos, toma um grande aporte de energia do profissional de Saúde, deixando, frequentemente, de lado aspectos que 

podem inclusive ajudar na cura. Há necessidade de ações que melhorem a qualidade da práxis dos profissionais de saúde. O 

hospital é lugar de palhaço? Responderia o enfermeiro palhaço: quem é palhaço? Esta discussão, indagação, leva a 

desconstrução das relações/hierarquias do dia a dia do hospital. É importante também porque este trabalho ajuda a criar 

um novo campo de atuação para o ator. Cada criança tem uma história. A criança continua criança e o lado lúdico necessita 

ser estimulado. A parte sã precisa ser resgatada.. O palhaço faz isso e, ao mesmo tempo, interage com a família/mãe da 

criança. As crianças reagem com sorriso, com o brilho nos olhos, com movimentos do corpo. Acompanham com os olhos 

para onde o palhaço vai. As crianças maiores, por vezes, puxam o palhaço e este tem que ter desenvoltura e saber “sair” da 

situação com outro jogo, ou entrar no mesmo jogo, só que de outra forma. São muitas nuances neste cotidiano da relação do 

enfermeiro-palhaço com a criança/adolescente, desde um “simples sorriso” até ver no palhaço uma pessoa mais aberta e 

sensível, e confidenciar histórias difíceis de serem contadas para os outros membros da equipe de saúde. O palhaço faz parte 

da equipe de Saúde.Uma vivência interessante também é quando os palhaços param nos corredores do Hospital 

Universitário Gafree Guinle – HUGG, e propõem brincadeiras/jogos com os adultos que estão aguardando as consultas. 

Assisti “OLAS” de gargalhar e outros jogos extremamente criativos. Naquele momento, gostaria de entrevistar cada pessoa 

para saber mais sobre suas emoções a partir da experiência vivida. Considero, porém, que não é necessário porque os 

sorrisos abertos ou de soslaio, a expressão e a participação me mostram o que está acontecendo: simplesmente o 

inesperado, o mágico. Acredito que decorar um texto e representá-lo não deve ser tarefa fácil, mas a improvisação, a rapidez 

na criação estando travestido de palhaço é uma habilidade que admiro nos nossos estudantes. Ganhei/ganhamos um 

presente com o Programa Enfermaria do Riso: trabalhar com profissionais da área das Artes nos torna mais sensíveis, mais 

atentos às questões do cotidiano, mais humanos.

Edson Liberal 
Chefe do Serviço Pediátrico 

do Hospital Universitário Gafrée & Guinle (HUGG)
e colaborador do Programa Enfermaria do Riso

2009
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Patrícia: Comovocê se juntou ao Programa Enfermaria do Riso? 

Edson: Essa história é muito interessante. Eu era representante da Escola de Medicina na Extensão. 

Eu fui indicado pelo diretor da Escola e fui pra lá. E aí apareceu essa proposta da Ana e do Luciano na 

época de fazer o trabalho aqui. Como eu era uma pessoa ligada a Extensão, fui apresentado a eles 

pela professora Malvina.

Patrícia: Você já conhecia o trabalho de palhaço no hospital?

Edson: Não conhecia, não sabia nada. Começamos a fazer um trabalho de... conversa com os 

residentes, com o pessoal da Enfermagem, com os professores...houve uma época até que eu 

cheguei a ir lá ( Escola de Teatro), na seleção dos palhaços, eu cheguei a assistir quem ia se 

apresentar. Eu, Luciano e Ana Achcar.

Elisa: Mas havia uma seleção assim ( pública)? Não sabia...

Edson: Sim, eles faziam apresentações... Hoje não é mais assim?

Patrícia: Não, agora é diferente, o estudante vai se preparando para atuar no hospital e vai entrando 

aos poucos. Acho que essa seleção foi para a primeira turma...

Edson: Era assim, tinha uma apresentação, a gente olhava e discutia sobre os estudantes...

Patrícia: Havia uma expectativa de trazer os palhaços para o HUGG? 

Edson: Sim, havia uma expectativa porque eu acho que não tem lógica os professores, estudantes, 

técnicos que estão na Universidade, cada um ficar no seu lugarzinho trabalhando. Então tudo que 

puder juntar... quando apareceu a possibilidade de trabalhar com o Teatro, que tem a ver com uma 

visão mais integral, mais ampla da Saúde, onde a Saúde não está ligada só ao pessoal da Saúde, está 

ligada a todo o contexto social, econômico, com todos os outros atores que puderem estar em volta 

disso... Então a idéia da Ana Achcar e do Luciano casou com aquilo que eu pensava. Achei maravilhosa 

a proposta, e tinha expectativas de que realmente isso fosse pra frente. E a questão da (nossa) 

Prof. Dr. Edson Liberal 
entrevistado por Patrícia Ubeda, Elisa Pinheiro e  Letícia Medella 

em 09/11/2005 no Hospital Universitário Gaffrée & Guinle (HUGG)
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relação é que é muito interessante, a visão que eu tinha, e falava (isso) abertamente mesmo, eu 

achava que a gente ia combinar as coisas no início e que eles iam chegar atrasados pro encontro... e 

quando encontrei Ana Achcar e Luciano, naquele regime todo certinho, cada um combinava o seu 

trabalho de casa... isso me espantou um pouco porque... a gente tem aquela visão de que artista 

acorda tarde, ensaia e trabalha de noite. Isso foi interessante porque acabou ajudando a desmistificar 

a história de que o projeto talvez fosse caminhar um pouco mais lento, pelo meu estereótipo do 

Teatro, da Arte, não é? E foi bom, porque, ao contrário, eu considero os dois até mais organizados do 

que eu, mais neuróticos do que eu (...) Isto serviu pra nossa relação. E aprofundando esse trabalho, 

acaba servindo para os profissionais da Saúde também verem esse lado, que a coisa não é bem 

assim, meio maluco, que maluco não tem muito horário, não é? Marcou mas vai chegar lá mais 

tarde...

Patrícia: Como é trazer o palhaço para o hospital? Qual é a visão que o médico tem dessa 

experiência? Porque geralmente o palhaço é sinônimo de caos, de circo... Como é trazer para esse 

lugar que é organização, que é cuidado... Como é isso?

Edson: Vou falar de uma forma geral. A tendência nossa, dos profissionais da Saúde, dos médicos 

particularmente é: o paciente está doente, então tem que receber medicamento, vai ser assim o 

tratamento... Durante a escola você até tem as tuas entradas, de que o paciente tem o (lado) 

psicológico dele, estuda-se lá que ele fica fragilizado, que ele regride, que ele fica mais dependente, 

isso tudo se aprende ali, primeiro e segundo ano. Quando você entra no ciclo clínico, a tendência é 

você ter essa visão... Eu digo que quando o estudante entra na Universidade ele é naturalmente bom. 

Ele está cheio de boas intenções, cheio de boas idéias de fazer coisas novas. Quando ele entra no ciclo 

clínico, a partir do quinto período agora, ele começa a ser transformado, aquela coisa de que “ o 

paciente entrou, está com uma pneumonia, antibiótico tal, até falo com ele, faço um carinho, se for 

preciso” não acontece mais de forma tão ampla. Eu acho que essa ação do Teatro resgata um pouco 

do que está adormecido lá na cabeça dele porque ele faz psicologia, faz alguma coisa da parte social, 

isso está um pouquinho na cabeça dele, lá da adolescência dele, quando ele entrou na Universidade. 

Resgata algo para aqueles que ainda estão sensíveis, que vêem que aquele espaço ainda pode ser um 

espaço diferente, que não precisa ser obrigatoriamente extremamente pesado o tempo todo. E acho 

que no caso da pediatria, isso geralmente já é mais aliviado mesmo, porque os pediatras lidam com a 

relação mãe e filho, então isso já está favorecido, tem um campo bom pra ser trabalhado, na maioria 

das vezes. A não ser aqueles que, evidentemente assumem: “Eu sou o doutor fulano de tal”. No 
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começo tem uns que são assim. Mas aqueles que têm alguma coisa de sensibilidade para ver que 

todas essas relações entre esses profissionais podem estar interferindo, podem estar ajudando, 

podem estar formando uma equipe...eu acho que nisso o palhaço ajuda muito, pois relembra essa 

questão das relações mais integrais, que o paciente que está ali é uma criança, é uma mãe que está 

ali, é uma enfermeira, então acho que isso resgata alguma coisa que ficou adormecido. É claro que, na 

prática, o que é cobrado do estudante? Nas provas é cobrado que ele saiba exatamente como está 

aquela pneumonia, como está aquele raio-x, então no processo avaliativo da Escola só se cobra isso. 

Não há uma avaliação das relações humanas, da relação com o paciente, da relação com a família, 

isso não é cobrado em momento nenhum. Só quando há um momento mais grosseiro nessas 

relações, “Nossa, aquela pessoa se relacionou tão mal com aquele paciente, com aquela criança” aí 

vem uma avaliação pra você melhorar suas relações,.. Mas o que é cobrado do estudante é isso, que 

ele saiba tratar uma pneumonia, que ele saiba tratar uma diarréia, um enfarto... que ele saiba tratar 

as doenças. Isso é que é cobrado. Se ele não tiver um desvio de conduta muito sério, for muito 

grosseiro, este aprofundamento, que é mais fino, das relações humanas, não acontece, passa ao 

largo da avaliação. Acho que nisso o Teatro ajuda, os palhaços ajudam, no sentido de retomar isto em 

algum momento ...

Patrícia – Na formação do médico é cobrado o conhecimento sobre a doença. O que deve ser cobrado 

do palhaço, na sua formação, para que ele possa atuar no hospital, na ótica de alguém da Saúde?

Edson – É uma pergunta interessante, nunca refleti muito a respeito disso. Acho que tem que haver 

uma coisa que os profissionais da saúde também possuem que é a noção de trabalho em equipe. O 

palhaço não pode querer fazer o mesmo que o médico faz: eu sou o doutor, eu sou o artista, o foco está 

em mim! E esquecer de olhar todo o conjunto. Lógico que não vejo isto acontecer até porque a Ana 

trabalha isto antes dos palhaços chegarem aqui. É preciso o sentido de equipe, perceber o todo. Os 

profissionais, as mães, as crianças. Esta consciência de trabalho em equipe é algo que o palhaço 

precisa ter. Eu não entendo nada de Teatro, do trabalho do artista (...) Mas a preparação é diferente do 

artista que está no palco com o texto preparado. É preciso interação, uma dinâmica, uma agilidade 

para rever situações, porque (...) a intervenção de vocês é muito direta, a percepção é fundamental. 

Tem que ser uma pessoa que tenha esta percepção e que aprofunde cada vez mais estas relações com 

as questões de interação... Isto certamente vai sendo desenvolvido com a prática. Com os 

profissionais de saúde também, saber que existem pessoas diferentes, alguns que interagem mais, 

outros que não interagem. Estas características de trabalho de equipe, de percepção das mudanças 
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nos seus diversos assistentes é fundamental para este tipo de ator, nesse tipo de trabalho. 

Elisa - Fala um pouco mais desta troca entre os atores-palhaços e os profissionais da Saúde. Como 

você acha que se dá este processo de aceitação? Porque não é unânime, ainda há resistência. Em cinco 

anos de atuações no hospital as pessoas compreendem melhor o trabalho e aceitam como contribuição 

para este processo de humanização. Essa aceitação pode ser facilitada de alguma forma ou deve 

seguir seu curso natural? Pode-se fazer algum tipo de trabalho voltado para isto?

Edson – Eu acho que a gente poderia fazer sim, algumas coisas específicas. Por exemplo: (eu também 

nunca tinha refletido a respeito disto) é lógico que a primeira turma teve mais dificuldade, por ser um 

trabalho novo, por ser um começo. Mas a partir do momento que este trabalho foi evoluindo, a (equipe 

de) Enfermagem, por exemplo, que é fixa, os professores são fixos, na medida em que este pessoal vai 

vivenciando, vai percebendo a importância do trabalho, começa a se abrir mais. As pessoas percebem 

que (o trabalho) pode trazer benefícios e de alguma forma começam a ficar mais sensibilizadas. Este é 

o grupo fixo. O grupo que modifica são os internos, os estudantes da graduação que são os que mais 

interagem, e os residentes. Os residentes mudam de ano em ano, quando começa o curso em março, 

pelo menos metade já vivenciou (...) anteriormente a experiência de convivência com o palhaço, então 

isto facilita também. Agora, o que a gente poderia fazer a mais? Acho que a gente poderia fazer alguma 

coisa com os residentes, não quando eles estivessem entrando, porque a tendência é chegar muito 

observador, querendo saber onde estão pisando, querendo saber quem são os professores, tem 

muitos estudantes de outras universidades... então a pessoa não se coloca de imediato, este é o 

natural pro recém-doutor. Acho que a gente poderia pensar em fazer oficinas com os residentes depois 

de uns três meses da entrada deles. Todos que quisessem poderiam participar. Uma oficina que (vocês 

entendem mil vezes mais que a gente) integrasse mais, que (os fizesse) interagir mais. Porque a 

apresentação do trabalho na nossa sessão já acontece. Vocês fazem todo semestre. Isto foi um ganho. 

Acho que oficinas com os residentes ajudariam bastante, seria interessante.

Elisa – Oficina de palhaço?

Edson – Oficina de palhaço. Aquela que fizemos na Semana de Integração Acadêmica (O Riso na 

Saúde), uma oficina daquele tipo. Seria ótimo.

Elisa – As expectativas que você criou neste tempo em relação aos benefícios do trabalho para os 

pacientes, a equipe médica, têm sido alcançadas? Alguma coisa que você não imaginou que pudesse 
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acontecer e aconteceu ou vice-versa... não só a relação de troca entre os palhaços e a equipe de saúde, 

mas também na relação com o paciente, do paciente com o médico...?

 Edson - Acho que evoluiu mais do que eu esperava... Evoluiu muito na profundidade e qualidade do 

trabalho. Foi mais do que eu esperava. Eu ficava meio preocupado, porque na realidade há uma grande 

diferença entre a formação do médico e a do ator. No ato médico, a finalização é o professor ou o 

profissional quem faz. Então fiquei meio inseguro no início quando disseram que, no caso dos 

palhaços, os estudantes fariam isto. Vocês são os finalizadores, sob supervisão, mas são vocês que 

finalizam. Isto é novidade pra mim, não acontece na formação da Medicina. Aqui na Pediatria, por 

exemplo, não tem. O interno não finaliza, ou ele finaliza com o residente, que é médico, ou com o 

professor. Excepcionalmente ele finaliza alguma coisa assim no sentido de, eu estou tendo esta 

conduta e esta conduta é que vai ficar. Pode acontecer em algum momento, passar despercebido, mas 

não é a conduta. Precisa de carimbo, de um exame que o médico carimbe. Esta questão do estudante 

de Teatro fazer de início me deu certa preocupação. Pensei: não seria melhor o estudante fazer junto 

com o professor? Ele vai fazer isso sozinho? Não cheguei a externar esta questão na época, mas não é 

uma prática que a gente tem. Na nossa prática o estudante fica com o professor pertinho dele, você 

não vê um estudante de graduação fazendo as coisas sozinho, finalizando. No caso de vocês tem que 

ser assim. Quando vocês fazem uma peça, o professor não vai ficar lá contracenando contigo o tempo 

todo. No meio da peça: “repete, sai daí, deixa que eu faço”! São formações diferentes. Fiquei um pouco 

preocupado.  

Letícia - A gente também.

Edson –Ainda fico um pouco preocupado quando tem muita renovação de palhaços. Mas tenho 

impressão que essas chegadas tem sido cuidadosas. Os mais antigos, começam a introduzir os mais 

novos, que chegam mais inibidos mesmo, mas daqui a pouco estão todos saidinhos. Esse não é um 

lugar nada comum para o ator (...), é uma coisa que no projeto me preocupava. (Por outro lado) 

Estamos numa Universidade, local de formação, isso é fundamental. Se você fecha um grupo, passa a 

ser profissional e ninguém mais entra... deixa de ser universitário, passa a ser companhia de Teatro. 

Patrícia – Assim como o ator se surpreende atuando como palhaço no hospital, fico pensando 

também como o médico deve se surpreender vendo o palhaço? 

Edson – Isso diminuiu bastante, as pessoas já estão esperando o palhaço. Já se criou uma cultura, 
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aqui na Pediatria o trabalho está difundido, mesmo quem não viu sabe que tem. Acho que no começo, 

quando era uma novidade... Hoje a reação de estranhamento é mais por não ser algo com o que se 

está habituado, não é um estranhamento com rejeição, que até tem, vocês devem perceber isto mais 

do que a gente. 

Patrícia: E a alegação da bagunça?

Edson: Acham que...(imitando) “Aqui é um lugar sério, onde já se viu isso? É uma consulta, eu faço a 

consulta”

Patrícia: O discurso é mais pra seriedade do que pra bagunça...

Edson: É um lugar sério e não tem espaço para brincadeiras e tal... o aspecto tradicional da consulta, 

entende? É mais do que a questão de achar que não é sério... a consulta. “Aqui a gente basta, eu sou o 

médico, tem o paciente, a mãe dele, pronto. Não precisa de mais nada. O que vier de diferente está 

interferindo”, é mais por esse lado.

Patrícia: Mas tem alguma crítica que você considere pertinente que alguém tenha feito ou que você 

mesmo queira fazer ao trabalho?

Edson: Acho que todo mundo comete erros, excessos. Talvez uma interferência que pudesse ter sido 

menos... Mais isso vai acontecer sempre, não tem jeito. A gente tem que analisar o contexto geral. 

Erro, eu vou cometer como médico, você vai cometer como atriz... mas nada sério que eu possa dizer “ 

poxa, essa situação foi gravíssima, que absurdo”. Nunca registrei nada, algo que eu quisesse 

conversar com a Ana, nada. Agora, esses limites são difíceis, é um aprendizado. Se eu dissesse “ Ah, 

nesse período todo, nunca vi nada...” eu estaria mentindo. Mas nada que eu pudesse considerar sério. 

Se não eu conversaria com todos, até porque a gente está construindo...

Elisa: A carreira do palhaço que está dentro do hospital é solitária, e a Ana faz questão de que a gente 

tenha esse caminho sozinho. A gente pode se auto-avaliar e discutir com ela, mas aqui é conosco, o 

crescimento do palhaço é ele quem faz. E ás vezes, eu sinto a necessidade de ter uma volta, de saber, 

como eu estou num espaço que não é a minha área, de saber de alguém de dentro do hospital...

Edson – No sentido de construção... talvez a gente pudesse pensar em algum sistema de avaliação 

que a cada semestre pudesse acontecer, como não sei. Poderia ser complexo a gente reunir residentes 

e estudantes do teatro, através da Ana... não sei... fico um pouco preocupado... 
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Patrícia - Talvez uma espécie de ficha a preencher...

Edson - Não sei se ficha...

Patrícia - A gente já faz isso para a Ana. Os relatórios...

Edson - Acho que entre vocês no trabalho em grupo, um avalia o outro... 

Elisa - É... essa buzina no CTIp não dá...

Patrícia - Como você entende o trabalho no CTIp? O CTIp também é lugar de palhaço?

Edson - Acho que sim, lá tem profissionais, lá tem mães ... eu não posso falar muito, porque o CTIp é 

um lugar em que eu só entro e saio, faço mais trabalhos administrativos. Posso garantir o seguinte: se 

alguma coisa tivesse incomodado eu saberia. Neste período todo nunca tive observação negativa de 

nenhum enfermeiro, médico, nada. E lá é o lugar mais sensível para se trabalhar, mais difícil. Até pelo 

seu posicionamento, tem que tomar cuidado para não encostar em nada, tem muitos fios, a criança 

está monitorizada, não pode esbarrar e tirar o respirador... mas é claro que você vai aprendendo... 

nunca tive nenhuma queixa de que vocês pudessem ter entrado demais... nada... o trabalho no CTI é 

muito positivo, lá é um lugar de muito estresse. Os profissionais de lá são excelentes, a enfermagem 

do CTIp é fantástica.

Elisa - Como você acha que a gente pode chegar mais perto da equipe de Enfermagem? Porque os 

médicos têm palestras, acabam conhecendo bastante o projeto, conversam com a gente, recebem 

folhetos...

Edson - Isto é um erro meu. Quando houve a reunião com vocês, uma enfermeira depois reclamou 

comigo, poxa nem me chamou pra ir lá... então é uma tradição que a Sessão de Serviço seja com os 

médicos. A gente tem que estar atento também para chamar a Enfermagem para participar disto. E a 

Enfermagem já é muito sacrificada, elas trabalham aqui, em outros hospitais, às vezes tiram uma 

folga por mês. Então nunca podem estar além do seu horário de trabalho. Podíamos marcar algo 

estratégico a tarde, para elas. Elas podem participar. Elas lêem mais os panfletos do que os médicos...
 
Patrícia - Elas na verdade estão mais próximas da gente...

Edson – Muito mais, mais próximas dos pacientes também. O médico vai lá, passa a prescrição e vai 
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fazer outras coisas... elas ficam lá cuidando do paciente.

Elisa - Sinto uma grande diferença nas enfermeiras. Talvez por ser uma equipe fixa, diferente dos 

residentes... elas estão muito mais abertas e receptivas. 

Edson - Tem uma coisa que vocês talvez pudessem usar mais... elas tem o espaço delas, da 

Enfermagem... talvez fazer algum link, como: ah lá é o meu espaço também, vamos tomar um café... 

deitar lá na cama delas... alguma coisa assim... é um espaço que vocês poderiam penetrar, onde elas 

dão uma relaxada... Acabei não falando em relação a questão da minha expectativa. Eu não sei se... 

vocês tem melhor condição de avaliar do que eu, mas se no futuro, for possível atuarem todos os 

dias... aí vocês tem que conversar com a Ana. 

Patrícia – Alguém tem mais alguma pergunta? Quer mandar um recado pra Ana, Edson? Um beijinho? 

(risos e mais risos e Edson fica com vergonha)

Edson – Quero dizer da admiração que eu tenho por vocês, por esses estudantes maravilhosos. Acho 

que o nosso trabalho é uma semente na integração da Saúde com as Artes, com o Teatro 

particularmente, e como já falei algumas vezes acho que isso é a cara da nossa Universidade. Nossa 

UNIRIO tem uma força grande na área da Saúde e uma força grande na área das Artes. Precisamos 

juntar forças pra que a gente possa caminhar e produzir trabalhos em parceria, produzir o bem dos 

outros. Tenho a honra e a satisfação de conviver com vocês, é um prazer indiscutível, parabéns pra 

vocês todos..
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Desde 2005 participo do Programa Enfermaria do Riso, auxiliando os palhaços nos aspectos 

psicológicos envolvidos no trabalho com as crianças nos hospitais. Qualquer trabalho que envolva a 

criança acessa a própria infância do adulto. Este é provocado, muitas vezes inconscientemente, a entrar 

em contato com situações pessoais infantis e assim pode ficar sem recursos de ação quando surge uma 

situação problema no momento da atuação no hospital. Nestes momentos, o palhaço/ adulto/ ator muitas 

vezes não consegue ter clareza para encontrar a solução pedida no jogo. Não consegue atualizar suas 

emoções, permanecendo preso as suas questões infantis. Através de supervisões bimestrais realizadas em 

grupo, refletimos sobre as situações vivenciadas nas relações com as crianças e seus 

familiares./acompanhantes, criando um espaço apropriado onde eles possam expressar seus sentimentos 

e possíveis lembranças, com o objetivo de clarificá-las, trazê-las para consciência e assim poder elaborar 

novas soluções para o desenlace das situações experimentadas. É preciso que a infância do palhaço não 

impeça ações atuais na relação com a criança, seus familiares e acompanhantes, e a equipe de Saúde. 

Além das supervisões, coordeno um woorkshop, promovido anualmente, cujo objetivo é favorecer um 

trabalho de sensibilização pessoal, através de jogos e experiências corporais. Além disso, ministro aula 

teórica sobre a teoria do desenvolvimento infantil. Este estudo é importante para que os estudantes de 

Teatro mergulhem no mundo do desenvolvimento psicológico das crianças, compreendendo cada fase e 

estruturando recursos de compreensão do quanto esta realidade afeta ou não o curso do desenvolvimento 

da criança hospitalizada e de como o humor e as relações com os palhaços podem ajudá-la.

  
Cristina Soares                                                                                                                                   Psicóloga                                                                                                                          Psicomotricista
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bola de encher, passarinho, martelo, serrote, chave de fenda, chocalho, 

adesivo, corda de pular, novelo de lã, galinha, pinto, flauta, dentadura, 

secador de cabelo, funil, trena, picolino, realejo, caixa de música, bola de espuma, 

insetos (de barata à borboleta), ferro de passar, post-it, fita crepe, mola, 

lanterna, bomba de insetizar, óculos de mergulho, óculos de grau, 

óculos gigantes, pregadores de roupa, lenços, estetoscópio, 

guarda-chuva.

JÁ PASSARAM PELOS BOLSOS DOS ENFERMEIROS PALHAÇOS:
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Queridos pupilos, Flávio e Patrícia!

Estou escrevendo, porque não quero deixar passar os pensamentos que me assaltaram, 
depois de acompanhá-los esta manhã no hospital. Tudo muito rápido, surpreendentemente 
veloz. A dupla está bem, alternando com certo sucesso as funções de augusto e branco. Os 
palhaços, Vladimir e Charlote, estão bem integrados com a equipe de Saúde. Queria que a 
Patrícia visse o que eu filmei, principalmente quando vocês estão com os bebês no CTIp, 
para que ela observasse como está seu rosto, mais relaxado, aberto, disponível, falando de 
delicadeza e conforto. Muito grande todo o seu crescimento. Eu observo que vocês não 
brigam, quero dizer, no sentido do jogo. Flávio, você eu senti meio sem força e vou arriscar 
dizer que essa rapidez na atuação hoje foi um pouco mais ditada pelo Vladimir do que pela 
Charlote, não sei, me corrijam se eu estiver errada. Sinto que você, Flávio, a despeito de 
todo o seu engajamento e dedicação às atuações no hospital, está, no atual momento, um 
pouco cansado, desmobilizado e desanimado com o trabalho e de certa forma isso aparece 
nas atitudes do Vladimir. 

Destaco a última ação de vocês no hospital. Foi com um garoto que estava subindo para a 
cirurgia. Mais ou menos oito anos. Ele estava tão amedrontado, havia um pavor nos seus 
olhinhos cheios de água, mas ele não estava chorando. Ele olhava diretamente pra vocês 
que lhe aplicavam uma injeção lilás, bem parecida com aquela que ele iria receber daqui a 
alguns minutos; e ele quase poderia se atirar nos braços de um dos dois, se um de vocês 
estivesse atento a sua necessidade de contato físico. Vocês lhe perguntaram se ele estava 
indo embora e souberam que ele subia para a cirurgia. Silêncio dos palhaços. Não acreditei 
quando vocês deixaram-no partir e tomaram o rumo do vestiário. Hora de parar tudo. 
Mesmo no fim do dia de trabalho talvez esta pudesse ser a maior contribuição de vocês hoje 
no hospital. Vocês não viram, não conseguiram ver, o lugar que o palhaço podia habitar 
naquela criança. 

Francamente, não espero ser demasiadamente crítica em relação a vocês e muito menos 
romantizar a atuação do palhaço no hospital, nós três sabemos bem do que se trata. Mas, 
meninos, essa foi uma chance que se tem poucas vezes no trabalho. E vocês estão 
preparadíssimos para aproveitá-la. Mas precisam enxergar quando a necessidade do outro 
se revela, quando ela se apresenta assim tão clara, evidente, fácil e, por isso mesmo, 
assustadora. Eu sei que vocês são ótimas pessoas no sentido mesmo de ótimas e de pessoas. 
Acho que o trabalho no hospital tem muito a ver com os dois e arriscaria dizer que esta 
poderia ser claramente uma escolha profissional pra vocês. Então, não desistam agora que 
estão ficando bons pra coisa.

Ana Achcar
novembro de 2005, por e-mail 
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Código de 
Ética do 
Palhaço 
de Hospital



Primeira claúsula: O que assegura a liberdade da ação do palhaço no hospital é a 
ausência de vínculo empregatício com a instituição hospitalar, que deve ser totalmente 
evitado, ou quando isto não for possível, bem definido nos seus princípios, direitos e deveres. E 
mesmo que o bobo do Rei tenha sido sustentado pela Corte que ele mesmo ridicularizava, não 
podemos esquecer que muitas vezes o próprio bufão se tornou um monarca de corredor, 
mandando e desmandando nos nobres, administrando uma teia de influências e benefícios 
que, além de manter o seu controle sobre os outros, aprisionava-o no papel do poder. Ao 
palhaço de hospital não serve o poder do médico, nem o lugar do enfermeiro ou do técnico de 
enfermagem na hierarquia hospitalar, tampouco o lucro da empresa farmacêutica com a 
doença. Ao palhaço de hospital interessa a alegria e a liberdade de poder ir e vir aonde o riso 
seja necessário e transformador.

Segunda cláusula: a experiência do humor que o palhaço de hospital veicula nos 
ambientes e nas situações do universo hospitalar deve produzir um riso inclusivo. O palhaço é 
ridículo e através da sua risibilidade ele deve libertar e não reprimir. O palhaço de hospital deve 
procurar difundir o riso com no lugar do riso de. Todas as situações são risíveis, mas o palhaço 
de hospital deve saber discernir quando o riso não é adequado, quando ele pode ferir mais do 
que aliviar, quando ele pode confundir mais do que esclarecer.

Terceira cláusula: O palhaço de hospital sempre trabalha em dupla, nunca sozinho, 
assegurando desse modo, ao menos dois pontos de vista para uma mesma situação. As 
técnicas de quebra de padrão e instalação da comicidade se baseiam no jogo de duplas, onde a 
oposição e a complementação podem se alternar como recursos de atuação. Por último, a 
dupla é um lugar de segurança, de apoio, para onde o palhaço sempre pode voltar nas 
situações mais delicadas ou arriscadas. 

Quarta cláusula: O palhaço de hospital só atua com a permissão da criança, seja ela 
explícita ou não. É preciso que o palhaço seja capaz de perceber os sinais de aprovação da sua 
presença. O respeito à recusa da criança hospitalizada é a mais importante e maior porta de 
entrada do palhaço no hospital. Muitas vezes, mesmo que ele fique preso ao batente por 
algumas semanas, no momento em que a porta se abre, ela dá acesso diretamente ao coração 
da criança. A permissão é o tempo que a criança precisa para experimentar a sensação de 
confiança, sem a qual o palhaço nada pode fazer no hospital. Na verdade a primeira dupla que 
se forma no trabalho é a da criança com o palhaço.

58



Quinta cláusula: O palhaço de hospital deve estar preparado para trabalhar com 
envolvimento, sem, no entanto, estabelecer vínculos com a criança e sua família. No vínculo 
os papéis sociais se fixam e ele deve ter cuidado ao administrar as transferências emocionais e 
as projeções de funções que a criança realiza, para que elas permaneçam maleáveis e 
apropriadas ao jogo lúdico. O palhaço de hospital deve ter a supervisão de um atendimento 
psicológico regular para melhor elaboração das experiências relacionais vivenciadas. 

Sexta cláusula: O palhaço de hospital atua em estreita colaboração com o profissional 
de Saúde. Ele não deve iniciar o trabalho sem que tenha informações suficientes sobre o 
diagnóstico e o prognóstico das crianças internadas com as quais deverá interagir. Ele deve 
guardar segredo sobre tudo o que lê, vê e ouve a respeito da enfermidade e da identidade da 
criança. Mas o palhaço não deve em nenhuma circunstância tomar o lugar de um membro da 
equipe médica ou de enfermagem sob quaisquer pretextos, nem por brincadeira. A sua figura 
não deve se associar aos procedimentos dolorosos e traumáticos de intervenção médica ou 
pré-cirúrgica, mas nada impede que seja aproveitada antes que eles ocorram ou depois que 
tenham ocorrido. Esse cuidado reforça uma postura mais forte e positiva da criança em 
relação aos sentimentos de dor e medo.  

Sétima cláusula: O palhaço de hospital deve aprender e respeitar as regras de higiene 
hospitalar e não oferecer, em hipótese nenhuma, risco de contaminação através do uso 
indiscriminado dos seus objetos nos vários locais do serviço pediátrico. Deve também 
conhecer as leis de segurança do espaço e não colocar em perigo, através das propostas de 
jogo, a idoneidade física da criança.

Oitava cláusula: O palhaço de hospital não recebe gorjetas pelo seu trabalho. Ele deve 
ser remunerado pela organização ou programa ao qual está vinculado.

Nona cláusula: É indispensável que o palhaço de hospital se prepare para sua atuação 
através de cursos de formação profissional e treinamento específico e que ele domine 
completamente as técnicas que utiliza nos seus jogos e ações. Enquanto estiver trabalhando 
no hospital o palhaço deve se manter em constante aperfeiçoamento, não apenas das suas 
competências artísticas como também dos seus conhecimentos na área da Saúde.
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Tese de Doutorado em Teatro, 2007. UNIRIO

(Ana Achcar)



Este livro é um registro,

Um diário.

São anotações,

Objetos,

Imagens,

Músicas,

Coisas que vivemos,

Risadas,

Crianças,

Encontros,

Esse livro é um pouco do nosso olhar sobre nós mesmos e sobre o que construímos.

Dos dez anos que estamos comemorando.

Resolvemos  fazer um resumo, 

um pequeno compêndio do que poderia ser a nossa memória.

O que para nós, palhaços, é um pouco difícil.

O presente é o que nos interessa; e passado e futuro nós inventamos um pouco a cada dia;

não necessariamente nessa ordem, um antes e outro depois.

Esse livro é uma inutileza...

Vladimir
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Hospital Marcio Cunha em Ipatinga(MG) 2002.
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