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Educacao em saiide mental no ambiente
escolar: relato de caso

RESUMO

Objetivo: descrever a experiéncia obtida por meio de roda de conversa, acerca de temas como depressao, ansiedade e automutilacao.
Método: estudo descritivo, expondo as experiéncias no ambiente escolar, no qual foi trabalhado o tema de satide mental com alunos de
idade entre dez e doze anos, dividido em quatro momentos: interacao entre coordenacao pedagogica e académicos; definicao dos temas;
construcao do material e roda de conversa, em 2/2018. Resultados: a roda de conversa em semicirculo incentivou o debate sobre os
temas e assuntos correlatos sob demanda. A relacao de confianca criada permitiu canal de dialogo franco e o aumento da participacao.
Conclusao: a consciéncia da existéncia dessas disfun¢oes entre as criancas, assim como postura de passividade, mediante as realidades
das doengas mentais, mostra a sua vulnerabilidade.

DESCRITORES: Educacdo em Salde; Satde Mental; Saide do Adolescente.

ABSTRACT

Objective: Describe the experience gained through conversation, about topics such as depression, anxiety and self-mutilation.
Method: descriptive study, exposing the experiences in the school environment, in which the subject of mental health was
worked with students aged between ten and twelve years, divided in four moments: interaction between pedagogical coor-
dination and academics; definition of themes; material construction and conversation wheel, in 2/2018. Results: the circle of
semicircle conversation stimulated the debate on the subjects and related issues on demand. The relationship of trust created
a conduit for frank dialogue and increased participation. Conclusion: awareness of the existence of these dysfunctions among
children, as well as a passivity posture, through the realities of mental illness, shows their vulnerability.

KEYWORDS: Health Education; Mental Health; Adolescent Health.

RESUMEN

Objetivo: describir la experiencia obtenida por medio de rueda de conversacién, acerca de temas como depresion, ansiedad y automu-
tilacion. En el presente trabajo se analizaron los resultados obtenidos en el analisis de los resultados obtenidos en el analisis de los
resultados obtenidos. definicion de los temas; construccion del material y rueda de conversacion, en 2/2018. Resultados: la rueda de
conversacion en semicirculo incentivé el debate sobre los temas y asuntos relacionados a la demanda. La relacion de confianza creada
permitio el didlogo franco v el aumento de la participacion. Conclusion: la conciencia de la existencia de esas disfunciones entre los
ninos, asi como la postura de pasividad, a través de las realidades de las enfermedades mentales, muestra su vulnerabilidad.
PALABRAS CLAVE: Educacion em Salud; Salud Mental; Salud del Adolescente.
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INTRODUCAO

educagio em satde ¢ uma pratica in-

trinseca a vida em sociedade, o homem

recebe influéncias do seu ambiente, so-
bretudo, as interferéncias paternas e maternas
de seus cuidados durante a infancia, depen-
dendo de sua rede de apoio, a multiplicidade
de personagens que povoario suas ideias vao
introjetar pensamentos, habitos, objetivos ¢
moldar caracteristicas. Fatores que acarretam
na produgio de satide do individuo em ques-
t30, levando em consideragio que toda atitude
humana ¢ baseada em valores, crencas e repre-
sentagoes da satide e da doenca”.

A familia ¢ apontada como um dos agen-
tes de socializagio dos seus membros, princi-
palmente os filhos, sendo a casa, espago pri-
vilegiado para transmitir valores®. Quando
a crianca entra no novo ambiente da escola,
carrega consigo as vivéncias familiares, como
os comportamentos tipicos de seu lar. A es-
cola ¢ o ambiente oportuno para a crianca
desenvolver sua prépria personalidade, onde
experimenta desafios e dificuldades, circuns-
tncia que torna possivel enxergar as fragili-
dades ¢ os casos que precisam de atengio.

As experiéncias positivas dentro do
ambiente familiar sdo essenciais para o
enfrentamento de dificuldades, quando
a crianca apresenta histdrico de vivéncias
mal sucedidas pode acarretar em atmosfe-
ra predisponente para problemas relacio-
nados a interacio social. Estes problemas
em habilidades sociais sio chamados de
déficits na aquisicio ¢ interferem na qua-
lidade das interagoes humanas®. O am-
biente escolar ¢ o elo de interagao entre
os diferentes individuos usando o didlogo
como ferramenta, apresentando conheci-
mento e ofertando meios de enfrentamen-
to das dificuldades de se lidar tanto com os
dilemas individuais quanto coletivos.

Entre as diversas atribui¢des da escola,
¢ imprescindivel a promocio ¢ educacio
em saide, as quais capacitam a comunida-
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de para atuar na melhoria de sua qualidade
de vida e satde, incluindo maior participa-
¢3o no controle deste processo.

Contando com a atuagio de académicos
de cursos da Area da Satide junto a alunos do
ensino fundamenta, pode-se viabilizar a¢oes
no campo preventivo ¢ de promogao da sat-
de, tendo como resultado beneficios para
todos. Logo, na escola deve-se proporcionar
a identificagio de possiveis distirbios e difi-
culdades, como deve também prevenir ¢ criar
com a crianga relagio de confianga para que ela
se sinta segura quando a ajuda for necessdria.

Portanto, a educagio em satde nas esco-
las ¢ definida como atividades que transmi-
tem informagoes compreendidas de acordo
com a comunidade em que o individuo estd
inserido, sofrendo influéncia de comporta-
mentos, crengas ¢ conhecimentos prévios,
sendo estes desenvolvidos com o intuito de
promover uma vida sauddvel®. Dentro des-
sas atividades, podem ser abordados diferen-
tes temas, partindo do principio que saude
engloba os Ambitos fisico, psiquico e social.

A satde psicossocial se bascia nas relagoes
interpessoais que desenvolvem a mente e
consciéncia do individuo, assim, distirbios
¢ sindromes podem se estabelecer em conse-
quéncia de desequilibrios. Foi determinada
esta perspectiva, tendo em vista que os dois
se relacionam diretamente ¢ s3o assuntos ne-
gligenciados em casa ¢ nas institui¢oes de en-
sino, que falham ao auxiliar seus estudantes
em momentos de fragilidade.

O papel do enfermeiro ultrapassa a rea-
lizagao de técnicas ou procedimentos, tam-
bém promove cuidados de forma ampla, o
que acarreta o desenvolvimento da habili-
dade de se comunicar. Sendo assim, o uso
da comunicagio como instrumento bdsico
do enfermeiro com o cliente ¢ uma forma
titil para conseguir atender as demandas®®.
Cabe, entio, a cle, a funcio de educador da
comunidade. Por estar préximo a ela, con-
segue com facilidade criar vinculo de con-
fianca, participando da vida deste indivi-

duo desde o momento do nascimento até o
ébito, sendo seu objetivo a manutengio ou
promogao da satde ¢ bem-estar. Por meio
dessa ligacio, se faz possivel transmitir o
conhecimento de forma ativa e efetiva, que
¢ utilizada como estratégia de prevengio e
promocio da satde, empoderando o sujei-
to, tornando-o autdbnomo ¢ independente.

O enfermeiro entio, na responsabilida-
de de promover satde, precisa em sua gra-
duacio de base tedrico-pritica que o pos-
sibilite desenvolver agoes que sensibilizem
a populacio sobre determinados assuntos.
Como se desenvolvem essas agoes? Como
os estudantes veem tais interagoes?

Este artigo tem o objetivo descrever a
vivéncia de académicos de enfermagem na
aplicabilidade dos contetidos estudados em
sala de aula, no campo pratico, retratando
a realidade da educacio em satide e do exer-
cicio profissional, no intuito de promover a
qualidade de vida dos cidadaos e prevenir en-
fermidades na populagio, a partir da orien-
tacao de individuos em formacio, ratificado
pela Politica Nacional de Promogio da Sat-
de ¢ pelo Programa Satide na Escola.

METODOLOGIA

Estudo qualitativo de cardter exploratdrio
e abordagem descritiva. No qual foi realizado
o relato de experiéncia das alunas frente ao
desenvolvimento das atividades no campo de
estudo em determinado Colégio Federal, lo-
calizado na cidade de Niter6i.

O colégio atende a turmas de educacio
infantil e educacio basica, que compreende
do primeiro ano do ensino fundamental ao
terceiro ano do ensino médio. As atividades
promovidas no campo pratico foram tuto-
radas por professor supervisor ¢ seu moni-
tor, abordando diversos temas, dentre eles,
assuntos relacionados 4 saude psicossocial
discutidos com os alunos do quinto ano do
ensino fundamental, com idades de dez a
doze anos, na presenca de seus professores



¢ auxiliares visando a horizontalidade ¢ a
compreensao de todos, possibilitando espa-
¢o de maior interacao e aprendizado.

A claboragio e atuagio na instituigio de
ensino aconteceram no segundo perfodo de
2018. Este relato de caso se deu a partir das
experiéncias vividas por quatro académicas de
enfermagem que participaram das atividades
préticas da disciplina Enfermagem em Satde
Coletiva IT do Curso de Graduagio em En-
fermagem de uma universidade federal. Os
procedimentos que envolveram a experiéncia
foram realizados em quatro etapas, sendo trés
visitas a0 colégio universitario paraa realizagio
das atividades ¢ reunites para a elaboragio do
material apresentado para as criangas. Foram
utilizadas técnicas de metodologias ativas,
para conquistar a atengio dos alunos, facili-
tando também o entendimento. Dessa forma,
partindo deles o direcionamento dos assuntos
correlacionados as temdticas principais.

Por se tratar de experiéncia prépria dos
autores ¢ inexisténcia de coleta de dados,
baseando-se apenas em registros didrios das
atividades realizadas em campo, este estudo
dispensou aprovagio de Comité de Etica em
Pesquisa (CEP). Toda e qualquer informagio

de pessoas envolvidas sio andnimas.
RELATO DA EXPERIENCIA

Mediante a incumbéncia do enfermeiro
disposto no Cédigo de Etica® sobre a promo-
¢io e prevencio da satide, ao longo do segundo
semestre de 2018, no Curso de Graduagio em
Enfermagem de uma universidade federal, foi
ministrada a disciplina Enfermagem em Satde
Coletiva I, na qual foi realizado o ensino te6ri-
co prético no Colégio Federal, na regiao metro-
politana de Niterdi, RJ, tendo em vistaa educa-
¢ao em satde. O projeto consistiu em elaborar
aulas acerca de temas relativos a drea da satde
predeterminados pela diretora da instituicio,
de acordo com os relatos de professores dos
adolescentes ¢ o convivio com os alunos, sendo
assim, estabelecidos a partir da necessidade das
criangas. Dentre os topicos propostos e consi-
derando o cendrio contemporéneo, foi decidi-
do debater com os alunos sobre temas como an-
siedade, depressao e automutilagio, condicoes
que afetam o dia-a-dia das pessoas acometidas
por essas doengas ¢ de seus familiares.
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Apbs a selecao das temdticas, iniciou-se a
discussao sobre qual seria a melhor forma de
envolver as criangas nos assuntos, concluiu-
-s¢ que havia a necessidade de apresentacio
dinAmica, devido 2 faixa etdria dos alunos,
na qual o contetido tedrico apresentado foi
formulado de mancira simples e direta para
a compreensdo. O tema abordado foi defi-
nido apds andlise do tdpico pré-definido ¢ a
disponibilidade de uma hora ¢ dez minutos
para aplicacio das atividades. A fim de esta-
belecer abordagem ludica, foram utilizadas
ferramentas interativas, como: videos, roda
de conversa e gincanas, claboradas pelas es-
tudantes de enfermagem. O uso dessas ferra-
mentas auxiliares proporcionou maior inte-
racdo entre os alunos e as futuras enfermeiras,
o que possibilitou que as criangas se abrissem
de formassincera, tornandoa experiéncia mais
proveitosa. O préximo passo constituiu-se de
outra visita, abordando tdpicos sobre higiene
bucal, corporal ¢ das maos, onde foram reali-
zadas dinAmicas com as classes do primeiro e
segundo anos do fundamental.

A etapa seguinte, esta que baseou a cons-
trucio do presente artigo, foi realizada no
ultimo dia de visita na qual a diniAmica de
apresentagio aconteceu segundo os padrdes
pré-estabelecidos, o tema selecionado foi a
satide mental, tendo trés focos principais:
depressao, ansiedade e automutilagio. Os
alunos, académicos ¢ professores foram or-
ganizados em um semicirculo para a ampla
participagao de todos, neste momento as
criangas se mostraram muito empolgadas e
disponiveis tanto a responder quanto a ques-
tionar acerca dos assuntos, no decorrer da
apresentacio foi empregado o método cons-
trutivista - o construtivismo ¢ uma vertente
pedagdgica de Jean Piaget que acredita que
o sujeito constrdi seu conhecimento, na inte-
ragio com o meio tanto fisico como social®.

O primeiro tépico abordado foi a de-
pressdo, sendo perguntado a eles se sabiam
0 que era, surgiram respostas como tristeza
muito grande, demonstrando familiaridade
com o tema. Avancando com a explicagio
pelas académicas, dos sintomas da doenga e
as formas de se diferenciar os sentimentos de
tristeza que sdo intrinsecos a vida daqueles
acometidos pela depressio. Ocorreram ind-
meros relatos por parte das criangas, como

casos na familia ou conhecidos ¢ até histé-
rias de suicidio, evidenciando o quanto essa
doenca cotidiana, mesmo sendo percebida, ¢
negligenciada pela sociedade que se mostra
relapsa com o cuidado da satide mental dos
jovens, ignorando os possiveis desdobra-
mentos prejudiciais ao bem-estar deles.

Conforme a discussio prosseguiu o tdpico
da ansiedade foi introduzido e o grupo pediu
que as criangas dissessem o que sabiam sobre,
os alunos relataram que experienciam quando
precisam apresentar algum trabalho ou quan-
do jogam futebol, impedindo até de fazer gol,
sendo definido por um deles como sentimento
de nervosismo que provoca angtstia. Assim,
foi explicado que hé o sentimento normal de
ansiedade, no entanto, pode ser considerado
como problema quando impede o individuo
de fazer algo, causando aflicio e sintomas fisi-
cos como taquicardia e falta de ar. Foi afirma-
do que a permanéncia desse comportamento
pode evoluir para sindromes como TOC e
sindrome do panico; sendo assim, as criangas
foram encorajadas a buscar ajuda caso tivessem
se identificado nessa circunstincia. Também
foi comunicado que 0 acompanhamento tera-
peutico com psicélogo e psiquiatra fazem par-
te do tratamento, podendo também ser feito o
uso de medicamentos em caso de necessidade,
mas sempre contando com o apoio de amigos
e familiares para ajudar a pessoa a retomar aos
poucos suas atividades normais.

Uma outra condi¢ao associada a depressao
¢ ansiedade, em alguns casos, ¢ a automutila-
30, sendo préticas extremamente comuns
entre adolescentes, caracterizada pelo ato de
infligir lesdes dolorosas e superficiais ao seu
proprio corpo, sem intengio suicida e tendo
como intuito aliviar sentimentos negativos,
como: ansiedade, tensio e autocensura, e/
ou resolver uma dificuldade interpessoal®.
Imediatamente apds a introdu¢io do tema a
respeito da automutilagio, as criangas pergun-
taram se era parecido com o “jogo da baleia
azul” e em seguida um dos alunos afirmou
que um menino que conhecia participou
deste jogo. Essas afirmacées mostram que as
criancas estdo inseridas nessa realidade em
que a violéncia autoinfligida ocorre de for-
ma impulsiva, colocando-os em situagoes de
vulnerabilidade, destacando a importancia
de advertir sobre a problemdtica. As criancas
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questionaram como poderiam ajudar um in-
dividuo nessa situagio, foi dito que quando
alguém se encontra nesta condi¢io precisa da
ajuda de profissionais da 4rea de satide mental,
que vio indicar a melhor forma de tratamen-
to, contudo, compreensio ¢ cuidado das pes-
soas que estdo ao redor da pessoa sdo fatores
importantes para ajudar este individuo.

Ao falar sobre a importancia da compre-
ensio com os outros, foi ressaltado sobre a
prética do bullying. Houve vdrios questio-
namentos sobre quais as acoes deles com os
colegas podiam ser consideradas bullying, a
orientagio passada foi que todas as brinca-
deiras ou comentdrios que deixavam os co-
legas tristes ou desconfortdveis deveriam ser
encarados como um sinal de que a atitude
em questao poderia estar tendo impacto ne-
gativo com o outro, devendo ser reavaliada.

DISCUSSAO

A depressao foi um dos temas abordados
inicialmente na roda de conversa com os es-
colares, este pode ter inicio mediante varios
fatores como apds trauma, assédios, estresse,
alcoolismo e doengas clinicas, trazendo gra-
vidades ¢ problemas durante a vida do indi-
viduo, quando permanecem sem tratamen-
t0(10). Na escola, pode ser percebido por
meio de sintomas como alterago do sono,
alterago de apetite, crises de choro, mudan-
¢as no comportamento social, entre outros,
podendo ser identificado para a crianga e sua
familia receberem as devidas orientagoes.

Sintomas que também podem estar pre-
sentes na depressio sao as manifestacoes de
ansiedade ¢ estresse, consideradas reagoes
normais até o0 ponto em que provoca sofri-
mento no individuo!. As crises de ansiedade
comegam a interferir em pequenas tarefas, im-
pedindo a crianga de fazer boa prova ou brin-
car na rua, podendo progredir e interferir no
cotidiano da pessoa ¢ dos que estao a sua volta,
prejudicando sua satde psicossocial.

Comorbidades como a ansiedade ¢ depres-
s3o também podem ser fatores de risco para
as sindromes de panico'?, caracterizadas pela
ocorréncia de uma sequéncia de ataques de
pAnico que ocorrem durante certo perfodo de
tempo ¢ com frequéncia determinada. Outro
transtorno também associado as condicoes
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citadas acima estdo os transtornos obsessivos
compulsivos ou TOC!?. Ambos os distirbios
possuem um curso natural, normalmente cro-
nico e incapacitante, acarretando isolamento
social e grande aflicio, com sintomas fisicos e
cognitivos de intensa ansiedade.

Dos assuntos originados a partir da dis-
cussio com os alunos, o bullying foi pontu-
ado, de acordo com publicagio da Organi-
zagio das Nagdes Unidas (ONU) em 2016,
cerca de 43% de criancas e jovens sofreram
dessa importunagio no Brasil®. Estudos
recentes revelam que diferentes tipos de
violéncia, como o bullying, podem acarre-
tar consequéncias ao desenvolvimento psi-
coldgico das criangas, como: a progressio
para depressio, ansiedade, automutilagio ¢
podendo até chegar ao suicidio® Trabalhos
publicados indicaram que aqueles que tive-
ram contato com o bullying, independente
de seu papel (vitima, agressor, espectador),
tinham propensdo a pensamentos suicidas,
sendo os que possuem multiplos papéis so-
ciais, 0s mais propensos a tentar o suicidio.

E evidente que o suicidio é um fendmeno
complexo que resulta da interagio de fatores
bioldgicos, genéticos, psicoldgicos, sociais,
culturais e ambientais, contudo, alguns fa-
tores tendem a ser de maior risco, entre eles:
a dificuldade em lidar com estresses agudos
ou cronicos, sofrer violéncia por questoes de
género, abuso infantil ou discriminagio'®.
Essa frase apresentada pela Organizacio
Mundial de Satide (OMS), serve para cor-
roborar com a importancia de debates sobre
essa pratica. Todavia, a imagem tida do suici-
dio ainda reflete o tabu social relacionado ao
tema, causando dificuldade para o individuo
buscar ajuda, aumentando as chances de se
chegar ao dbito. Foi-se entendido que um ca-
nal de didlogo cuidadoso atua de forma pre-
ventiva e sem instigar, desmistificando a ideia
de que nio se deve falar sobre o suicidio!”.

Segundo o boletim epidemioldgico reali-
zado pela Secretaria de Vigilancia em Satde,
dos casos analisados de 2011 a 2016 sobre
tentativas de suicidio e aqueles que chegaram
a dbito, a ocorréncia de lesdo autoprovocada
se concentrou nas faixas etdrias de 10 a 39
anos, representando 70,1% dos casos!¥. De-
vido a todo esse cendrio de altos indices, foi
sancionado em abril de 2019 aLein.° 13.819,

que institui a Politica Nacional de Prevengiao
da Automutilagio e do Suicidio. A auto-
mutilagio ocorre pela promogio de gestos
autoprovocados, sendo estes apontados pela
Classificagio Estatistica Internacional de Do-
encas e Problemas Relacionados a Satide®”,
como as lesdes ¢ os envenenamentos inten-
cionais que o individuo aplica a si mesmo e as
tentativas de suicidio. Esta lei estabelece que
a notificagio serd compulséria e deverd ter
cardter sigiloso, abrangendo casos suspeitos
ou confirmados de automutilacao, tendo elas
o suicidio consumado ou apenas a tentativa.
Fica proposto também, um servigo telefoni-
co gratuito, com atendentes treinados, para
atendimento do ptiblico.

Durante toda a discussao foi reafirmado
que pessoas com Cranstornos mentais ja-
mais devem ser excluidas do meio social ou
preteridas em relagio as outras; o tratamen-
to psicoldgico permite que esses individuos
encontrem caminhos de compreensio tan-
to com elas mesmas como com a socieda-
de, nesse momento elas precisam de apoio,
evitando a exclusio. Dessa forma, foi expli-
cado que buscar ajuda psicoldgica é necessi-
dade de todos, independentemente de estar
enfermo, por isso também ¢ realizado por
pessoas que buscam manter seu bem-estar
mental, de maneira a prevenir qualquer
tipo de desequilibrio da sattde mental.

CONCLUSAO

A temdtica acerca da depressio, ansieda-
de ¢ automutilagio tornam-se cada vez mais
pertinentes entre 0s jovens € criangas, em es-
pecial aquelas em situagdes de risco, como:
violéncia doméstica, abuso sexual, transtor-
nos alimentares e bullying, pois o estresse ge-
rado, em situaces extremas, leva a resposta
fisicas e psicoldgicas de cardter negativo.

A partir do que foi explicitado neste arti-
go, ¢ percebido que as criangas estdo inseri-
das em realidades nas quais percebem as do-
engas mentais e sao capazes de diferencii-las.
Assim, torna-se de extrema importincia o
empoderamento dos jovens, por meio do co-
nhecimento, a fim de prevenir possiveis pa-
tologias da mente. Além disso, a escola tam-
bém ¢ ambiente de apoio social, tanto pela
presenca de profissionais capacitados quanto



pelos lacos de afinidade que permeiam os in-
dividuos dessa forma, os estudantes podem
buscar ajuda ¢ enfrentar seus problemas.

Tal conjuntura evoca a necessidade de se
falar sobre saude mental no intuito de evi-
tar vulnerabilidade como também ¢ possivel
evidenciar que o tema pode ser trabalhado,
ainda na infAncia, tornando-os conscientes e

mais dispostos a dialogar sobre o que sentem
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e 0 que percebem, em seu ambiente. A dina-
mica resultou na compreensao da importincia
da educacio em satde nas escolas, deixando
também em evidéncia a negligéncia acerca da
satde mental e o pouco conhecimento desta
temdtica. Demonstrando a importincia dos
profissionais de enfermagem como educado-
res, atuando na promogio de satide, na educa-
¢ao em saude ¢ da Politica Nacional de Satde

na Escola, sendo a comunicagio a ferramenta
mais utilizada e efetiva no ambiente escolar.

E notdrio, durante a experiéncia e a cons-
trucio do relato, quanto o PSE torna-se fun-
damental, tanto para as criancas quanto para
os profissionais que se dispdem a trabalhar e
mantém ensino continuado em sua carreira,
pois a cada nova experiéncia de aula, hi um
novo aprendizado adquirido com os jovens.
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