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RESUMO

Este artigo tem como objetivo compreender as caracteristicas € queixas comportamentais € emocionais
mais frequentes de criangas ¢ adolescentes na percepcdo dos professores. Descrevemos, na perspectiva
dos professores, as formas de identificagdo do comportamento através das capacidades e dificuldades
relacionadas a satide mental de criangas e adolescentes. Avaliamos ainda, os critérios utilizados pelos
professores na construcdo da queixa escolar e do encaminhamento ao CAPSi. Duas escolas ptblicas de
Fortaleza-Ce foram o campo da pesquisa. As pesquisadoras trabalharam com estratégias metodologicas
quantitativas e qualitativas que incluiram o Questionario de Capacidades e Dificuldades (Strengths and
Difficulties Questionnaire) ¢ entrevistas com gestores e professores do Atendimento Educacional
Especializado. Os dados coletados apontam para a necessidade de se repensar 0 modo como a queixa
escolar esta sendo estabelecida para além do contexto bioldgico e psicologico e a construgdo de um
espaco real e efetivo de dialogos entre a satide mental e a educagdo que possibilite a aproximacdo entre
dois campos de saberes tdo importantes para a promog¢ao da saude na escola.
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INTERFACES BETWEEN MENTAL HEALTH AND EDUCATION: THE

TEACHER'S PERCEPTION

ABSTRACT

This article aims to understand the most frequent behavioral and emotional characteristics and
complaints of children and adolescents in the teachers' perception. We describe, from the teachers'
perspective, ways of identifying behavior through the capacities and difficulties related to the mental
health of children and adolescents. We also evaluated the criteria used by teachers in the construction
of the school complaint and referral to the CAPSi. Two public schools in Fortaleza-Ce were the field of
research. The researchers worked with quantitative and qualitative methodological strategies that
included the Strengths and Difficulties Questionnaire and interviews with managers and teachers of the
Specialized Educational Assistance. The collected data point to the need to rethink the way the school
complaint is being established beyond the biological and psychological context and the construction of
a real and effective space of dialogues between mental health and education that allows the
approximation between two fields of knowledge so important for the Health promotion at school.

Key Words: Mental Health; Public Health; Behavior; Learning.

INTERFACES ENTRE SALUD MENTAL Y EDUCACION: LA

PERCEPCION DEL PROFESOR

RESUMEN

Este articulo tiene como objetivo comprender las caracteristicas y quejas conductuales y emocionales
mas frecuentes de nifios y adolescentes en la percepcion de los profesores. Describimos, en la
perspectiva de los profesores, las formas de identificacion del comportamiento a través de las
capacidades y dificultades relacionadas con la salud mental de nifios y adolescentes. Los criterios
utilizados por los profesores en la construccion de la queja escolar y del encaminamiento al CAPSi. Dos
escuelas publicas de Fortaleza-Ce fueron el campo de la investigacion. Las investigadoras trabajaron
con estrategias metodoldgicas cuantitativas y cualitativas que incluyeron el Cuestionario de Capacidades
y Dificultades (Strengths and Difficulties Questionnaire) y entrevistas con gestores y profesores de la
Atencion Educativa Especializada. Los datos recolectados apuntan a la necesidad de repensar el modo
como la queja escolar esta siendo establecida Mas alla del contexto bioldgico y psicologico y la
construccion de un espacio real y efectivo de dialogos entre la salud mental y la educacion que posibilite
la aproximacion entre dos campos de saberes tan importantes para la Promocion de la salud en la escuela.

Palabras claves: Salud mental; Salud Publica; Comportamiento; Aprendizaje.

INTRODUCAO

Diversas pesquisas tém apontando o crescente aumento dos distirbios psicopatologicos

na infancia, a populacdo infantil tem procurado cada vez mais por um atendimento nos servigos
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de satide mental publico. Estudos indicam que hd um grande ntimero de criangas sendo

encaminhadas pelas escolas aos Servi¢os Publicos de Satide para atendimento psicoldgico com
queixa escolar. Investigacdes a respeito do atendimento psicologico a escolares na rede publica
de satde e em clinicas-escola tem demonstrado que a maior parte da demanda encaminhada
traz queixas relativas a inadaptacdo a escola e a dificuldades de aprendizagem (Stivanin et al,
2008; Espirito Santo, Portuguez e Nunes, 2009; D’abreu e Maturano, 2010; De Mattos et al,
2015; Graziani et al, 2017; Macedo at al, 2017; De Souza, Galindo e Carvalho, 2017; Cabral,
2016; Feitosa et al, 2011; Cunha, Borges ¢ Bezerra, 2017).

Ainda, que o resultado de tais estudos assinale a importancia de identificar questdes que
ultrapassem a dinamica individual e familiar dos encaminhados, persevera uma tendéncia, tanto
por parte dos profissionais da educacao quanto dos da satde, de tratar as queixas escolares como
de origem exclusivamente bioldgica ou psicologica.

Os problemas de satde mental na infincia e na adolescéncia sdo frequentes e
manifestam-se por multiplos problemas, tais como: comportamentais, emocionais, sociais e de
aprendizagem, dificultando o desenvolvimento de capacidades e potenciais. Na maioria das
vezes, a tematica Saude Mental tem sido tratada apenas na esfera médica, desconsiderando sua
abrangéncia e complexidade, desprezando a contribuicao das varias disciplinas no atendimento
de criangas e adolescentes com problemas emocionais € comportamentais. A maioria das
criangas com esses problemas ndo recebem tratamento adequado, o que pode contribuir para o
acontecimento de diversos eventos graves na vida adulta (Stivanin et al, 2008).

Mesmo que alguns trabalhos argumentem sobre as causas da grande demanda infantil
nos servicos de satide mental e que a maioria destas seja consequéncia da omissdo das
instituicdes onde as criangas e adolescentes estdo inseridos, mais especificamente, a familia e a
escola, ou dos servicos onde eles tém sido atendidos (Feitosa et al, 2011; Ximenes e Pesce,
2009), precisamos levar em consideragdo que a literatura demonstra que cerca de 10 a 20% das
criancas apresentam problemas de saide mental e, portanto, precisam de intervencao
especializada (Silva, 2012).

Ao longo de véarias décadas foram construidos, propostos, analisados, validados e

utilizados varios instrumentos para a avaliacao dos indicadores de psicopatologia de criangas e

adolescentes. Apesar de serem bastante uteis, alguns desses questionarios tinham como
contingéncia principal uma extensdo excessiva, que dificultavam a sua aplicabilidade.
Motivado por estas questdes, Robert Goodman, em 1999, apresentou o Strengths and
Difficulties Questionnaire (SDQ) (Questiondrio de Capacidades e Dificuldades), um

questionario curto e simples, clinicamente til e com excelente aceitacdo (Goodman, 1999).
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No Brasil, uma extensa discussdo sobre saude mental na escola tem levantado questdes

importantes e norteadoras para o avango do conhecimento na area. De acordo com estudos na
area (Paula et al, 2006; Feitosa et al, 2011), os dados estatisticos de investigacdes
epidemiologicas que pesquisaram sobre os problemas de saude mental em criangas e
adolescentes brasileiros, com o uso do questionario de habilidades e dificuldades (Strengths
and difficulties questionaire - SQD), recairam no intervalo de 12% a 15% quando os proprios
jovens responderam ao questiondrio, entre 8% e 10% quando os educadores foram os
entrevistados e entre 14% e 18,7% quando os pais e/ou responsaveis responderam ao
instrumento.

Também houve diferencas no que se refere as variaveis socioecondmicas em diferentes
situagdes comunitarias, sendo averiguado em um dos estudos que a prevaléncia geral de
problemas mentais foi de 15% entre os jovens, sendo de 22% para os residentes em favelas e
de 12% para os residentes em areas urbanas ou rurais (Paula et al, 2006; Feitosa et al, 2011).

Diante dessa conjuntura, a utilizagdo de instrumentos aferidos e padronizados para a
populagdo brasileira tem sido cada vez mais considerada, enfocando a importancia da
divulgacdo cientifica de estudos que versem sobre tais instrumentos e apresentem suas
qualidades psicométricas. Sendo assim, o SDQ caracteriza-se como um promissor caminho no
contexto brasileiro, onde instrumentos padronizados para a avaliagdo de indicadores de satde
mental infanto-juvenil ainda sdo exiguos. Ademais, acredita-se que o conhecimento das taxas
de transtornos mentais na populagdo em geral colabora
com o planejamento dos servigos de satide ofertados a comunidade e na identificagao de pessoas
ou grupos em risco, funcionado como base para a indicagdo de tratamentos e desenvolvimento
de programas de prevengdo em saude mental.

Portanto, esta pesquisa objetivou analisar as caracteristicas e queixas comportamentais

e emocionais mais frequentes de criancas e adolescentes na percepgao dos professores.

METODOLOGIA

A pesquisa aqui apresentada ¢ de natureza quantitativa com o aprofundamento

qualitativo de alguns aspectos. Os cenarios investigados foram duas escolas publicas do
municipio de Fortaleza-Ce. Participaram da pesquisa 27 professores de ambos os sexos e duas
gestoras. Os dados foram coletados durante os meses de margo a junho de 2017.

Inicialmente foi realizado um encontro com os professores no comecgo do ano, durante

a semana pedagogica, para explanar sobre a pesquisa e explicar os instrumentos de coleta dos
(83)3322.3222
contato@conedu.com.br
www.conedu.com.br



‘ ’ >VICONGRESS(d)e
@M EDUCACAD

dados. Depois dos esclarecimentos, compreensdo e concordancia em relacao ao proposito deste

estudo e do procedimento de avaliagdo que seria aplicado, os profissionais que se dispuseram a
participar da pesquisa assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e responderam,
junto a um aplicador treinado o SQD e ao roteiro de entrevista.

Para a coleta dos dados quantitativos foi utilizado o Questiondrio de Capacidades e
Dificuldades (SDQ) — versdo professor, que possibilita uma medida util em psicopatologia
aplicada a criancas e jovens com 4 a 17 anos de idade, construido em 1997 por Goodman e
validado no Brasil em 2000 por Fleitlich, Cartazar ¢ Goodman (Fleitlich Cartazar e Goodman,
2000; Fleitlich e Goodman, 2001).

Para a coleta das falas das gestoras das escolas e das duas professoras do Atendimento
Educacional Especializado (AEE) foi utilizado a entrevista aberta.

Para a analise dos dados quantitativos foi utilizado o software SPSS® 18. Os dados
foram descritos e analisados por meio de provas estatisticas que oportunizaram a obtencdo de
frequéncias, comparagdo de médias e analise de correlagdo. As cinco escalas que compdem o
instrumento, quatro de dificuldades (sintomas emocionais, problemas de conduta,
hiperatividade e problemas de relacionamento com colegas) e de capacidades (comportamento
pré- social) foram pontuadas (25 itens), e em seguida obteve-se a Pontuagdo Total de
Dificuldades conforme definido por Goodman (1999).

As falas foram analisadas a luz da andlise de conteudo (Bardin, 2011). As falas foram
gravadas, depois transcritas e apds leitura flutuante e atenta do material colhido, foi feita a
sistematizagdo das falas obtidas, agrupando-os em subcategorias, extraindo-se as categorias
para elaboragdo das tematicas. O material foi classificado segundo Assis e Jorge (2010), etapa
em que as transcri¢des foram lidas exaustivamente e os trechos com as estruturas relevantes e
ideias centrais foram selecionados, agrupados e classificados a partir das subdimensdes da
“matriz de analise” que balizou a investigagao.

A andlise do material procurou identificar a associagdo das subjetividades que permeiam
os territorios existenciais, relacionados a pratica pedagdgica no que se refere as construgdes das
queixas escolas e dos encaminhamentos de tais queixas aos servigos publicos de saude mental.

Das analises emergiram trés categorias empiricas: 1) A construgdo das queixas escolares: a

culpa ¢ da familia; 2) O encaminhamento das queixas para o CAPSi: tudo passa pelo AEE e 3)
A inexisténcia do didlogo entre a escola e o CAPSi, as quais serdo interpretadas a luz da
literatura pertinente.

Esta pesquisa tem aprovagao do comité de ética em pesquisa da Universidade Estadual

do Ceara sob o parecer de n° 2.004.979/2017.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os professores identificaram 69 criancas e adolescentes com problemas
comportamentais que necessitariam de um encaminhamento a satide mental. As idades dos
alunos variam de 4 a 16 anos, sendo 15 do sexo feminino e 54 do sexo masculino.

Na perspectiva dos professores, as criancas identificadas apresentavam historico de
fracasso escolar, repeténcia, evasdo, indicacdo de classe especial, déficits intelectuais nao
diagnosticados, queixas de problemas e/ou alteracdes na aprendizagem, no desenvolvimento e
no comportamento, incluindo o histérico de violéncia verbal e fisica.

Para a interpretacdo da pontuagdo obtida em capacidades e dificuldades Goodman
(1999) definiu trés categorias: desenvolvimento normal (DN), desenvolvimento limitrofe (DL)
e desenvolvimento anormal (DA). Sendo relevante lembrar que nas sub-escalas -
hiperatividade, problemas emocionais, de conduta e de relacionamento, quanto maior a

pontuagdo, maior o nimero de queixas.

Limitrofe Anormal

PONTUAGAO TOTAL DE DIFICULDADES - 16-19 20-40

PONTUAGAO DE SINTOMAS EMOCIONAIS

PONTUAGAO DE PROBLEMAS DE
COMPORTAMENTO

PONTUACAO DE HIPERATIVIDADE

PONTUAGAO PARA PROBLEMAS COM COLEGAS

PONTUAGAO PARA COMPORTAMENTO PRO-
SOCIAL

Figura 1 — Pontuacdo para as dificuldades e capacidades de acordo com o SQD

Na descricao das pontuacdes em relacdo as dificuldades verificam-se que a maior
incidéncia se encontra na categoria DA (63,8%), seguida da DL (26,1%), de acordo com a
tabela 1. Tal achado evidencia o critério de escolha dos alunos apontados pelos professores que
considera as dificuldades dos alunos ancorada no tripé — desenvolvimento — comportamento -

aprendizagem.
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Tabela 1 — Pontuacédo total das dificuldades relatadas

PONTUACAO TOTAL DAS DIFICULDADES

Porcentagem Porcentagem
Frequéncia Porcentagem valida cumulativa
Validlo NORMAL 7 10,1 10,1 10,1
LIMITROFE 18 26,1 26,1 36,2
ANORMAL 44 63,8 63,8 100,0
Total 69 100,0 100,0

Em relagdo aos resultados obtidos em problemas de comportamento ou de conduta,
conforme dados da Tabela 02, os resultados na categoria DN (42%) sdo bem proximos dos
resultados na categoria DA (44,9%).

A percepcao dos professores no que se refere a questdo do comportamento ou conduta
encontra-se vinculada as questdes que trazem a tona a relacdo entre violéncias fisicas e/ou
verbais. Estes achados estdo de acordo com os achados relatados por Saud e Tonelotto (2005),
Lins et al (2012) e Assis (2017), quanto aos comportamentos externalizados e avaliados como
inadequados ou mesmo agressivos, caracteristicos do sexo masculino.

Para a adequada identificagdo de criangas com problemas de satide mental associados a
queixa escolar, ¢ necessario que o profissional, seja ele da educacdo ou da satde, esteja
instrumentado para distinguir entre os casos clinicos e os de ordem educacional (D’abreu e
Maturano, 2010). Portanto, as queixas escolares, em sua maioria, sdo construidas a partir da
biologiza¢do do comportamento. “Acho muito complicado essa identificacao. Acho que eles
estao doentes da cabeca”. (P1) “a gente encaminha para o CAPSi e nunca mais a gente tem
noticias. Eles ndo se comunicam. A gente nem sabe se eles foram atendidos” (P2).

Gallo et al. (2011), em um estudo realizado no Rio Grande do Sul com criangas de 11
anos, utilizando o Questionario de Capacidades e Dificuldades (SDQ), encontraram prevaléncia
de 32% de possibilidades de problemas de satide mental. Verificou-se os seguintes fatores de

risco para os transtornos: caracteristicas maternas, fatores socioecondmicos e bioldgicos da

genitora e da crianga.
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Tabela 2 — Pontuagdo dos Problemas de comportamento

PONTUACAO PROBLEMAS DE COMPORTAMENTO

Porcentagem Porcentagem
Frequéncia Porcentagem valida cumulativa
Valido NORMAL 29 42,0 42,0 42,0
LIMITROFE 9 13,0 13,0 55,1
ANORMAL 31 449 44,9 100,0
Total 69 100,0 100,0

De acordo com a tabela 3, em relagdo aos sintomas emocionais, a categoria DN
apresenta uma frequéncia bastante elevada de respostas, cerca de 72,5%.

Os transtornos emocionais interferem na vida da crianga e do adolescente, prejudicando
de maneira bastante relevante o rendimento escolar e o relacionamento familiar e social
(Sarmento et al, 2010; Hidelbrand, 2015). “Eles sdo emocionalmente abalados. Nao se dao bem
com os colegas nem com os professores. Ora, ndo se bem com a propria familia” (P3).

Os problemas de saide mental que acometem com maior frequéncia a infincia e
adolescéncia, sobretudo criangas e adolescentes em idade escolar, sdo os transtornos de
conduta, de atencdo e hiperatividade e, principalmente emocionais, porém dados sobre
prevaléncia sdo confusos por conta da dificuldade de mensura-los, enfatizando a importancia
dos instrumentos padronizados (Matos et al, 2015).

A despeito da influéncia genética e biologica, os fatores considerados psicossociais,
como a auséncia de estrutura da familia, o desemprego, a pobreza e a dificuldade de acesso a
satde e educacdo, e os fatores ambientais, como doenca na familia, morte de um ente querido
ou até mesmos situag¢do de divorcio, ultimamente t€ém despertado a atencdo dos pesquisadores
pelo seu alto poder de estresse ¢ de fomentar o aparecimento de problemas emocionais

interferindo no comportamento do individuo (Rajmil et al, 2009).

Tabela 3 — Pontuagdo Sintomas emocionais

PONTUACAO SINTOMAS EMOCIONAIS

Porcentagem Porcentagem
Frequéncia Porcentagem valida cumulativa
Valido NORMAL 50 72,5 72,5 72,5
LIMITROFE 4 5,8 5,8 78,3
ANORMAL 15 21,7 21,7 100,0
Total 69 100,0 100,0
(83) 33223222
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A tabela 4 demonstra a pontuacgdo da escala de hiperatividade que identifica uma

discreta diferenca nas frequéncias das respostas das categorias DA (42%) e DN (52%). A
categoria do desenvolvimento limitrofe apresenta um percentual bastante baixo (5,8%).

De acordo com Stivanin, Scheuer e Assumpgao Jr. (2008), uma crianca pode apresentar
diferentes comportamentos, que depende do lugar no qual ela se encontra, com quem se
relaciona e como ela ¢ capaz de atender as variadas questdes de um ambiente diversificado.
Comumente, o professor tem acesso aos dados comportamentais advindos da observacao da
crianca na sala de aula, e, na sala de aula, a crianca ¢ condicionada a regras impostas pela escola,
local onde os comportamentos sdo mais facilmente controlados. Ja os pais que tem acesso aos
comportamentais em casa, em lugares publicos e nos mais diversos contextos que a crianga
habita. No entanto, quando se considerar os sinais de hiperatividade, pode-se questionar se as
regras impostas pelos professores em sala de aula sdo capazes de controlar uma crianga
hiperativa. Tal questionamento pode nos conduzir a uma outra discussdo, a auséncia e/ou
dificuldades de impor limites que a maioria das familias apresentam. “Na minha opinido os
alunos sdao mal-educados, ndo tem limites. Os pais ndo impdem limites aos filhos e a gente ¢
que tem que aguentar aqui na escola” (G2).

De regra, as questdes escolares que chegam aos servigos publicos de satide mental, ndo
sdo consideradas pelos profissionais que acabam apontando exclusivamente problemas
familiares e emocionais, compactuando assim com a escola que patologiza e estigmatiza as

criangas (Carneiro e Coutinho, 2015).

Tabela 4 — Pontuagdo Hiperatividade

PONTUACAO ESCALA HIPERATIVIDADE

Porcentagem Porcentagem
Frequéncia Porcentagem valida cumulativa
Validlo NORMAL 29 42,0 42,0 42,0
LIMITROFE 4 5,8 5,8 47,8
ANORMAL 36 52,2 52,2 100,0
Total 69 100,0 100,0

Na tabela 5, a diferenca percentual também ¢ bastante discreta entre as categorias DN
(36,2%) e DA (44,9%). No entanto, a categoria DL (18,8%), no que diz respeito a problemas

de relacionamento com os colegas de sala, apresenta uma frequéncia relativamente alta.
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Em relagdo aos problemas de relacionamento com os colegas, Cruvinel (2014) afirma

que as criangas isoladas socialmente podem ser caracterizadas como criangas inofensivas,
aparentemente tranquilas e dificilmente interagem com os outros. Tais manifesta¢des
comportamentais ndo provocam preocupacao, seja para os pais, seja para os professores. Tais
ocorréncias, quando internalizadas, provocam menos reagdes, e, quando externalizadas,
produzem um maior efeito negativo nos outros.

No entanto, ambos os comportamentos sao dignos de preocupagdo e investigagao.
Criangas que ndo interagiam com os seus pares de acordo com a frequéncia esperada para a sua
faixa etaria podem apresentar consequéncias negativas para o desenvolvimento. “Tem uns
alunos que ndo se misturam de jeito nenhum. Esses a gente acaba se esquecendo de dar atengdo”

(P1).

Tabela S — Pontuagdo Problemas com os colegas

PONTUACAO PROBLEMAS COLEGAS

Porcentagem Porcentagem
Frequéncia Porcentagem valida cumulativa
Valido NORMAL 25 36,2 36,2 36,2
LIMITROFE 13 18,8 18,8 55,1
ANORMAL 31 44,9 449 100,0
Total 69 100,0 100,0

Pesquisas posteriores destacam diversos tipos de dificuldades que os alunos
considerados menos participativos e pouco interativos podem apresentar - socio- emocionais
(ansiedade, baixa auto-estima, depressdo, isolamento), dificuldades com os pares (rejeicao,
vitimizagdo e poucas ou nenhuma amizade) e dificuldades escolares (relagdo professor-aluno,
dificuldades de aprendizagem e evasao escolar) (Ribeiro et al, 2015; Cid e Pereira, 2016)

Os diferentes sinais apresentados ao longo da vida escolar podem refletir, tanto as
consequéncias de situagdes vivenciadas pelas criancas no seu dia-a-dia, como a presenca de
sinais de um quadro patolégico. Ou seja, os comportamentos apresentados por criangas €

adolescentes na escola podem designar diferentes formas de expressao, que se intercalam com

as possibilidades e as estratégias que sdo assimiladas durante o desenvolvimento, mais do que

sinais da instalagdo de uma patologia.
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CONSIDERACOES FINAIS

A atencdo as criancas na area da saude mental infantil, no Brasil, constitui
necessidade urgente por conta da crescente demanda. A pouco oferta de servigos especializados
e a falta de profissionais capacitados para atender a demanda ¢ preocupante, fato que contribui
para que os profissionais da educagdo, de maneira geral, tenham grande dificuldade para
encaminhar criangas com algum tipo de dificuldade, seja ela emocional, comportamental ou
mesmo de aprendizagem. Os poucos servicos existentes possuem filas longas de espera e nem
sempre as criangas sao assistidas e quando conseguem o acesso ao atendimento, muitas vezes
ndo recebem assisténcia adequada ou ha a desisténcia da familia ao tratamento por diversos
fatores (Ximenes, Pesce, 2009).

Considerando os altos indices de encaminhamento aos CAPSi e ao analisar a atuagao
dos profissionais da educagdo, especificamente o professor, ante os problemas de satide mental
de criancas e adolescentes, identificamos, a partir da literatura cientifica visitada, que os autores
assinalam que as pesquisas, politicas e praticas de atencdo a satide mental direcionadas a
criancas e adolescentes continuam escassas, a discussao esta mais direcionadas a populagao
adulta.

Ao analisar a sensibilidade e especificidade da capacidade de deteccdo de problemas de
saude mental em criancas e adolescentes por parte dos professores, os pesquisadores
constataram a fragil capacidade e a baixa sensibilidade de deteccdo pelo referido profissional,
fomentadas pelo pouco ou nenhum conhecimento.

Identificamos que muitos dos professores entrevistados costumam informando as
queixas na area da satide mental, primeiro aos gestores e aos professores do AEE, e s6 depois
aos pais. Muitos transferem aos gestores e aos professores do AEE a responsabilidade de
informar a familia e a realizar o encaminhamento ao CAPSi. Tal atitude sinaliza a importancia
e a urgéncia de se construir um ambiente propicio para o reconhecimento dos agravos
emocionais de criangas, evitando assim as rotulagdes desnecessarias ¢ os encaminhamentos
€Xcessivos, € por vezes, erroneos.

A pesquisa também constatou que os professores, muitas vezes, desconhecem as

possibilidades de interven¢do em criangas que apresentam algum tipo de problema relacionado
a satide mental, e que certas atitudes, como tentar ouvir o aluno ou a familia, sdo considerados
desnecessarias e que nao faz parte da funcao do docente.

Tanto professores como gestores revelaram certo descrédito em relagdo aos servigos de

satde mental ofertados pelo municipio, considerando de dificil acesso e apresentando nimero
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insuficiente de vagas, visto que o municipio tem apenas duas unidades do CAPSi para atender

toda a demanda dos quase 2.609.716 habitantes de acordo com os dados do IBGE (2016).

Portanto, apontamos a necessidade de mudanca na formagdo, com vistas a melhoria do

diagnostico precoce e aos encaminhamentos adequados.

Por essa dtica, podemos inferir que os professores, ao se ocupar com casos que acabam
por atrapalhar o processo ensino-aprendizagem em sala de aula, contribuem para que haja um
déficit ainda maior em relagdo a demanda infantil que realmente necessita de assisténcia
psicolégica. Ao construir as queixas que sdo advindas das dificuldades escolares e
encaminhadas aos servicos de saude mental, tal profissional refor¢a questdes que sdo a prova
mais incisiva da ineficacia da medicaliza¢ao/psicologizacao de dificuldades escolares (Feitosa
et al, 2009).

Nao obstante, em relagdo ao anteriormente afirmado, precisamos refletir sobre a nao
relativizacdo da necessidade de atendimento especializado para problemas de aprendizagem.
Na maioria das vezes, tais problemas sao apenas a ponta do iceberg de outras manifestagdes de
grande importancia clinica, exigindo, realmente, a assisténcia do profissional especializado em
satide mental.

Considerando as queixas apresentadas e os diagnodsticos realizados nos servigos de
saiide mental da rede publica, constata-se que a grande maioria relaciona-se a problemas de
aprendizagem ou escolares, que ndo necessariamente exigem intervencao de um profissional de
saude mental e que, na maioria das vezes, compromete ainda mais a pouco oferta de
atendimentos para criangas e adolescentes que necessitam de atencao especializada em saude
mental, a maior parte do tempo do profissional acaba sendo dirigida a atendimentos, muitas

vezes, prescindiveis.
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	Esta pesquisa tem aprovação do comitê de ética em pesquisa da Universidade Estadual do Ceará sob o parecer de n  2.004.979/2017.
	Os professores identificaram 69 crianças e adolescentes com problemas comportamentais que necessitariam de um encaminhamento à saúde mental. As idades dos alunos variam de 4 a 16 anos, sendo 15 do sexo feminino e 54 do sexo masculino.
	Na perspectiva dos professores, as crianças identificadas apresentavam histórico de fracasso escolar, repetência, evasão, indicação de classe especial, déficits intelectuais não diagnosticados, queixas de problemas e/ou alterações na aprendizagem, no ...
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	Figura 1 – Pontuação para as dificuldades e capacidades de acordo com o SQD
	Na descrição das pontuações em relação as dificuldades verificam-se que a maior incidência se encontra na categoria DA (63,8%), seguida da DL (26,1%), de acordo com a tabela 1. Tal achado evidencia o critério de escolha dos alunos apontados pelos prof...
	Tabela 1 – Pontuação total das dificuldades relatadas
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	Os transtornos emocionais interferem na vida da criança e do adolescente, prejudicando de maneira bastante relevante o rendimento escolar e o relacionamento familiar e social (Sarmento et al, 2010; Hidelbrand, 2015). “Eles são emocionalmente abalados....
	Os problemas de saúde mental que acometem com maior frequência a infância e adolescência, sobretudo crianças e adolescentes em idade escolar, são os transtornos de conduta, de atenção e hiperatividade e, principalmente emocionais, porém dados sobre pr...
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