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O PERFIL DO ENFERMEIRO ATUANTE NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA
THE PROFILE OF THE NURSE WORKING IN THE FAMILY HEALTH STRATEGY
EL PERFIL DE LA ENFERMERA QUE TRABAJA EN LA ESTRATEGIA DE SALUD

FAMILIAR

Jéssica Pinheiro Carvalho

jessicacarvalhop1991@hotmail.com

CARVALHO, Jéssica Pinheiro. O perfil do enfermeiro atuante na estratégia saude da

familia. Revista International Integralize Scientific, Ed. n.37, p. 09 — 15, julho/2024.
ISSN/2675 — 5203. Orientador: Prof. Dr. Hélio Sales Rios

RESUMO

O presente trabalho busca compreender ainda mais a atuagdo do enfermeiro na EFS, ja que este profissional é
responsavel por organizar o processo de trabalho da equipe de enfermagem, tendo ainda o potencial de orientar e
conduzir as suas tarefas, dimensionando os recursos humanos para o trabalho, além do gerenciamento dos
conflitos. O objetivo geral deste estudo ¢ analisar o perfil do enfermeiro atuante na estratégia de satude da familia.
A pesquisa sera elaborada a partir de uma revisdo bibliografica de material ja publicado, como: livros, revistas,
artigos cientificos, jornais, boletins, monografias, dissertagdes, teses, material cartografico, internet, dentre outras,
analisados e selecionados de forma criteriosa. Desta forma, o estudo ¢ muito relevante para o campo académico e
social, pois apresentara o perfil do enfermeiro atuante na estratégia satide da familia, evidenciando para a
populagdo as competéncias destes profissionais nessa area de atuacdo, uma vez que 0 mesmo traz consigo a arte
do cuidar, de gerir equipes, de resolver conflitos ¢ tomar decisdes que norteiam a sua pratica profissional,
priorizando as a¢des de prevengdo, promogao e recuperagdo da satde das pessoas, de forma integral e continua.
Palavras-chave: Perfil; Enfermeiro; Atuante; EFS e Brasil.

SUMMARY

This study seeks to further understand the role of nurses in the EFS, since these professionals are responsible for
organizing the work process of the nursing team, and also have the potential to guide and conduct their tasks,
dimensioning human resources for the work, in addition to managing conflicts. The general objective of this study
is to analyze the profile of nurses working in the family health strategy. The research will be prepared based on a
bibliographic review of previously published material, such as: books, magazines, scientific articles, newspapers,
bulletins, monographs, dissertations, theses, cartographic material, internet, among others, analyzed and selected
in a careful manner. Thus, the study is very relevant to the academic and social field, since it will present the
profile of nurses working in the family health strategy, highlighting to the population the skills of these
professionals in this area of activity, since they bring with them the art of caring, managing teams, resolving
conflicts and making decisions that guide their professional practice, prioritizing actions of prevention, promotion
and recovery of people's health, in a comprehensive and continuous manner.

Keywords: Profile; Nurse; Active; EFS and Brazil.

RESUMEN

El presente trabajo busca comprender mejor el papel del enfermero en la EFS, ya que este profesional es
responsable de organizar el proceso de trabajo del equipo de enfermeria, y ademas tiene el potencial de orientar y
conducir sus tareas, dimensionando los recursos humanos para el trabajo. ademas de la gestion de conflictos. El
objetivo general de este estudio es analizar el perfil del enfermero que actia en la estrategia de salud de la familia.
La investigacion se basard en una revision bibliografica de material ya publicado, tales como: libros, revistas,
articulos cientificos, periddicos, boletines, monografias, disertaciones, tesis, material cartografico, internet, entre
otros, analizados y seleccionados de manera cuidadosa. De esta manera, el estudio resulta de gran relevancia para
el ambito académico y social, ya que presentard el perfil del enfermero que actua en la estrategia de salud de la
familia, resaltando a la poblacion las habilidades de estos profesionales en esta area de actividad, ya que traen
consigo el arte de cuidar, gestionar equipos, resolver conflictos y tomar decisiones que orienten su ejercicio
profesional, priorizando acciones para prevenir, promover y recuperar la salud de las personas, de manera integral
y continua.

Palabras clave: Perfil; Enfermero; Interino; EFS y Brasil.
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INTRODUCAO

A Estratégia Saude da Familia (ESF) ¢ de extrema importancia, pois ¢ uma estratégia
de expansdo, qualificacdo e consolida¢do da aten¢do bésica por favorecer uma reorientagcdo do
processo de trabalho com maior potencial de aprofundar os principios, diretrizes e fundamentos
da aten¢do basica, de ampliar a resolutividade e impacto na situacao de satde das pessoas e
coletividades, além de propiciar uma importante relagao custo-efetividade (BRASIL, 2023).

A ESF tem como objetivo principal a reorganizacdo das praticas assistenciais,
substituindo ao modelo tradicional de assisténcia, que era orientado para a cura de doengas em
hospitais, tendo em vista que a aten¢do deve estar focalizada na familia, entendida e percebida
a partir do ambiente fisico e social, o que possibilita a equipe de profissionais da saude a
compreensdo abrangente do processo saude-doenca, e que a intervencao teve ir além das
praticas curativas (BARROS, 2014).

No entanto, percebe —se que a falta de perfil, bem como de apoio e o despreparo
profissional, muitas das vezes pode impedir o desenvolvimento das fungdes incumbidas pelo
enfermeiro nas ESF. Com isso, ¢ fundamental entender qual o perfil do enfermeiro atuante na
Estratégia Saude da Familia, visto que sua atuacdo se fundamenta no trabalho de equipes
multiprofissionais e desenvolve agdes de saude a partir do conhecimento da realidade local e
das necessidades de sua populacdo (BUSCH, 2015).

Desta forma, identificar o perfil do enfermeiro atuante na Estratégia Saude da Familia é
de extrema importincia para atua¢do profissional, pois pode auxiliar na organizagdo do
processo de trabalho, prepara os enfermeiros para demandas inesperadas no planejamento da
assisténcia, além de proporcionar a troca de saberes e reflexao das praticas de servigo, além de
instigar o desenvolvimento de competéncias aos profissionais enfermeiros, bem como
diferentes modos para desenvolvé-las (LOPES, et al, 2020).

METODO

O trabalho foi realizado por meio de uma revisdo bibliografia, realizada de forma
qualitativa, elaborada a partir de material ja publicado, como: livros, revistas, artigos
cientificos, jornais, boletins, monografias, dissertacdes, teses, material cartografico, internet,
dentre outras.

Para a amostragem de dados foi realizada a busca em diversas bases de dados eletronicos
de obras ja publicadas, como: Scielo, Bireme e LILACS, dentre outros. Ja, a inclusdo dos
materiais selecionados foi feita por meio de datas de publicagdo e confiabilidade dos resultados,
sendo ainda incluidos materiais divulgados entre os anos de 2014 a 2023 e que contenham as
palavras chave utilizadas para busca, relacionado ao perfil do enfermeiro atuante na estratégia
de satide da familia.

Em relagdo a categorizagdo do trabalho foi realizado o fichamento bibliografico das
obras, separado por 4rea tematica, ano de publicagdo e autores, buscando escolher uma melhor
evidéncia possivel. E por fim, para analise do material foi feita a leitura minuciosa e critica das
obras, comparando as diferentes visdes dos autores sobre o tema, para evidenciar os resultados
do trabalho.

RESULTADOS

INTERNATIONAL INTEGRALIZE SCIENTIFIC
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Com base nas pesquisas realizadas, foi elaborado uma tabela para analisar o perfil do
enfermeiro atuante na estratégia satde da familia. Foram mais de 12 artigos encontrados
relacionados a tema, dentre eles:

Autor (Ano) Titulo Resultados Conclusao
BRITO; MENDES; | O objeto de trabalho na | A Estratégia Satde da | O trabalho destacou que a
NETO (2018) Estratégia Satde da | Familia (ESF) ¢ um modelo | ESF coloca a familia

Familia preferencial de organizag¢do | como centro de atengfo,

da Aten¢do Primaria a Saude | atuando de forma
(APS) no Brasil, que visa | preventiva e humanizada.
abordar o processo de satude-
doeng¢a dos individuos de
modo singular e articulado
ao contexto familiar e

comunitario.
JUSTINO;  VERAS, | As dificuldades do | Estratégia Satude da Familia | O estudo mostrou que a
(2016) profissional enfermeiro | ¢ considerada a “porta de | EFS desempenha um

frente a promocdo da | entrada” dos atendimentos, | papel determinante na
saide da familia na | porém depende de uma rede | promocdo de saude da
estratégia saude da | de atendimento mais | familia, porém, precisa da
familia:  relato  de | resolutiva, que atenda as | mobiliza¢do de uma rede

experiéncia. necessidades estabelecidas, | de  atendimento  que
de alcance a populagdo de | envolve Varios
uma maneira que a saude | profissionais.
realmente possa ser
promovida.
BRASIL, (2020) A Portaria define o | Em 2020, conforme a | O estudomostrouque nos

quantitativo de ESF e | Portaria n® 3.566, de 19 de | ultimos anos houve um
ESB financiadas no | dezembro de 2019, existia | aumento considerado de
Brasil. mais de 45 mil equipes de | Equipe de Satde da
Satde da Familia (eSF), | Familia no Brasil.

compostas por profissionais
com carga horaria individual
de 40 horas semanais por
municipio aptas a serem
financiadas pelo Governo
Federal, buscando garantir a
assisténcia  continua da

populacido na APS
BRASIL, (2023) Estratégia Saude da | A equipe de Satde da | O trabalho destaca que
Familia. Familia é composta por, no | existem diversos
minimo: Q)] médico | profissionais de

generalista, ou especialista | diferentes areas que
em Saude da Familia, ou | fazem parte da Equipe de
médico de Familia e | Saide da Familia.

Comunidade; (II)
enfermeiro generalista ou
especialista em Saude da
Familia; (III) auxiliar ou
técnico de enfermagem; e
(IV) agentes comunitarios
de saude. Além disso, ainda
podem ser acrescentados a

essa composi¢ao 0s
profissionais de  Saude
Bucal: cirurgido-dentista

generalista _ou especialista
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em Saide da Familia,
auxiliar e/ou técnico em
Saude Bucal.

COREN, (2021). E necessario olhar para | As mulheres representam | O estudo mostra que as
quem mais precisa. 85% da  equipe de | mulheres de até 40 anos
enfermagem, enquanto os | representam a maior parte
homens sdo 15%. Mais de | dos profissionais da EFS.
60% desses trabalhadores
tém até¢ 40 anos de idade e
27,4% trabalham em mais de
um emprego para sobreviver
e sustentar a familia.

COELHO, (2020). Avaliacao da | Ele tem como objetivo | O trabalho mostra que o
Formulagdo do | ampliar o acesso, melhorar a | principal papel do
Programa Previne | qualidade e trazer mais | enfermeiro é ofertar um

Brasil: o novo modelo | equidade para APS no pais, | atendimento de qualidade
de financiamento da | bascado nas  melhores | e humanizado.
Atengdo Primaria a | experiéncias de qualidade da

Saude. APS no mundo, dentro de
sistemas  universais de
saude.
LIMA, (2015). A lideranca do | O profissional deve ainda | O estudo destaca que o
enfermeiro no Centro de | contemplar outras | enfermeiro  deve ter
Terapia Intensiva competéncias importantes, | diversas competéncias,
dentre elas: visdo, | como: lideranga,

competéncia, habilidades de | comunicagdo e tomadas
comunicagdo e tomada de | de decisdes.

decisdo, planejamento,
capacidade de resolugdo de
problemas, estabilidade
emocional e bom
relacionamento com oS
liderados.
LOPES, et al, (2020). Assisténcia a familia na | O profissional atuante deve | O trabalho mostra que o
atencdo basica: | ser agil em decisdes, | enfermeiro também
facilidades e | criativo, inovador, capaz de | precisa ser agil, criativo e

dificuldades enfrentadas | agregar valor economico e | inovador.
pelos profissionais de | social a suas agdes, somado
satde ao potencial para resolucdo
de problemas e a
preocupagdo constante de se
manter  atualizado  para
acompanhar as inovagdes.

Fonte: Elaboragao da Autora, 2024.

DISCUSSAO

A Estratégia Saude da Familia (ESF) ¢ um modelo preferencial de organizagdo da
Atencdo Primdria a Satde (APS) no Brasil, que visa abordar o processo de saude-doenca dos
individuos de modo singular e articulado ao contexto familiar e comunitario dos pacientes
(BRITO; MENDES; NETO; 2018). Logo, a ESF propde um novo modo de trabalhar a satde,
tendo a familia como centro de aten¢do, por meio de uma visdo humanizada no processo de
interven¢do aos usudrios, ampliando o cuidado integral a satde, atuando preventivamente
(LOPES, et al, 2020).
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A equipe de Saude da Familia ¢ formada por, no minimo: (I) médico generalista, ou
especialista em Satde da Familia, ou médico de Familia e Comunidade; (II) enfermeiro
generalista ou especialista em Saude da Familia; (III) auxiliar ou técnico de enfermagem; e (IV)
agentes comunitarios de saude. Além disson, ainda podem ser acrescentados a essa composi¢ao
os profissionais de Saude Bucal: cirurgido-dentista generalista ou especialista em Satde da
Familia, auxiliar e/ou técnico em Saude Bucal (BRASIL, 2023).

De acordo com BRITO; MENDES; NETO (2018), nas ultimas décadas, a ESF ampliou
significativamente o acesso aos servigos de aten¢do a saide. Em janeiro de 2000, havia 4.563
Equipes Satde da Familia (ESF) implantadas, assistindo a 8,8% da populacao brasileira, e, em
fevereiro de 2015, esse percentual de cobertura era de 57%. Em 2020, conforme a Portaria n°
3.566, de 19 de dezembro de 2019, existia mais de 45 mil equipes de Satde da Familia (eSF),
compostas por profissionais com carga horaria individual de 40 horas semanais por municipio
aptas a serem financiadas pelo Governo Federal, buscando garantir a assisténcia continua da
populacao na APS (BRASIL, 2020). Além disso, dentro desse percentual as mulheres
representam 85% da equipe de enfermagem, enquanto os homens sdo 15%. Mais de 60% desses
trabalhadores tém até 40 anos de idade e 27,4% trabalham em mais de um emprego para
sobreviver e sustentar a familia (COREN, 2021).

Nesta perspectiva, a Estratégia Saude da Familia vem ocupando lugar de destaque no
SUS. O enfermeiro encontrou um promissor espago de trabalho e ampliou sua insergdo,
assumindo a linha de frente em relacdo aos demais profissionais de saude por desenvolver
atividades assistenciais, administrativas ¢ educativas fundamentais a consolidacdo e ao
fortalecimento da ESF no ambito do SUS (PONTES, et al, 2022). Para fortalecer ainda mais a
universalidade, incentivar e organizar os servigos de satde, no dia 12 de novembro de 2019,
através da portaria n° 2.979, foi instituido o programa Previne Brasil (BRASIL, 2019).

O novo modelo de financiamento altera algumas formas de repasse das transferéncias
para os municipios, que passam a ser distribuidas com base em quatro critérios: captagdo
ponderada, pagamento por desempenho, incentivo para agdes estratégicas e incentivo
financeiro com base em critério populacional (BRASIL, 2019). Ele tem como objetivo ampliar
o0 acesso, melhorar a qualidade e trazer mais equidade para APS no pais, baseado nas melhores
experiéncias de qualidade da APS no mundo, dentro de sistemas universais de satde
(COELHO, 2020).

Desta forma, o enfermeiro tem desempenhando um papel fundamental em relagio as
metas de indicadores do programa previne Brasil, atuando prestando assisténcia as pessoas,
familias e comunidades, desenvolvendo atividades para promog¢do, manutencao e recuperagao
da saude, contribuindo para a implementagdo, monitoramento e consolidagdo do SUS
(NUNCIARONI et. al. 2022). Entretanto, ainda ndo € suficiente para alcangar algumas metas,
pois dificilmente esses profissionais conseguem desenvolver todas essas dimensdes na saude
(ABEn, 2020). Para BRAGHETTO et al. (2019) a alta demanda espontanea, sobrecarga de
atividades, recursos humanos escassos € a educacdo permanente reduzida, além da falta de
materiais, estrutura fisica e de outros recursos, acabam dificultando o trabalho do enfermeiro
na ESF.

Por outro lado, esses problemas também dificultam a execucdo das politicas de
preconizadas na ESF, principalmente para promogao de saude, visto que a Estratégia Satde da
Familia ¢ considerada a “porta de entrada” dos atendimentos, porém depende de uma rede de
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atendimento mais resolutiva, que atenda as necessidades estabelecidas, de alcance a populacao
de uma maneira que a saude realmente possa ser promovida (JUSTINO; VERAS, 2016). Logo,
¢ preciso que os enfermeiros da ESF apresentem, além de uma boa qualificacdo, um perfil
diferenciado, pois sera promovido satde, ja que novas taticas chamam a atengdo da populacio
e reflete na inter-relagdo equipe/comunidade/familia e equipe/equipe (JUSTINO; VERAS,
2016).

Além de tudo, € preciso que o enfermeiro da Estratégia Saude da Familia tenha um
talento humano relacionado aos conhecimentos, habilidades e atitudes para desenvolver seu
trabalho de forma efetiva e dar resposta aos desafios do mundo globalizado (LOPES, et al,
2020). Outrossim, também ¢ fundamental que o profissional atuante seja agil em decisoes,
criativo, inovador, capaz de agregar valor econdmico e social a suas a¢des, somado ao potencial
para resolucdo de problemas e a preocupagdo constante de se manter atualizado para
acompanhar as inovagdes (LOPES, et al, 2020).

Diante do exposto, o enfermeiro atuante na ESF necessita ainda ser uma pessoa com
criatividade e sensibilidade na tomada das decisdes, devendo atuar de forma a envolver pessoas
adequadas nesse processo (LOPES, et al, 2020). E por fim, este profissional deve ainda
contemplar outras competéncias importantes, dentre elas: visdo, competéncia, habilidades de
comunicacdo e tomada de decisdo, planejamento, capacidade de resolugcdo de problemas,
estabilidade emocional e bom relacionamento com os liderados (LIMA, 2015).

CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa faz uma reflexao sobre o perfil do enfermeiro atuante na estratégia satide
da familia, evidenciando para a populagdo as competéncias destes profissionais nessa area de
atuacdo, uma vez que o mesmo traz consigo a arte do cuidar, de gerir equipes, de resolver
conflitos e tomar decisdes que norteiam a sua pratica profissional, priorizando as agdes de
prevengdo, promogao € recuperagao da saude das pessoas, de forma integral e continua.

Deste modo, esse profissional deve ter um talento humano relacionado aos
conhecimentos, habilidades e atitudes para desenvolver seu trabalho de forma efetiva e dar
resposta aos desafios do mundo globalizado, devendo ainda ser 4gil em decisdes, criativo,
inovador, capaz de agregar valor econdmico e social a suas agdes.
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RESUMO

O presente artigo mostra que a equipe de enfermagem tem papel primordial e indispensavel no cuidar dos pacientes
em fase terminal, mas para isso a mesma deve estar preparada para lidar com esse momento tdo critico do processo
da vida. Estes profissionais devem atender as necessidades daqueles no que tange ao acolhimento, didlogo e escuta
na sua pratica clinica. A pesquisa foi realizada através de revisdes bibliograficas com foco qualitativo, contando
com obras encontradas em bibliotecas regionais e virtualmente, tendo acesso a livros, artigos e teses escolhidas de
forma criteriosa. Buscou-se selecionar as obras de acordo com a semelhanga do tema escolhido e com a mesma
linha de pesquisa da Enfermagem. Dessa forma, o estudo é muito relevante para o campo académico e social, pois
mostra como os enfermeiros ajudam a amenizar a dor e o sofrimento, além de ofertar uma melhor qualidade de
vida para o paciente considerado terminal ou com uma doenga incuravel do ponto de vista humano.
Palavras-chave: Enfermeiros, Terminalidade e Cuidados paliativos.

SUMMARY

This article shows that the nursing team has a primary and indispensable role in caring for terminally ill patients,
but to do so they must be prepared to deal with this critical moment in the life process. These professionals must
meet the needs of those in terms of reception, dialogue and listening in their clinical practice. The research was
carried out through bibliographical reviews with a qualitative focus, relying on works found in regional libraries
and virtually, having access to carefully chosen books, articles and theses. We sought to select the works according
to the similarity of the chosen theme and the same line of research as Nursing. In this way, the study is very
relevant to the academic and social field, as it shows how nurses help to alleviate pain and suffering, in addition
to offering a better quality of life for patients considered terminal or with an incurable disease at the point of human
view.

Keywords: Nurses, Terminality and Palliative care.

RESUMEN

Este articulo muestra que el equipo de enfermeria tiene un papel primordial e indispensable en el cuidado del
paciente terminal, pero para ello debe estar preparado para afrontar este momento critico del proceso de vida. Estos
profesionales deben satisfacer las necesidades de aquellos en términos de acogida, didlogo y escucha en su practica
clinica. La investigacion se realizé a través de revisiones bibliograficas con enfoque cualitativo, apoyandose en
obras encontradas en bibliotecas regionales y de manera virtual, teniendo acceso a libros, articulos y tesis
cuidadosamente seleccionados. Se busco seleccionar los trabajos segun la similitud del tema elegido y la misma
linea de investigacion que Enfermeria. De esta manera, el estudio es de gran relevancia para el ambito académico
y social, ya que muestra como las enfermeras ayudan a aliviar el dolor y el sufrimiento, ademéas de ofrecer una
mejor calidad de vida a pacientes considerados terminales o con una enfermedad incurable en el momento de
morir. vision humana.

Palabras clave: Enfermeros, Terminalidad y Cuidados paliativos.
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INTRODUCAO

Nos dias atuais, mesmo com o avango da ciéncia e da tecnologia no campo da satde,
ainda hoje existem situacdes em que a cura de uma doenga nio ¢ mais possivel. Logo, o que
fazer para aliviar o sofrimento e a dor de um paciente considerado terminal? Neste caso, os
cuidados paliativos sao de grande valia para amenizar a dor e o sofrimento, além de ofertar uma
melhor qualidade de vida para o paciente considerado terminal ou com uma doenga incuravel
do ponto de vista humano (MEDEIROS, 2019).

Nesse contexto, os cuidados paliativos nasceram para atender a pessoa considerada
pela ciéncia médica sem possibilidade de cura, mas que podem ser cuidadas visando assegurar
conforto e dignidade no processo de morrer e na morte (SILVA et al, 2015). Esses cuidados
visam melhorar a qualidade de vida dos pacientes e de seus familiares, que enfrentam uma
doenga ameacadora a vida, através de uma avaliagdo e de um tratamento adequados para o
alivio da dor e dos sintomas, além de proporcionar suporte psicossocial e espiritual, portanto,
mais do que uma op¢ao terapéutica (GOULART; ROCKEMBACH, 2023).

Dessa forma, o enfermeiro consegue prestar uma assisténcia que visa a qualidade de
vida e a manutencdo do conforto, atuando nas mais diversas areas e tecnologias, bem como no
auxilio das funcdes fisiologicas e manejo da dor, visto que a fase de terminalidade ¢
considerada um dos momentos mais dificeis para o paciente, no entanto, quando ele recebe
cuidados que refletem seus valores e desejos e o auxiliam a viver da melhor maneira possivel e
a morrer com dignidade no lugar que escolherem, como sugere a filosofia dos cuidados
paliativo, a terminalidade se torna um processo menos angustiante (MEDEIROS, 2019). Logo,
a enfermagem ¢ uma das profissdes da area da satide que lidam diretamente com o paciente e
seus familiares, e a conduta desse profissional reflete diretamente na qualidade da assisténcia
prestada (SOUZA, et al, 2021).

Diante do exposto, o presente artigo justifica-se no entendimento da necessidade de se
abordar o processo de terminalidade da vida, durante a vida académica, bem como a
participacao do enfermeiro na condugao do processo de morte. Portanto, para abordar a tematica
assisténcia de enfermagem em cuidados paliativos € preciso reconhecer as condutas
desenvolvidas pelo profissional enfermeiro e compreender como os cuidados de enfermagem
auxiliam na promocgao da qualidade de vida do paciente frente a terminalidade da vida e seus
familiares SOUZA, et al, 2021).

METODO

O trabalho foi realizado por meio de uma revisdo bibliografia, realizada de forma
qualitativa, elaborada a partir de material ja publicado, como: livros, revistas, artigos
cientificos, jornais, boletins, monografias, dissertacdes, teses, material cartografico, internet,
dentre outras.

Para amostragem de dados foi realizado a busca em diversas bases de dados eletronicos
de obras ja publicadas, como: Scielo, Bireme e LILACS, dentre outros. Ja, a inclusdo dos
materiais selecionados foi feita por meio de datas de publicacdo e confiabilidade dos resultados,
sendo ainda incluidos materiais divulgados entre os anos de 2014 a 2024 e que contenham as
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palavras chave utilizadas para busca, relacionado a Assisténcia de enfermagem na
terminalidade de vida.

Em relagdo a categorizagdo do trabalho foi realizado o fichamento bibliografico das
obras, separado por area tematica, ano de publicacdo e autores, buscando escolher a melhor
evidéncia possivel. E por fim, para analise do material foi feita a leitura minuciosa e critica das

obras, comparando as diferentes visdes dos autores sobre o tema, para evidenciar os resultados
do trabalho.

RESULTADOS

Com base nas pesquisas realizadas, foi elaborada uma tabela para analisar a Assisténcia
de Enfermagem na terminalidade de vida. Foram mais de 12 artigos encontrados relacionados
a tema, dentre eles:

Autor (Ano) Titulo Resultados Conclusao

A fase de terminalidade | O estudo mostrou que os

¢ considerada um dos | cuidados paliativos
momentos mais dificeis | permitem com que a fase
MEDEIROS, (2019) Cuidados paliativos e | para o paciente, no | terminal dos pacientes
terminalidade: entanto, quando ele | seja menos angustiante.
percepgdo de pacientes | recebe cuidados que
diante da | refletem seus valores e

impossibilidade de cura | desejos e o auxiliam a
viver da  melhor
maneira possivel e a
morrer com dignidade.

MOREIRA et al, (2017) Aspectos de | Este periodo ¢ | A pesquisa mostrou que
Aplicabilidade da | permeado por dilemas | esse periodo ¢ marcado
Ortotanasia éticos, morais, | por diversos fatores,

religiosos e juridicos, | éticos, morais, religiosos
os quais enfermeiros e | e juridicos, os quais os
médicos ndo podem se | profissionais de saude
abster de suas | devem estar preparados e
responsabilidades civis. | respeitar.

GOULART; A atuacgdo do | O cuidado paliativo se | O estudo mostrou que os
ROCKEMBACH, (2023) enfermeiro no processo | torna essencial, pois | cuidados paliativos
de terminalidade do | busca uma melhor | servem para amenizar o
paciente  oncolégico | qualidade de vida | sofrimento, ansiedade e
adulto: revisdo | durante esse processo, | depressdo.

integrativa buscando atenuar o
sofrimento, ansiedade e
depressao diante da

morte.

FELIX, (2014) Vivéncia de | Os profissionais de | A pesquisa mostrou que o
enfermeiros no cuidar | enfermagem no cuidar | enfermeiro desempenha
de pacientes na | diante da terminalidade | um papel determinante
terminalidade: um | devem se envolver | nos cuidados paliativos,
enfoque bioético. diante do processo de | buscando estratégias para

morte e morte, | atender as demandas e
buscando promover | necessidades dos
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estratégias que supram
as necessidades tanto
dos pacientes quanto
dos seus familiares.

pacientes, além  de
biologicas.

SILVA et al, (2020).

Transicdo  para  os

O profissional necessita
ter habilidades para
lidar com as emogdes
do paciente oncoldgico
em cuidados paliativos,
como o manejo da dor e
do estresse, ajudando o
paciente a expressar as
suas necessidades, os
seus pensamentos €
anseios.

O estudo mostrou que os
enfermeiros devem estar
preparados para essas
situagdes, promovendo
um atendimento mais
humanizado.

SILVA et al, (2014)

cuidados  paliativos:
acdes facilitadoras para
uma comunicagao
centrada no cliente
oncologico

Indicios da
integralidade do

cuidado na pratica da
equipe de enfermagem
na atengdo paliativa
oncologica

O enfermeiro ¢é o
profissional habilitado
para oferecer seus
conhecimentos e
praticas para aliviar o
sofrimento do paciente
em todas as suas

formas, promovendo
uma assisténcia
pautada na
humaniza¢do e no
acolhimento do
paciente na sua
integralidade.

A pesquisa mostrou que o

enfermeiro é 0
profissional mais
preparado para lidar com
as mais variadas
situacoes.

SILVA et al, (2015)

Cuidados paliativos na
assisténcia de  alta
complexidade em
oncologia: percepcao
de enfermeiros.

O suporte emocional do
paciente nos cuidados
paliativos é
indispensavel,  tendo
em vista que o

enfermeiro pode atuar

O estudo mostrou que o
apoio emocional ¢ um dos
fatores principais dos

cuidados paliativos.

desde  demonstragdes
de carinho, atengdo,
palavras de coragem e
forga
SOUZA, et al, (2021) Condutas do | Os enfermeiros | A pesquisa mostrou que o
enfermeiro em | devem considerar | enfermeiro deve
cuidados  paliativos: | cada paciente como um | considerar o paciente

uma revisao integrativa

ser humano Unico, que
tem sua propria vida e
experiéncias,
principalmente
relacionadas a dor e
angustia, que devem ser
respeitadas  até seu
ultimo dia de vida.

como um ser
devendo respeitar até seu
ultimo dia de vida.

impar,

DIAS et al., (2014).

A atengdo prestada por
enfermeiros em

A atuagdo do
enfermeiro em

O estudo mostrou que os
enfermeiros atuam em
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cuidados paliativos: | cuidados paliativos | diversas fungdes, entre
revisdo integrativa da | percorre diversas | elas: ensinar, cuidar,
literatura funcdes, entre elas | advogar pelo cliente,

ensinar, cuidar, | gerenciar e promover a

advogar pelo cliente, | satde.
gerenciar e promover a
saude. Inserir tais
papeis em sua
abordagem clinica
permite a garantia de
mais  conforto  ao
paciente, contribuindo
com sua qualidade de
vida. Esta qualidade
visa unificar 0s
dominios fisico,
psicolégico, mental ¢
espiritual a tudo aquilo
que proporciona bem-
estar.

Fonte: Elaboracdo da autora (2024).

DISCUSSAO

A terminalidade da vida ¢ um periodo caracterizado pela confluéncia de sentimentos
desconhecidos, conflituosos e arrebatadores, como medo, receio ¢ duvidas de pessoas que
precisam enfrentar situagdes de agravo a saude de uma pessoa proxima ou até mesmo seu
proprio parente. Este periodo € permeado por dilemas éticos, morais, religiosos e juridicos, os
quais enfermeiros € médicos ndo podem se abster de suas responsabilidades civis (MOREIRA
et al, 2017).

Nesta perspectiva, o cuidado paliativo se torna essencial, pois busca uma melhor
qualidade de vida durante esse processo, buscando atenuar o sofrimento, ansiedade e depressao
diante da morte (GOULART; ROCKEMBACH, 2023). Ele envolve a identificagdo, avaliacao
e tratamento da dor e demais sintomas fisicos, psicoldgicos, sociais e espirituais, objetiva
promover melhor qualidade de vida ao paciente e seus familiares buscando aprimorar e
qualificar a atuacdo do enfermeiro durante esse processo de terminalidade dos pacientes
(SILVA et al, 2020).

Os cuidados paliativos sdo essenciais por se constituir como um cuidado em que so
adotadas medidas humanizadas direcionadas aos pacientes terminais ¢ sem
possibilidades de cura, tanto no inicio da doenga quanto em sua fase final. Estes
cuidados visam a atencdo individualizada ao doente e sua familia na busca pelo
controle de todos os sintomas e prevenc¢do do sofrimento, proporcionando conforto,
bem-estar e auxilio das necessidades fisiolégicas (MEDEIROS, 2019, p. 17).

Para SILVA et al., (2015) o suporte emocional do paciente nos cuidados paliativos ¢
indispensavel, tendo em vista que o enfermeiro pode atuar desde demonstragdes de carinho,
atencdo, palavras de coragem e for¢ca em todos os momentos desse processo até mesmo na parte
burocratica como por exemplo favorecer a presenga constante da familia ao lado do paciente
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que estd morrendo, mesmo que isso implique em flexibilizar as normas e rotinas hospitalares
jé existentes e manter a familia informada sobre a situacdo de seu ente querido.

Em contrapartida, as relagcdes interpessoais no processo de morrer constroem uma
ressignificagcdo da terminalidade, enaltecida pela compaixao, empatia, humildade e honestidade
(ANDRADE et al., 2017). Consequentemente, o enfermeiro ¢ considerado o profissional mais
habilitado para oferecer seus conhecimentos e praticas para aliviar o sofrimento do paciente em
todas as suas formas, promovendo uma assisténcia pautada na humanizagao e no acolhimento
do paciente na sua integralidade (SILVA, et al, 2014).

A importancia dos enfermeiros para este cuidado, esta diretamente ligada ao fato de
serem os profissionais que frequentemente aliviam a dor, as respostas terapéuticas e a
ocorréncia de efeitos colaterais. Eles também colaboram na reorganizagdo dos
sistemas de medicamentos ¢ propdem estratégias ndo farmacoldgicas. Auxiliam ainda
no ajuste de atitudes e expectativas sobre os tratamentos, preparando os enfermos e
treinando familiares/cuidadores para alta hospitalar (SILVA, et al, 2020, p. 03).

Desse jeito, o enfermeiro atua oferecendo suporte para que os pacientes possam viver
com o0 maximo de dignidade o fim da vida, auxiliando também a familia no processo de luto
(GOULART; ROCKEMBACH, 2023). Além disso, a atuagdo do enfermeiro em cuidados
paliativos percorre diversas funcdes, entre elas ensinar, cuidar, advogar pelo cliente, gerenciar
e promover a saude. Inserir tais papeis em sua abordagem clinica permite a garantia de mais
conforto ao paciente, contribuindo com sua qualidade de vida. Esta qualidade visa unificar os
dominios fisico, psicologico, mental e espiritual a tudo aquilo que proporciona bem-estar
(DIAS et al., 2014).

Por outro lado, a comunicagao ¢ utilizada pelos profissionais da enfermagem como uma
ferramenta para humanizar o cuidado, viabilizando o didlogo com os pacientes e seus familiares
(FELIX, 2014). Assim sendo, a enfermagem, bem como a equipe de saude, deve amparar,
escutar e esclarecer as duvidas, tanto da familia quanto do doente terminal nesse processo de
morte e morrer, pois, o surgimento dessas demandas e o ndo atendimento delas podem produzir
anglistias, as quais impossibilitam uma qualidade de vida melhor para os pacientes (FELIX,
2014).

Destarte, os profissionais de enfermagem no cuidar diante da terminalidade devem se
envolver diante do processo de morte e morrer, buscando promover estratégias que supram as
necessidades tanto dos pacientes quanto dos seus familiares, a fim de compreender a finitude
humana e fornecer cuidados essenciais que dignifiquem a existéncia deste ser (SILVA, et al,
2021). Assim, o enfermeiro necessita ter habilidades para lidar com as emocdes do paciente
oncologico em cuidados paliativos, como o manejo da dor e do estresse, ajudando o paciente a
expressar as suas necessidades, os seus pensamentos e anseios (SILVA, et a/, 2021).

Levando em consideragdo esses aspectos, os enfermeiros devem considerar cada
paciente como um ser humano unico, que tem sua propria vida e experiéncias, principalmente
relacionadas a dor e angustia, que devem ser respeitadas até seu tltimo dia de vida (SOUZA,
et al,2021). Portanto, o enfermeiro deve conhecer e dominar o manejo da dor e outros sintomas,
saber identificar as necessidades sociais, espirituais e psicologicas do paciente e estabelecer
uma relacdo terapéutica efetiva e, para tanto, necessita da comunicacao (SILVA, et al, 2020).
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CONSIDERACOES FINAIS

Todos os estudos trazem em seu contexto a preocupacao com a qualidade da assisténcia
ofertada pelos enfermeiros aos pacientes nessa fase da vida, ja que o mesmo € responsavel por
prestar uma assisténcia que visa a qualidade de vida e a manutencdo do conforto, atuando nas
mais diversas areas e tecnologias, bem como no auxilio das fungdes fisioldgicas e manejo da
dor. Para isso, o enfermeiro necessita ter habilidades para lidar com as emogdes do paciente
oncologico em cuidados paliativos, como o manejo da dor e do estresse, ajudando o paciente a
expressar as suas necessidades, os seus pensamentos € anseios.

Cumpre ressaltar que esse estudo nao estd concluido, espera-se que as consideragdes
aqui deixadas gerem provocacdo quanto a necessidade do aprendizado sobre a ciéncia da
tanatologia ¢ dos cuidados paliativos no ambiente académico em especial na graduagdo de
enfermagem, instigando a comunidade académica a produgao cientifica nesse sentido.
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RESUMO

O presente artigo tem como finalidade apresentar publicagdes que abordem a utilizagdo da Terapia Comunitaria
Integrativa como recurso terapéutico nos mais diferentes em espagos que promovam satude. Para realizacdo de tal
feito, o estudo realiza uma Revisdo Integrativa de Literatura. A Terapia Comunitaria Integrativa tem como base as
experiéncias profissionais do professor Doutor em Medicina Adalberto Barreto, com atuacdo académica na
Universidade Federal do Ceara, especificamente, no Departamento de Saude Comunitaria da Faculdade de
Medicina do Campus de Fortaleza. Dessa forma, a referida pratica tem sua estrutura em encontros coletivos que
se organizam em uma roda, conduzida pela figura de um agente chamado de terapeuta, assim ocorrendo momentos
de atividades corporais, dindmicas e a organizacdo de fala e escuta das necessidades de cada individuo. A pesquisa
contou com a consulta as seguintes bases de dados: OASISBR, Scientific Electronic Library onLine e PEPSICO
a partir dos descritores a seguir: roda de terapia; terapia comunitaria ¢ integrativa; praticas integrativas e
complementares. Como critérios, considera: produgdo e divulgagdo em Lingua Portuguesa; a publicagdo ter
ocorrido entre 2018 a 2023 (ultimos cinco anos), com conteido relacionado com a Terapia Comunitaria
Integrativa. A partir da analise de dados, a producdo de pesquisas sobre a tematica ainda ¢ limitada, apesar de os
registros apontarem uma pratica terap€utica como bons resultados e uma versatilidade expressiva para o trabalho
com variados publicos.

Palavras-Chave: Terapia Comunitaria Integrativa; Praticas Integrativas e Complementares; Encontros Coletivos;
Recurso Terapéutico.

SUMMARY

The purpose of this article is to present publications that address the use of Integrative Community Therapy as a
therapeutic resource in the most different spaces that promote health. To accomplish this feat, the study conducts
an Integrative Literature Review. Integrative Community Therapy is based on the professional experiences of
Professor Adalberto Barreto, Ph.D., who works at the Federal University of Ceara, specifically at the Department
of Community Health of the Faculty of Medicine of the Fortaleza Campus. In this way, this practice has its
structure in collective meetings that are organized in a circle, led by the figure of an agent called therapist, thus
occurring moments of bodily activities, dynamics and the organization of speech and listening to the needs of each
individual. The research included the consultation of the following databases: OASISBR, Scientific Electronic
Library on Line and PEPSICO based on the following descriptors: therapy wheel; community and integrative
therapy; integrative and complementary practices. As criteria, it considers: production and dissemination in
Portuguese; the publication took place between 2018 and 2023 (last five years), with content related to Integrative
Community Therapy. Based on data analysis, the production of research on the subject is still limited, although
the records point to a therapeutic practice as good results and an expressive versatility to work with various
audiences.

Keywords: Integrative Community Therapy; Integrative and Complementary Practices; Collective Meetings;
Therapeutic Resource.

RESUMEN

Este articulo tiene como objetivo presentar publicaciones que aborden el uso de la Terapia Comunitaria Integrativa
como recurso terapéutico en los mas diversos espacios de promocion de la salud. Para lograrlo, el estudio realiza
una Revision Integrativa de la Literatura. La Terapia Comunitaria Integrativa se basa en las experiencias
profesionales del profesor Doctor en Medicina Adalberto Barreto, con experiencia académica en la Universidad
Federal de Ceara, especificamente, en el Departamento de Salud Comunitaria de la Facultad de Medicina del
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Campus Fortaleza. De esta manera, la practica mencionada tiene su estructura en reuniones colectivas que se
organizan en circulo, lideradas por la figura de un agente llamado terapeuta, ocurriendo asi momentos de
actividades corporales, dindmicas y de organizacion del habla y escucha de las necesidades de cada individuo. La
investigacion incluyo6 la consulta de las siguientes bases de datos: OASISBR, Biblioteca Cientifica Electronica en
Linea y PEPSICO utilizando los siguientes descriptores: rueda de terapia; terapia comunitaria e integrativa;
practicas integradoras y complementarias. Como criterios considera: producciéon y difusién en portugués; la
publicacién se realizd entre 2018 y 2023 (tltimos cinco aios), con contenidos relacionados con la Terapia
Comunitaria Integrativa. Con base en el analisis de los datos, la produccion de investigaciones sobre el tema aun
es limitada, a pesar de que los registros apuntan a una practica terapéutica con buenos resultados y significativa
versatilidad para trabajar con una variedad de publicos.

Palabras Clave: Terapia Comunitaria Integrativa; Practicas Integrativas y Complementarias; Reuniones
Colectivas; Recurso Terapéutico.

INTRODUCAO

A realidade da saude publica ¢ palco de forgas, lutas e organizacdes € movimentos
sociais durante a sua organizagdo e existéncia. Na década de 1980, culminando na década de
1990, efetiva-se a criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS). O referido sistema, organizado
segundo as diretrizes de atendimento integral, participagdo da comunidade e descentralizagdo,
resultou na possibilidade de agdes em satde que destoam do modelo biomédico e mecanicista.

Nesse processo de organizag¢ao do atendimento ao cidaddo que busca o SUS, surgem as
Praticas Integrativas e Complementares de Saude (PICs) como forma de caminho alternativo a
medicina ocidental tradicional. Nascimento e Oliveira (2016) definem a orientagdo das PICs a
partir do entendimento de uma escuta atenta e atuante, estabelecendo vinculo, além de uma
integracao do humano e seu meio, assim o percebendo de forma globalizada.

O estudo se estabelece em razdo da importancia da utilizacdo das Praticas Integrativas
Complementares (PICs) na atuacdo dos mais variados profissionais, inclusive na area da
Psicologia. Nessa perspectiva, este estudo busca apresentar as PICs em Saude, pois elas sdao
recursos terapéuticos fundamentados em conhecimentos tradicionais. As PICs podem ser
utilizadas como tratamento paliativo de algumas patologias cronicas. As técnicas proporcionam
o aumento na quantidade de meios que podem ser usufruidos pelas pessoas, proporcionando o
cuidado continuado, humanizado e integrado.

No contexto do atendimento e da escuta dos sujeitos, a Terapia Comunitaria Integrativa
se conjuga como uma estratégia terapéutica associada as praticas convencionais. A roda de
terapia utilizada como ferramenta para alcangar objetivos como o desenvolvimento e o
aprimoramento de aspectos ligados a linguagem e comunicagdo, fungdes cognitivas e
executivas, sociais, psicoldgicas € emocionais, sao um exemplo significativo para utilizacao
das PICs.

A TCI ¢ uma atividade terapéutica desenvolvida pelo Professor Doutor Adalberto de
Paula Barreto, que além de psiquiatra ¢ antropologo, em resposta as necessidades de escuta e
acolhimento na comunidade do Pirambu. Ele desenvolveu uma metodologia que todos escutam,
e, caso desejem, sdo escutados. A TCI emergiu da necessidade de uma comunidade em situagdo
de vulnerabilidade que precisava ser ouvida e acolhida em suas dores, criando, assim, uma rede
de acdo solidaria em funcao de uma realidade sem direitos basicos.

O belo do processo de constituicdo do enunciado, ¢ o surgimento da voz dos
participantes como resultado da for¢a da linguagem, que expressa o sentido, muitas vezes,
dissonantes entre realidades vivenciadas e falas, porém presentes como necessidade de ser
exposta. A roda de TCI e o processo de mediacdo/escuta se estabelece exatamente como o
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territorio de encontros entre os enunciados proferidos a medida que se constréi o lago
representado pelas necessidades que emergem no processo de interagdo humana através da fala.
A vida humana ganha sentido nos cendrios que demarcam suas vivéncias.

Nessa perspectiva, Barreto (2009) move a comunidade para se encontrar em uma roda
e sair do sofrimento individual partindo para o compartilhamento no coletivo, de modo que
cada um possa se ajudar e ajudar os outros. A perspectiva do tratamento da patologia nao ¢ o
foco da roda. Busca-se, com isso, sair de um olhar exclusivo para a cura e se voltar para a
prevengdo, a partir dos recursos presentes na vida cotidiana e do compartilhamento do verbo
freiriano do esperangar. Com esse entendimento,

Durante o trabalho terap€utico busca-se articular a dimens@o subjetiva, familiar,
social, e fisica apoiando a qualidade e a capacidade e ndo a dificuldade ¢ a caréncia.
As inquietagdes apresentadas estimularam a for¢ca e a autonomia individual. O
acolhimento caloroso, o cuidado, o servir e o atender ¢ o ponto de partida para a
criacdo de saidas das dificuldades. A TCI tem a intengdo de reforgar a dinamica
interna de cada individuo, sua autoestima, sua confian¢a em si mesmo, a valorizagao
da sua agdo no mundo, seu papel na familia e nos grupos dos quais participa. Favorece
a construcdo e reconstrucao de relagdes sociais e culturais, assim como a reflexdo e o
dialogo (WOLFF, 2022, p. 163).

Conforme foi exposto anteriormente, o processo de organizacdo de uma vivéncia
terapéutica estabelece a relacao dialogica, o bindmio pergunta/resposta, a fala e escuta, acolhida
e reorganizagdo pessoal. Nessa relagdo de vidas que se organizam a partir da conversa, logo
torna-se necessaria a discussdo dos pilares da TCI, a saber: Teoria da Comunicacao;
Antropologia Cultural; Resiliéncia; Pensamento Sistémico; Pedagogia de Paulo Freire. A
Teoria da comunicag¢do indicando a interacdo como elemento essencial para o desenvolvimento
da roda, por conseguinte a Antropologia Cultural como elemento essencial para respeitar os
lugares dos sujeitos.

Referente ao aspecto da resiliéncia, o foco € centrado na pessoa como fonte resolutiva
para os problemas, que se organiza a partir dos sistemas que esta inserido, assim rebelar-se ou
continuar na engrenagem ¢ também parte da responsabilidade individual. A roda que os sujeitos
falam torna-se espaco de partilha de vida ¢ possivel lugar de autocuidado e tomada de
resolucdes para vida.

A Terapia Comunitéria Integrativa (TCI) consiste em uma das Préticas Integrativas e
Complementares (PICs) do Sistema Unico de Satide (SUS), logo, torna-se um recurso do
cuidado de si, além de ser uma tecnologia social com baixo custo. Dessa forma, a saide do
cidaddo passa a ser entendida na perspectiva biopsicossocial, assim relacionando saude fisica e
psiquica. Vale ressaltar, a esse respeito, que a utilizagdo da TCI contribui para a organizagao e
o fortalecimento dos grupos sociais, e, por conseguinte, para o fortalecimento das Redes de
Atencao Psicossocial estabelecidas na comunidade.

Mediante a realidade da pratica terapéutico em questdo, o trabalho aqui apresentado tem
como fungdo langar mao da TCI como instrumento de cuidado no ambito da saude mental em
contextos diversos, como um recurso terapéutico a importancia da TCI para a propagacgdo da
importancia de fazer terapia pelo Brasil, espalhando-se pelo mundo como uma formagao de
acolhimento e escuta das dores humanas, faz-se necessario identificar como essa organizagao
coletiva da terapia € utilizada nos mais variados espacos de convivéncia humana de forma
coletiva. Vale salientar que Barreto (2009) aponta que a TCI estéd presente em todo o territorio
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nacional, com mais de 7.000 terapeutas, mais de 15 polos de formagao e multiplicacdo da
formagdo da referida técnica. A partir desses registros, ficam perceptiveis a poténcia e a valia
dessa da TCI como possibilidade terapéutica acessivel de saude mental.

METODOLOGIA

Souza, Silva e Carvalho (2010) explicam que o processo de Revisdo Integrativa de
Literatura permite a analise dos mais variados tipos de trabalhos, tanto experimentais como nao
experimentais. Assim, estabelece-se a relacdo teoria e empiria, além de diferentes designios,
desde definir conceitos, rever teorias, até identificar problemas metodologicos. Nesse sentido,
Mendes, Silveira e Galvao (2008) apontam as seguintes etapas desse processo: identificacdo do
tema e selecdo da questdo de pesquisa; estabelecimento dos critérios de inclusdo/exclusdo dos
estudos; definicdo das informagdes a ser coletadas dos estudos selecionados; categorizacao e
avaliag@o dos estudos incluidos; interpretagao dos resultados e sintese do conhecimento.

As disquisicdes foram realizadas em trés bases de dados OASISBR
(https://oasisbr.ibict.br/vufind/), SciELO (Scientific Electronic Library on Line) e PEPSICO
(http://pepsic.bvsalud.org/) utilizando os descritores a seguir: roda de terapia; terapia
comunitaria e integrativa; praticas integrativas e complementares. Os processos de inclusdo
consideraram: ser produzidos e divulgados em Lingua Portuguesa; a publicagdo ter ocorrido
entre 2018 a 2023 (ultimos cinco anos), com contetdo relacionado com a TCI.

O delineamento do estudo foi organizado a partir dos seguintes dados: ano em que a
publicagdo foi realizada, titulo, objetivos, método utilizado e autores. Dessa forma, foi
estabelecida a organizacdo de forma criteriosa, com observagdo da relagdo direta entre TCI,
Psicologia e o contexto de grupos que aderem ao exercicio da TCI. Assim, os elementos
retirados dessas pesquisas foram examinados e discutidos a partir da importancia da TCI para
os atendimentos dos usudrios de multiplos servigos nos mais variados espagos. O Quadro 1, a
seguir, apresenta resultados e discussdes. Os artigos encontrados foram organizados segundo
os seguintes critérios: nome do titulo, autoria, periddico publicado, ano em que foi realizada a
publicacdo, objetivo do estudo e metodologia utilizada.

Quadro 1 — Resultados e discussio

Ne° Ano Titulo Autores | Periodico Objetivo Método
01 2023 Santos Revista Assim, foi Realizou-se uma
Aplicabilidade Palange | Revise, realizada uma pesquisa bibliografica de
das praticas de Santos v. 11 n. | revisdo de consulta a
meditacao, Nicobue | fluxo literatura com o base de
naturopatia, Santos continuo objetivo de aferir | dados da:
analise (2023): se as praticas de 1) Periddicos Capes,
Bioenergética e Edigédo meditagdo, 2) BVS,
terapia Brasil - naturopatia, 3) JStor,
comunitaria Mocambiqu | andlise 4) PubMed, e
integrativa e bioenergética e 5) Research Gate
no controle dos terapia para confrontar 0s
sintomas da comunitaria fundamentos
covid-19 integrativa cientificos da
podem ser aplicagdo de
utilizadas como praticas integrativas.
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complemento as
abordagens
médicas
convencionais
para o
tratamento dos
sintomas da

Foi fixado o
intervalo de

tempo de

publicagéo dos
artigos entre 2015

e 2020.

A pesquisa iniciou-se

COVID-19 em novembro

como de 2020 ¢

amplamente se terminou em

sugere nos fevereiro de 2021.

anuncios Foram incluidos

propagandisticos artigos  escritos  em
portugués, inglés,
francés e
espanhol, e
considerando a
sua relagdo com
a covid-19.

02 2020 | Terapia Pascal Temas em | Impactos das Formulérios foram
Comunitaria Steven Educagdo e | Rodas de tabulados em
Integrativa para | Oscar Saude TCI na satde | planilhas do
promoc¢ao Noeli v. 16 biopsicossocial programa

da satude Kuhl dos alunos de Excel
em Silva terceira (MICROSOFT,
académicos Svobod idade que | 2010, EUA)
de uma a frequentaram ¢ a analise estatistica.
Universidade da a Universidade (Trata-se de um
Terceira Idade Aberta da estudo de
Terceira campo,
Idade — de cunho descritivo
UNATI da | -explicativo
Universidade e com
Estadual abordagem mista)
do Oeste do
Parand”.

03 2020 | Analise Valero Temas em Objetivo Metodologia
discursiva  das | Méric Educagdo poder empirica
apreciacdes Olivenca | e Saude avaliar seus | utilizando

das rodas v. 16 impactos, suas as ferramentas
vinculantes realizagdes, informacionais para
no contexto dificuldades questionar um
universitario através de uma conjunto de
latino-americano metodologia textos compilados
de corte quanti- em um corpus.
qualificativo. A analise do
discurso (DA)
torna-se campo
de estudo e técnica
de andlise.

04 2020 | Inquietacdes e | Martin Temas em | O objetivo Trata-se de
estratégias de | Stefanel | Educacdo e
enfrentamento lo Saide do estudo foi | uma pesquisa do
relatadas nas Santos | v. 16 identificar as

rodas. de Silva principais tipo intervengdo

Terapla. ) inquietagbes €

Comunitaria estratégias  de | 4o oo

Integrativa  por enfrentamento ¢ carael

trabalhadores relatadas nas eXplO.I'E.l'[OI'IO

de um descritivo com

abordagem qualitativa
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Centro de rodas de TCI
Socioeducagdo pelos
do Parana trabalhadores.

05 2020 | A implantagdo Macedo | Temas em Objetiva-se aqui | Objetiva-se aqui
da Terapia Luiza Educacao descrever descrever e
Comunitaria e Saude e analisar o analisar o
Integrativa Frossar | v. 16 processo de | processo de
em um d implantagdo implantagdo
municipio da da Terapia
do Rio de Janeiro Terapia Comunitaria

Comunitaria Integrativa (TCI)
Integrativa em Volta

(TCI) Redonda,

em Volta municipio do
Redonda, Rio de Janeiro.
municipio do

Rio de Janeiro.

06 2020 | A Terapia Gaete Temas em | O objetivo Relato de
Comunitaria Gois Educacdo e | deste trabalho experiéncia
Integrativa Saude ¢ relatar a empirica
na abordagem v. 16 experiéncia vivenciada na
da saude ¢ apresentar implantagdo de
mental na 0 processo rodas de TCI
atencao de insercao em uma unidade
primaria: de um grupo de de saude de
um relato de TCIl em Estratégia de

experiéncia uma unidade Satude da Familia
basica da rede do
de saude Sistema Unico
localizada de Saude
em Curitiba-PR | da Secretaria
Municipal
de Curitiba, Parana,

07 2020 | Terapia Salcedo | Temas em | Compartilhar Trata-se de um
Comunitaria - Educagido ¢ | a relato de
Integrativa Barrient | Saude experiéncia experiéncia
para idosos 0s vivenciada de 14 rodas

em plataforma Silva v. 16 junto a junto aos
virtual Paiva pessoas da idosos, realizadas
durante a Silva terceira durante o periodo
pandemia idade em | de 27 de margo
associada a plataforma a 26 de junho
COVID-19 virtual. de 2020 por meio

de uma
plataforma
digital,
organizada
pelo Polo
formador
em TCI
Instituto
Afinando a
Vida (IAV)
na cidade de
Sao Paulo
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08 2020 | Terapia Chazarr | Temas em | Terapia Pesquisa
Comunitaria eta Educagdo e | Comunitaria descritiva . de
Integrativa como | Nihei Saude Integrativa como
instrumento Leite v. 16 instrumento  de | delineamento
de Silva integragao, .
integragdo, Pardinh empoderamento e quase-experimental.
empoderamento | o autocuidado  de
e autocuidado Aguiar usuarios de uma
de usuarios Pinezi Associagao de
de uma Svobod Diabéticos
Associagdo a
de Diabéticos

09 2019 | A Melo Rev. Relatar a
valorizag@o Maria Ciénc. experiéncia  de
da terapia Gomes | Satde académicos
comunitaria Cavalca | Nova na area
integrativa como | nti Esperanga. de saude,
pratica efetiva Pereira | Jodo havendo uma
do sus Pereira | Pessoa-PB. | valorizagao

2019 e
reconhecimen-
to dos
bons
resultados
oferecidos
por tal
modalidade
terapéutica

10 2018 | Terapia Garcia | Revista de | Analisar a TCI | Trata-se de um relato de
Comunitaria Tavares | Psicologia, N
Integrativa Assungd | 2018, enquanto experiéncia de abordagem
em Satude 0 Vol.9 (2) dispositivo de | critico-interpretativa.
Mental: ~
Por uma promocao do
Atengédo cuidado em Saude
Dialogica, Mental.
por um
Cuidado
Extramuros

11 2018 | Praticas Silva, Cad. Avaliar o Estudo Transversal
Integrativas Martins | Naturol. impacto pré e pos-roda de TCI
impactam Kalama | Terapia. psico- com 54 participantes
positivamente T, Com- emocional e analises dos dados foram
na saude | Sandria | plem da TCI qualitativos.
psicoemocional ne - Vol,7 em
de mulheres? Apareci | N° 12 mulheres
Estudo de da frequentadoras
intervenc¢ao da Dallalan de
Terapia a, instituigdes
Comunitaria Taninti, filantropicas  de
Integrativa Ferreira Curitiba-
no sul do Brasil Rodrigu Parana- Brasil.

es,
Grace
Kelly
Macohi
n’
Mafra,
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Adamo
wicz,
Savaris,

12

2022

Terapia
comunitaria

na FUP-UNB:
saude
universitaria na
pandemia

de covid-19

e na volta

as aulas

Wolff
Melo

Marin

Fernand

es

Lea

Cadernos
RCC#31
volume 9e
numero

4

Relatar a
experiéncia  da
Terapia
Comunitaria
Integrativa

(TCI) no
contexto da

UnB-
Planaltina,

Relato de
experiéncia.

presenciais em

especifico a

implantagio

da Roda de

Terapia

para o
atendimento

de estudantes
antes €

durante as aulas

remotas,

devido a

pandemia de

Covid-19 ¢

na volta

as aulas

presenciais

Fonte: autoria propria

Com base no Quadro 1, podem ser feitas algumas consideragdes sobre como ocorreram
as pesquisas sobre a TCI. No referente ao periodo de publicagdo, ressaltamos que o intervalo
de tempo os ultimos cinco anos, aparece um registro de predominio dos anos de 2020, uma vez
que ocorreu uma publicagdo de um dossié€ cuja tematica € a Roda de Terapia, com 8§ artigos na
revista “Temas em Educacdo e Saude”, volume 16. Vale salientar que o referido dossié tem
mais artigos, porém, foram escolhidos pela questdo da utilizagdo do termo TCI no titulo.

Em relacdo a formagdo dos autores, a area de saide tem predominéncia, porém, a
formacao na 4rea de humanas ¢ variada, o proprio processo formativo da TCI deixa claro que a
formagao ¢ acessivel a qualquer pessoa que se disponha a estudar um ano de disciplinas tedricas
e realizar mais de cinquenta horas de terapia como estdgio. A organiza¢do metodoldgica dos
trabalhos pesquisados apresenta predominio de relatos de experiéncias, pesquisa bibliografica
e, por ultimo, analise do discurso.

O processo de descri¢ao dos dados aponta que contribui¢des significativas da TCI, pois
geraram bons resultados em realidades que a utilizaram. A partir da analise dos artigos quatro
grandes campos de resultados positivos: melhoria na qualidade de vida e bem-estar de
diferentes grupos; ressignificagdo de questdes pessoais, a partir dos discursos das rodas; agao
de baixo para as politicas de saide mental; e espaco de acolhimento, de modo a destacar a
populacdo predominantemente de sexo feminino e de baixa renda.

A referida pratica terapéutica foi criada a partir da necessidade da populagdo em situagao
de vulnerabilidade social, resultado da conducdo do entendimento da necessidade de falar, de
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ouvir e ser ouvido, por conseguinte ¢ evidente seu baixo custo, sua eficacia (a partir dos dados
analisados) e a necessidade de ser mais propagada. Mediante o apresentado, o ato de conversar,
a partilha das vivéncias de cada individuo, a busca pelo ndo julgamento torna-se via acessivel
para o trabalho na area da satide mental e a organiza¢do da comunidade em busca de solugdes.
A aplicacdo dessa agdo foi vista como uma acdo em satude diversificada no que se refere aos
mais variados publicos, além de estabelecer-se como agdo que celebra a vida, movimenta o
corpo, libera o sujeito da fala, com ressignificacao da sua historia de vida.

Tendo em vista as questdes apresentadas, a execugdo desta pesquisa, caracterizada por
ser uma Revisao Integrativa da Literatura, aponta alguns elementos: os autores sao da area da
saude, com um numero de psicologos significativo (oito), além de que o maior nimero de
trabalhos foi publicado no ano de 2020. Dessa forma, pode-se afirmar que se torna necessario
ampliar as pesquisas, além de buscar estudos mais substanciais, apesar de serem bem recentes.

CONSIDERACOES FINAIS

A busca pela producdo de pesquisa no ambito da TCI aponta para uma acdo de baixo
custo promovendo um espaco para que todos falem e sejam ouvidos, bem como que os dados
desvelam uma pratica versatil, acessivel e promotora de satide nos mais variados ambientes
coletivos. O processo de produgdo desta pesquisa encontra esse aspecto “multi” da roda de
terapia e aponta um caminho para uma utilizagdo de melhor qualidade e aprofundamento para
lidar com as problematicas que surgem em meio a0 momento da conversa.

A organizagao da referida terapia estabelece uma rede de escuta, um momento em que
a comunidade celebra, canta e realiza dinamicas das mais diversas. Nesse processo, 0 grupo se
escuta, realiza perguntas e estabelece uma relagdo de confianga, de trocas mutuas e, muitas
vezes, ocorre a organizagdo de uma rede de apoio.

O processo de implantacao, utilizacdo e a¢do da Terapia Comunitaria pode ser utilizado
como recurso valido para prevencao de doengas e promogao de satide. Assim, o ato de ouvir, a
busca pelo entendimento de si, do lugar do outro ¢ conhecido e/ou podera ser identificado pela
oscilagao do ciclo da vida ora no alto de sua poténcia ora no limiar da fragilidade. A busca
desse sujeito € o cerne da sua escuta.

Essa a¢do de ouvir o outro se relaciona com o entendimento de autoria, o processo de
reconhecimento na voz do outro. Assim, o terapeuta comunitario tem como fun¢do administrar
a roda nos espacos no que refere as questdes subjetivos e objetivos da roda, também levando
em consideragdo a diversidade do pensamento e suas formas de organizac¢do na liberdade de
criar e recriar a expressao das dores apresentadas (Nesta triade: acolhida, fala e escuta). Esse
processo interativo existe pela busca do relacionamento com o outro e se permite, ou nao, o
conhecimento das situagdes que perpassam nessa vivéncia.

Tudo o que faz parte desse contexto do sujeito torna-se motivo de falar de suas proprias
questdes, proporcionando a autoria do pensamento que, por sua vez, passa pela capacidade de
ser humano, entendendo-se como um ator basilar de suas vivéncias, encarando-se como um ser
responsavel pelo cuidado de si. Mediante o exposto, a TCI ¢ um recurso que estabelece as mais
variadas possibilidades no SUS e outros espacos que necessitam desse processo de educagdo
em saude, além do desabafo, a roda pode ser utilizada como recurso psicoeducacional para
tratar da conscientizagdo da vida emocional, até conscientizacao sobre doengas cronicas,
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No referente aos dados deste estudo, apesar de um numero significativo de pesquisa em
relacdo a Terapia Comunitaria, faz-se necessario apontar alguns dos dados analisados: auséncia
de uma pesquisa longitudinal que caracterize as contribui¢des da terapia em questdo. Por isso,
ha necessidade de pesquisas que estabelecam as diferencas mais evidentes entre um grupo que
utiliza a roda de terapia e outro que ndo utiliza para um melhor entendimento do impacto dessa
acdo em saude. Vale salientar que nos ultimos trés anos foram poucas pesquisas encontradas
em formato de artigo, por conseguinte, deixamos evidente a necessidade de pesquisa que
aumente o periodo delimitado e utilize dissertacdes e teses para ampliar o horizonte de pesquisa.

Mediante o exposto, torna-se importante destacar o bom éxito dessas pesquisas para
reafirmar a TCI como um recurso plausivel, além de exequivel e com evidéncias cientificas
sobre o impacto positivo no atendimento dos mais variados publicos, além de espagos diversos.
Dessa forma, essa pratica ganha volume cientifico, além de estabelecer uma aproximacgao de
uma resposta terapéutica que pode ser amplamente difundida e que utiliza os saberes da
comunidade com tradi¢des, conhecimento filoséficos e conhecimentos cientificos que sao
utilizados como respostas as necessidades dos sujeitos que utilizam a conversa em grupo como
pratica terapéutica.
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RESUMO

O presente artigo apresenta uma reflexao acerca do uso possivel da escuta ativa na clinica psicopedagogica, como
uma pratica voltada para a escuta e avaliagdo humanizada do aprendente em atendimento. Nossa teorizagdo se
ampara nos conceitos de Moyles (2006), acerca da analise do desenvolvimento; de Mantoan (2003) e Sposito
(2005), acerca da avaliagdo psicopedagogica; bem como de Sclavi (2000) acerca da pratica da escuta ativa.
Objetiva-se, pois, apontar uma maneira possivel de inserir a pratica da escuta ativa na clinica psicopedagogica, de
modo que o aprendente tenha suas vivéncias ¢ emogdes verdadeiramente ouvidas e amparadas. Apontamos, por
fim, para o entendimento de que a escuta ativa pode auxiliar no desenvolvimento da autonomia do psicopedagogo,
além de proporcionar um ambiente propicio para o desenvolvimento dos aprendizes.

Palavras-chave: Escuta Ativa. Avaliagdo Humanizada. Autonomia. Clinica Psicopedagdgica

SUMMARY

This article presents a reflection on the possible use of active listening in the psycho pedagogical clinic, as a
practice aimed at humanized listening and evaluation of the learner in care. Our theorization is based on the
concepts of Moyles (2006), about the analysis of development; Mantoan (2003) and Sposito (2005) on psycho
pedagogical assessment; as well as Sclavi (2000) about the practice of active listening. Therefore, the objective is
to point out a possible way to insert the practice of active listening in the psycho pedagogical clinic, so that the
learner has his experiences and emotions truly heard and supported. Finally, we point to the understanding that
active listening can help in the development of the autonomy of the psychopedagogue, in addition to providing an
environment conducive to the development of learners.

Keywords: Active listening. Humanized Evaluation. Autonomy. Psycho Pedagogical Clinic

RESUMEN

Este articulo presenta una reflexion sobre el posible uso de la escucha activa en la clinica psicopedagdgica, como
una practica dirigida a la escucha humanizaday a la evaluacion del educando en atencion. Nuestra teorizacion se
basa en los conceptos de Moyles (2006), sobre el analisis del desarrollo; Mantoan (2003) y Sposito (2005) sobre
evaluacion psicopedagogica; asi como Sclavi (2000) sobre la practica de la escucha activa. Por lo tanto, el objetivo
es seflalar una posible forma de insertar la practica de la escucha activa en la clinica psicopedagodgica, para que el
aprendiz tenga sus experiencias y emociones realmente escuchadas y apoyadas. Finalmente, apuntamos a la
comprension de que la escucha activa puede ayudar en el desarrollo de la autonomia del psicopedagogo, ademas
de proporcionar un ambiente propicio para el desarrollo de los aprendices.

Palabras clave: Escucha activa. Evaluacion humanizada. Autonomia. Clinica Psicopedagdgica

INTRODUCAO

Para Moyles (2006), o desenvolvimento pode ser analisado sob a perspectiva de varias
ciéncias: antropologia, sociologia, educagdo, ecologia, biologia, psicologia e pedagogia.
Especialistas investigam o desenvolvimento humano por varios métodos, a partir de tipos de
influéncias exercidas sobre as criangas, comecando com as primeiras interagdes entre os pais €
seus pais até as maneiras de criar e educar criangas de varias culturas.
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Junto da Psicologia, a Psicopedagogia transformou essa analise rigorosa em teorias.
Uma delas ¢ a da aprendizagem social que traz o principio baseado no qual o desenvolvimento
¢ determinado pela conexdo que ele tem com outras pessoas. Essas conexdes teriam grande
influéncia sobre sua evolugdo. Outra teoria ¢ implementada pela abordagem psicanalitica. No
desenvolvimento infantil, também encontramos elementos do estruturalismo que enfatizam o
amadurecimento das criancas e o desenvolvimento sequencial de sua cognigao.

Cada teoria teve seus adeptos que deram uma contribuicdo significativa ao
desenvolvimento, facilitando o acesso ao conhecimento da psicologia humana a partir de varias
perspectivas, mas com um papel mutuo na atividade educacional pratica. Nesse cendrio, a
escuta ativa entra como elemento primordial para acompanhar esses processos de atender e
ouvir em na realidade clinica.

Portanto, a fim de refletir acerca da relevancia da escuta ativa no atendimento em clinica
psicopedagogico, o presente artigo apresenta, em sua primeira se¢do, uma breve conceituagao
da escuta ativa; em seguida, na segunda se¢do, discutimos a questdo da avaliagdo
psicopedagogica com base nas conceituagdes de Sposito (2005) e Mantoan (2003); em seguida,
na terceira se¢do, apresentamos uma proposta de aplicacdo da pratica da escuta ativa
desenvolvida com base na teoria de Sclavi (2000);por fim, nossas consideragdes finais destacam
o carater de agente ativo que a escuta ativa desempenha.

PARA COMPREENDER A ESCUTA ATIVA

Escuta qualificada ¢ uma técnica de comunicacdo que envolve prestar atengdo ativa e
consciente a necessidades, sentimentos e perspectivas de outra pessoa. E uma abordagem
centrada na empatia e na compreensao, que ajuda a construir relagdes saudaveis e confiantes.
Alguns dos elementos-chave da escuta selecionados incluem dar atencdo plena ao falante, evitar
julgamentos e interrogatdrio, questionar e refletir sobre o que foi dito, e mostrar compreensao
e apoio (VIEIRA FILHO; ROSA, 2010).

Nesse sentido, a escuta qualificada pode ser Util em muitas situagdes, como em
conversas com amigos, familiares ou colegas de trabalho, ou em situacdes de aconselhamento
ou terapia. Além de melhorar as relagdes pessoais, também pode ser uma habilidade valiosa em
situagdes de negociacao ou resolucdo de conflitos.

Quando as pessoas se sentem ouvidas, tendem a mudar suas atitudes em relacdo a si
mesmas e aos outros, o que ¢ uma forma de inspirar a mudanga necessaria. As pessoas se sentem
valorizadas, menos defensivas e mais flexiveis. Portanto, a escuta também agrega valor a quem
a realiza, pois pode trazer beneficios a outras pessoas.

Entretanto, hd outros dominios de nossa existéncia que ndo podem ser explicados pela
ciéncia. Neles a tecnologia ndo atua, ou ndo age do modo objetivo, concreto e eficaz
com que opera no lado mecénico e concreto do nosso ver. Esse imenso ambito inclui
os sentimentos, emogdes, intuicdo e a subjetividade. E um lado tdo humano quanto a
dimensdo pratica, objetiva e concreta de nossas vidas (SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE DE SAO PAULO, 2002).

Como pressuposto da Secretaria Municipal de Saude de Sdo Paulo (SMS/SP), a escuta
qualificada torna-se uma forma de acolhimento na perspectiva da implementacao do Sistema
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Unico de Satide (SUS). A escuta competente ¢ uma ferramenta de gestdo que ajuda a melhorar
a condugdo do processo, pois ela ira delinear a compreensdo e os sentimentos dos envolvidos
no processo. E uma pratica que exige habilidade e requer um olhar diferenciado sobre
determinada situagdo, de modo que o trabalho em conjunto, o compartilhamento do trabalho, a

troca de mensagens e a valorizagdo do profissional de satde se evidenciam pelo acolhimento.

Acolher significa, entre outras coisas, “dar crédito a; dar ouvidos; tomar em
consideracdo. ” Em ultima analise, tomando-se o sistema de saude como pano de
fundo, o Acolhimento pode significar a facilitagdo do acesso da populacdo aos
servicos de saude e também o oferecimento de assisténcia adequada (SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO PAULO, 2002).

Escutar ¢ permitir que a outra pessoa se expresse plenamente, ndo se cale, aguarde seu
tempo. O ato de acolher e ouvir pode mudar quem acolhe e quem ¢ acolhido. A escuta
competente pode ser definida como uma sensibilidade atenta ao que ¢ dito, ao que € expresso
por meio de gestos e palavras, acdes e emocgoes.

A agdo de escutar nos leva a ouvir o que o outro tem a dizer, sem julgamento, apenas
com neutralidade. A maioria das pessoas sempre espera algo da comunicagdo com outras
pessoas. Para os ouvintes, isso ndo deveria acontecer, seu comportamento deve ser apenas ouvir
para contribuir primeiro com a pessoa com quem vocé esta falando. A esse respeito, Coelho
(2009, p. 6 apud Cerqueira, 2011) informa que: "Escuta sensivel significa esvaziar-se de nds
mesmos para que possamos compreender a singularidade do outro". Nos relacionamentos,
escutamos e aproximamos as pessoas, gerando relacdes de confianga que levam a praticas
diferenciadas de acolhimento.

Com base no documento da Secretaria Municipal de Satide de Sdo Paulo, os gestores e
profissionais de saude devem compreender a humanizagao por meio da escuta profissional e da
observagdo ampla e testagem de solugdes. Para Santos (2014), a escuta competente como pré-
requisito para a Politica Nacional de Humaniza¢dao (PNH) ¢ uma abordagem adotada na
perspectiva da implementagdo do SUS.

A Politica Nacional de Aten¢do Basica define as caracteristicas do processo de trabalho
da equipe de saude e estabelece responsabilidades compartilhadas para todos os profissionais,
que incluem a participacao no acolhimento dos usudrios, a escuta reconhecida das necessidades
de satde, nas previsdes e na identificacdo das intervengdes de enfermagem necessarias, no
atendimento humanizado, responsabilizando-se para e por fazer conexdes em todo o continuum
de cuidados (Brasil, 2011). A humanizagdo acolhe a proposta de aplicagdo dessa estratégia,
permitindo que as atividades da Estratégia de Satde da Familia (ESF) sejam articuladas de
forma proxima ao usudrio e alcance os objetivos da unidade, dando a devida atencdo a cada
caso. A medida que as agdes educativas sdo elaboradas, as pessoas passam a ter respostas
seguras para seus questionamentos e a receber atendimento de saude qualificado (Zinn, 2016).

A AVALIACAO PSICOPEDAGOGICA DO SUJEITO APRENDENTE

A correta avaliagdo psicopedagogica (psiquica e pedagogica) identifica-se, de forma
plena, na busca investigativa do rumo da assimilagdo de conteiddo com um objetivo pedagogico
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€ que apoiara imensamente o acompanhamento e a interven¢ao ao autista. O propdsito ¢
entender sobre o inicio de qualquer dificuldade constatada por esse profissional no que diz
respeito a aquisi¢do de saber e de entendimento.

Nessa perspectiva, 0 mapeamento psicopedagdgico como o processo voltado a melhoria
da assimilagdo de contetidos por parte dos aprendentes investigados ¢ um processo essencial.
Isso ira facilitar desde os meios usados até ultrapassar as barreiras sentidas pelo aprendentes
em processo de atendimento para receberem a avaliacdo. Nesse panorama, muitas vezes, custa
notar que existe um processo de triagem cujo nivel exigido ¢ alto. Ao contrario, o trabalho
psicopedagogico nao pode ser realizado com a constatacdo a partir das evidéncias que dizem se
a pessoa esta recebendo o atendimento adequado.

No que concerne ao nivel exigido, profissionais que adotam a avaliagdo
psicopedagodgica se guiam na conceituagdo de categorizagdes de dilemas que ja tinham sido
discutidos, além de um processo de escuta apurado. Em contrapartida, se escolherem a
avaliagdo diagnostica, a utilizagdo desse diagnostico ¢ que ird reconhecer e perceber as maiores
causas de muitas questdes de aprendizagem. Depois disso, vao se conduzir encaminhamentos
acerca da melhor forma de trabalhar com esse publico-alvo em questao.

O propdsito com a aplicagdo da avaliagdo psicopedagogica (psiquica e pedagogica) €
entender sobre como o individuo abstrai conhecimento e com que desvios € capaz de se estar
lidando nesse percurso. Por conta de barreiras, muitos de nos ficamos impedidos de alcancar
mais resultados. Dessa forma, a busca por meio de perspicacia de como anda o processo que
ird buscar clareza e tornar palpavel a escolha de quais saidas sdo possiveis para vencer essas
questdes de condicionamento e assimila¢do de conteudos por alguns alunos.

Em conjunto, ¢ comum que uma equipe multidisciplinar contribua para a produgao dos
diagnosticos. Apos essa tarefa, podera ser feita a condizente implementagdo de um meio mais
adequado para cada exemplo de aprendente, pois cada um leva consigo a soma pessoal de suas
experiéncias. Deixamos bem certo e claro que a avaliacdo psicopedagdgica se obriga a atender
as especificidades de cada individuo. Por isso, que, em conjunto, o profissional deve estabelecer
ou ficar bastante alerta: ao material, se ele saiu de andlise competentes; a testes de crescimento
evolutivo comprovados; e a aplicagdo de muitas outras atividades de ensino.

O processo acaba sendo organizado para diversos pilares que apontam um eficiente
estudo do crescimento evolutivo humano, incluindo suas adversidades e contratempos com
relacdo a assimilagdo de conhecimentos. Embora cada individuo seja um exemplo distinto e
diferenciado, em diversos contextos, a interpelacdo do estudo psicopedagogico acabara
coincidindo. Com isso, o psicopedagogo conquistara maior solidificagdo nas escolhas que
opera, melhorando sua forma de trabalhar. A avaliagdo de todos acaba passando por meio de
anamnese como técnica a dar realizagdo a um trabalho de rememorag¢ao de muitos saberes e
entendimentos adquiridos.

Nesse rumo, o resgate desse lugar do sujeito que aprende presta um servico de resgate.
Esse entendimento ¢ um profundo apoio a avaliagdo psicopedagogica. Em suma, deve ser um
aparato instrumental dialético para o aperfeicoamento e o encontro de novos rumos ao
crescimento evolutivo.

Inicialmente, busca-se tracar medidas com relacdo as adversidades e aos contextos de
aprendizagens. A busca por abstrair conhecimento tenta mudar essa realidade que onera a
educagdo. A realidade escolar de alunos com dificuldades em aprender, autistas, alunos com
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dislexia e outros que atravessam dificuldades sdo vistos pelo psicopedagogo como pessoas com
possibilidades de receber apoio, com melhor aprendizado e desenvolvimento intelectual.

A avaliagdo psicopedagogica ¢ dirigida a pessoas com dificuldades de aprendizado,
sendo capaz de interpor caminhos com condicionamento e assimilagdo de contetidos com maior
facilidade. Entretanto, nem todas as formas de ensino regular funcionam para essas pessoas.
Com amparo ou assisténcia desse subtipo ou modelo de avaliagdo, ¢ admissivel, dentro de
outras possibilidades, orientar e dirigir pessoas a melhorar seu condicionamento profissional
ou, sendo pessoas em periodo de estudo, na assimilagdo de contetidos escolares. Assim, uma
eficiente avaliagdo psicopedagogica para questdes de aprendizagens utilizam: jogos,
brincadeiras, terapias e encaminhamentos a outros profissionais. O referido conjunto de
recursos € visto como possibilidade de uma avaliagdo concernentes as questdes psicologicas e
psicopedagogicas.

A realidade de atender pessoas com dificuldades de aprendizagem se orienta pela
organiza¢do do desenvolvimento do ser humano na fase infantil, para inclusdo nas escolas,
trazendo, assim, resultados de aprendizagem importantes e uteis para o individuo. Tais aspectos
sd0, na maioria, adquiridos em maior amplitude quando realizados em atividades no cotidiano
das aprendizagens. Para tanto, Costa (2015) indica que o fendmeno estudado ndo estaria
sumariamente atrelado a um Unico tipo de préxis, pois possui maior grau genérico no que diz
respeito as suas aplicabilidades de saberes.

Mediante o exposto, recorrer ao psicopedagogo pode ocorrer em todas as fases da vida.
Se o aprendente estd na fase escolar/académica, opera-se enquanto aluno, a partir da observagao
do professor e da familia em relagdo aquele que tem dificuldades de aprender. Recorre-se a
ajuda desse profissional, que analisara caso a caso e indicara caminhos a seguir. Na fase adulta,
isso ocorre pela percepcdo do proprio paciente ou da familia. Contudo, os maiores dilemas que
podem concorrer na aprendizagem, no sentido de empecilhos ao avango dos alunos, € no que
diz respeito a suas aplicacdes serem maiores € mais qualitativas, pode-se tomar como base os
problemas do meio ambiente de sua irracionalidade (COSTA, 2015).

Conforme explica Mantoan (2003), o uso da pedagogia para interagir no ambito “Psi”
acompanha as técnicas que sao desenvolvidas nos proprios planejamentos de aulas, distribuindo
os assuntos e os fragmentando para serem repassados de uma forma mais filtrada da informacgao
atuante na inclusdo de alunos com dificuldades especiais. Em face disso, Sposito (2005) indica
que filtrar as informacdes se torna uma excelente forma de repassar os conhecimentos,
principalmente quando se utilizam os exemplos corriqueiros da vida normal em que os
aprendizes ja possuem certa familiarizagdo. A atualizagdo das psicos e pedagogias se faz
necessario, pois 0s contextos de ensino e aprendizagem nao podem ser considerados como
parados no tempo, mas permitem ser modificados de acordo com a cultura e o local onde sao
ensinados e em qual contexto esse saber ¢ reconhecido no meio de vivéncia dos aprendentes.

Nesse sentido, importa relembrar que os planejamentos de atendimentos sao realizados
de acordo com o local e as caracteristicas observadas na sala, no processo de aprendizagem dos
espagos de saberes a que pertencem. As aulas com exemplos praticos permitem maior
aprendizado e podem ser orientadas. Em caso de limitacdo de aprendizagem, podem ser
utilizados outros tipos de técnica de ensino que se ddo a partir da utilizagao de recursos ludicos,
de jogos e brincadeiras ou dindmicas que envolvem o grupo a participar ativamente das
utilidades desses recursos.
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Além disso, a aprendizagem pode ser prejudicada devido a certas limitagdes, como a
musical. Como resposta, os professores podem transformar aulas em musicas e apresenta-las
aos alunos, permitindo que eles possam aprender pela inteligéncia musical, na qual alguns
alunos sdo limitados e outras inteligéncias consideradas para uma maior transversalidade
(Sposito, 2010). O autor anteriormente citado indica que os recursos mnemonicos também sao
utilizados em alguns casos, em mais uma técnica de comparagao para que os alunos possam
associar as caracteristicas de um objeto ou com o aprendizado que lhes ¢ comparado, ou seja,
as metaforas ganham sentido.

A atuagao/experiéncia coloca-se de fundamental importancia no trabalho de ensino-
aprendizagem na escola publica, pois se eleva a capacidade de o professor atuar de muitas
maneiras, de modo que ele podera aferir grandes resultados na sala de aula e contribuir com a
capacidade de pensar dos alunos com especificidades de aprendizagem no processo de inclusao,
como os alunos com dislexia (MANTOAN, 2003).

Nessa perspectiva, os saberes de conhecimento do profissional de psicopedagogia se
destacam na atuacdo docente e lhes permite um maior leque de opgdes na escolha de que tipo
de técnica eles irdo utilizar a fim de repassarem seus contetidos em sala, e, também, as técnicas
para prender a ateng@o dos alunos (Sposito; Galvao, 2004). Os autores indicam que se nao
houver atengdo por parte da sala, dificilmente as técnicas de aprendizagem surtirdo o efeito
desejado, uma vez que os alunos podem estar com a atengdo em outras pessoas ou coisas
inanimadas, ou em contato com outros nas redes sociais.

Na secdo seguinte, apresentamos os métodos, ou estratégias para escutar, que consistem
no procedimento a seguir durante a pratica da escuta ativa.

METODOLOGIA

Para a elaboracdo da proposta de aplicacdo da escuta ativa ao atendimento em clinica
psicopedagogica, optou-se pela abordagem qualitativa, com énfase nos postulados de Pires
(2008) acerca do mérito investigativo. Para Pires (2008), sdo importantes a tipicidade e a
exemplaridade, no que tange a inclusdo dos sujeitos na sociedade; e a possibilidade de
aprendizagem e seu interesse social, bem como a acessibilidade da investiga¢do, no que diz
respeito a construgdo de um saber cientifico interessado em dar retorno as questdes Ultimas da
sociedade.

Neste escopo, foram selecionados tedricos que dissertam acerca do tema da escuta a da
escuta ativa para desenvolver nossa proposta como uma pratica de acao ativa e ndo de uma
mera ouvidoria que dispensa a acao especifica do psicopedagogo.

Haja vista que o presente estudo ndo envolve a coleta de dados para posterior analise,
mas sim objetiva a elaboracdo de uma proposta de aplica¢do da escuta ativa no ambiente clinico,
apresentamos a seguir métodos necessarios para a utilizagdo da escuta ativa. Pretende-se, pois,
apontar um caminho a seguir no momento de sua utilizagao.

Conforme Sclavi (2000, p. 45), a escuta ativa, interpretada como ferramenta de gestao
social, apresenta sete regras, a saber:

e Nao ter pressa de chegar as conclusdes. As conclusdes sdo a parte mais
efémera da pesquisa;
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o Aquilo que vocé vé depende de seu ponto de vista. Para conseguir se dar
conta de seu ponto de vista, vocé deve mudar de ponto de vista;

e Se vocé quer compreender o que o outro esta dizendo, deve assumir que ele
tem razdo ¢ pedir-lhe para que o ajude a ver as coisas ¢ os eventos pela
perspectiva dele;

e Asemocdes sdo instrumentos de conhecimento fundamentais, se soubermos
compreender sua linguagem. Elas ndo te informam sobre o que vocé v€, mas
sobre o seu jeito de observar. O cddigo delas ¢ relacional e analdgico;

e Um bom ouvinte ¢ um explorador de mundos possiveis. Os sinais mais
importantes sdo aqueles que se apresentam a consciéncia como
insignificantes e desconfortaveis, marginais, porque incongruentes com suas
proprias certezas;

e Um bom ouvinte assimila prazerosamente os paradoxos do pensamento ¢ da
comunicag@o. Enfrenta o dissenso como ocasido para exercitar-se em um
campo que o apaixona: a gestdo criativa do conflito;

e Para tornar-se especialista na arte de escutar, precisa-se adotar uma
metodologia humoristica.

Segundo Sclavi (2000), a escuta passiva pode ser diferenciada da escuta ativa; e a fala,
da escuta captada ou da escuta passiva e ativa. O Quadro 1, a seguir, mostra as estratégias para
escutar.

Quadro 1 — Estratégias para escutar

Escuta passiva Escuta ativa (arte de escutar)

Estatica Dinédmica

(apenas uma perspectiva é a certa) (aceita multiplicidade de perspectivas)

Passiva Ativa

(pretende espelhar a realidade) (consciente de estar contribuindo para
a construcdo da realidade)

Em controle Aceita paradoxos e perplexidades

(cada acidente de percurso e (ocasides de aprendizado)

desconforto & negativo e tem que ser

escondido)

Pretende objetividade Nem objetiva nem subjetiva
(exploracéo de mundos possiveis)

Tenta neutralizar as emogdes Centralidade das emogdes
(ajudam a reconhecer nossas premissas
implicitas)

Fonte: sistematizado por SCLAVI (2000).

Neves e Rollo (2006, p. 7) destacam que “acolher ndo significa triagem de consultas
médicas, mas sim reconhecer que a escuta ativa efetiva pode gerar novas alternativas de
atendimento ao usudrio que dispensam o agendamento médico para racionalizar seu uso”.
Segundo esses autores, ainda ha muito trabalho a ser feito para a efetivagdo do acolhimento.
Nesse processo, deve predominar a sua ressignificagdo como gesto, em espago coletivo e
geracdo de vinculo, e expressao de uma escuta competente.

A escuta ativa ¢ uma das ferramentas mais importantes na pratica da psicopedagogia.
Ela consiste em prestar aten¢do, sem julgamentos, a necessidades, desejos, medos, ansiedades
e expectativas da pessoa que procura ajuda. Além disso, ¢ fundamental que o psicopedagogo
tenha empatia, respeito, paciéncia e disposi¢dao para compreender a realidade do paciente. Isso
permite que o psicopedagogo identifique dificuldades e problemas do paciente, auxiliando-o na
busca de solugdes e superacio de obstaculos. E importante que a escuta seja profunda e segura
para que o paciente se sinta a vontade para expressar suas emogoes € pensamentos, além de ser
essencial para a constru¢dao de uma relagdo saudavel e eficaz. Quando o psicopedagogo escuta
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com atencao e respeito, o paciente se sente compreendido, valorizado (o que aumenta sua
confianga) e motivado para trabalhar em suas questoes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Como habilidade processual, a arte de ouvir esta relacionada. A obrigagao de fazé-lo &,
sem duvida, um dos elementos mais fundamentais e indiscutiveis do universo complexo. No
nosso cotidiano, falar ¢ mais angustiante do que ouvir o outro, segundo Giannella (2008, p.11):
“A retorica € uma arte antiquissima enquanto a ‘“escutatdria” parece um neologismo
extravagante.

Entretanto, talvez se trate da competéncia mais importante para enfrentar os novos
tempos, aquela a partir da qual as outras podem desabrochar”. Confirma-se, nesse caso, a
valiosa colaboragao de Sclavi (2000, p. 36), que destaca:

A arte de escutar, a gestdo criativa de conflitos e a competéncia emocional constituem
um tripé em que cada componente suporta e se alimenta das outras. Nao cabe aqui
nem um sintético relato de tudo o que esta arte implica. S6 posso destacar que ela
parece sintetizar uma nova visdo de mundo e apontar os tracos de uma nova
antropologia.

As vantagens de uma ouvidoria ativa acabam sendo outras muitas — para todo contexto
da vida, a partir do familiar ao profissional. Aqui, de um modo especifico, listam-se os plenos
beneficios da técnica em um ambiente educacional: a) propicia que o estudante aprenda, desde
o exemplo, a ouvir o outro; b) alarga o afeto de confianga; ¢) promove a autorreflexdo; d)
melhora o nivel de condi¢do do relacionamento com entre estudante e educador; €) permite que
atividades possam ser transmitidas de um modo mais certo e claro; f) faz com que as indagacdes
possam ser esclarecidas com mais singeleza; g) torna realizavel que o desenvolvimento do
ensino-aprendizagem flua melhor; h) promove o desenvolvimento do afeto de valor com relagao
aos envolvidos; 1) resulta em uma maior notoriedade no didlogo e menos oportunidade de
ruidos.

A escuta ativa se percebe em um conceito que se torna habil de deve permear o
cotidiano de uma universalidade de comunitarios, fora ou em meio a realidade educativa. O
atendido ira perceber melhor o motivo neste post. Aqui trazemos a conceituagdo do termo e
alguns pontos de vista da utilizacdo no atendimento psicopedagogico.

Escuta ativa de uma maneira mais direta, ¢ uma modelagem responsavel, educada e
eficaz de ouvir e conversar com outros comunitarios, qual o aquele que recebe ouve com o
maximo de dedicacdo e atenc¢do aquilo que o interlocutor diz, buscando entendé-lo. Em
linhas gerais, se trata de uma técnica de ouvir com real interesse aquilo que o outro tem a
dizer, sendo apto para formar interligagdes de acordo com essa substituicdo. Além da melhor
forma de acrescentar para relagdes sem doengas e verdadeiras, a pratica conseguird ser
utilizada em instantes mais unicos, como feedbacks, treinos, apresentagdes de opinides
quanto na substitui¢ao entre estudante e educador, como deve-se esmiugar mais a frente.

Em conformidade com uma disciplina disponibilizada pelo jornal O Tempo, a
primeira comparagdo ao entendimento cientifico de ouve ativa foi desempenhada, em 1957,
por meio dos psicologos Carl Rogers e Richard E. Farson. Depois, o termo foi discutido
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literalmente pelo psicologo Thomas Gordon no seu estudo orientador “Parent Effectiveness
Training” — em portugués, “Operacionalidades Eficazes aos Pais”. Ndo por acaso, nesse
material a pratica foi expressa enquanto técnica indicada para pais ou responsaveis ouvirem
as caréncias de seus filhos, apoiando-os sobre o desenvolvimento do processo educacional.

O mais relevante direcionador de vivéncias de uma ouve ativa no ambiente
educacional deve passar pelo desenvolvimento da ampla chegada com vulto ao profissional
de ensino e ao estudante. Isso conseguira ser planejado e construido de outras muitas formas
e adaptado conforme a idades, mas alguns informes técnicos gerais envolvem: a) dar
independéncia e formar espaco ao poder de fala dos aprendentes; b) respeitar o processo dos
aprendentes de criarem enfrentamentos aos desfechos que aparecem no dia a dia; c¢) acolher
criangas, como também, os jovens sem julgamentos, legalizando os seus sentimentos; d) dar
atengdo total as indagacdes e considerar o padrao de condicionamento e abstracdes de
conteudos de todos e todas.

E importante recordar que a escuta ativa envolve desenvolvimento de especialidades
técnicas socioemocionais previstas na Base Nacional Comum Curricular (BNCC), em
especial, as seguintes: compreender, se utilizando e formar conhecimentos técnicos digitais
de dados e comunicagdes de um modo critica, significativa, reflexiva e ética nas
diversificadas vivéncias sociais (incluindo as escolares) para dialogar, adentrar livremente e
planar informagdes, fazer conhecimentos, decidir problemas e desempenhar protagonismo e
autoria nas vidas pessoal e de todos; conhecer-se, apreciar-se e ter cuidado da saude fisica e
psicologico emotivo, compreendendo-se na desigualdade humana e identificando suas vias
emocionais, como também, as dos demais, com autocritica e capacidade para pelejar com as
mesmas; exercitar a empatia, os didlogos a resolu¢do de conflitos, e igualmente a ajuda
mutua, fazendo-se considerar e criando-se o respeito ao outro, como também, aos direitos
humanos, com acolhimento e valor da desigualdade de individuos de grupos sociais, seus
conhecimentos e artes, identidades, dimensionamentos culturais e potenciais, sem
preconceitos de qualquer natureza.

Um aspecto importante da escuta ativa ¢ a atengao a singularidade do sujeito e a postura
subjetiva do profissional em relagdo a ele, conceito que tem semelhangas e, a0 mesmo tempo,
diferenca da atencdo flutuante, de Freud (1977), em sua discussdo sobre as técnicas. A
percep¢ao da escuta como ferramenta de trabalho emerge nas apresentacdes dos
psicopedagogos, principalmente quando presentes, com certa abertura dos profissionais. O
desenvolvimento do raciocinio clinico vai além da avaliacdo diagndstica em si, ao considerar
uma avaliagdo como um mecanismo possivel de exclusao.

Segundo Burley (1995), a crenga generalizada de que ouvir ¢ apenas auditivo pode ser
perigosa, levando as pessoas a acreditar que ouvir ¢ algo instintivo. Quando alguém gosta de
ouvir alguém falar, isso se refere a uma espécie de escuta profunda. E mais ou menos como se
ouvisse o tom das palavras, pensamentos, sentimentos e até compreendidos escondidos nas
intengdes do interlocutor.

Ceccim (2004) e Mariotti (2007) defendem que, entre profissionais de saude e usuarios,
a resolucdo dos casos que eles denunciam pode ser confirmada pela subjetividade presente em
cada caso, pois ha expressdes de que o relacionamento e a comunicagdo com eles ¢ insuficiente
ou ndo ocorre. Com base nessa hipotese, fica claro que a "escuta ativa" ¢ alternativa as questoes
colocadas por profissionais e usudrios. Ouvir € visto como um processo mental mais complexo
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do que ouvir, porque requer mais energia e disciplina (Burley, 1995). Segundo Duraes-Pereira,
Novo e Armond (2007, p. 466):

A escuta pode ser construida como um processo transparente, através de uma rede de
conversacdo em que abrimos questdes, compartilhamos aspira¢des, questionamos e
aprendemos, interagimos com o todo e buscamos a pluralidade de ideias.

Mariotti (2007, p. 6) também afirma: “Conversar €, antes de tudo, aprender a ouvir. A
outra pessoa precisa ser ouvida até o final do que ela tem a dizer, sem que a gente interrompa,
concordando ou discordando do que ela disse”. A arte de ouvir os outros leva a uma li¢ao
importante: ouvir a nés mesmos. Na verdade, uma pessoa ndo sabe ouvir. Se alguém fala
conosco, ndo terminamos de ouvir, mas comecamos a ouvir referéncias passadas. Nesse
processo, Filgueiras e Deslandes (1999, p. 124) destacam que:

A atitude de escuta pressupde a capacidade do profissional de propiciar um espaco
para que o usuario possa expressar aquilo que sabe, pensa e sente em relagdo a sua
situagdo de saude e responder as reais expectativas, duvidas e necessidades deste.

A resolutividade do atendimento precisa acontecer. Para isso, € necessario o uso de
ferramentas de gestdo, escuta profissional. Schimith e Lima (2004, p. 1.487) argumentam que:
“acolhimento ¢ um arranjo tecnoldgico que busca garantir acesso aos usuarios, com o objetivo
de escutar todos os pacientes, resolver os problemas mais simples e/ou referencia-los se
necessario”.

Para Ceccim (2004), os profissionais de saide formam-se como se fossem um elemento
que ja deveria ter um conjunto de atributos/competéncias inatas. Por isso, ndo carecem de
formacao/qualificagdo. Um novo olhar mais apurado sobre os valores e crengas de cada usudrio
¢ fundamental para a disseminagao entre as institui¢des de satude.

Para Filgueiras e Deslandes (1999), a discussdao da educag¢do permanente em saude
torna-se uma ferramenta importante, pois por meio da preservacdo de seus proprios
conhecimentos, crengas e habilidades, os profissionais tornam-se atores ativos no processo de
trabalho. A sua aprendizagem torna-se importante a medida que reconhecem que as suas
necessidades sdo de fato relevantes.

Lobato (2008, p. 4) traz um posto-chave nessa discussao: a qualificacdo da gestao social:
“Vale ressaltar que seu carater ideoldgico unico ndo nos exime de sua qualificacdo”. Isso se da
por sua especificidade como campo e por seu didlogo com a politica administrativa e social.
Além do contexto profissional, a qualificacdo pode ser considerada uma contribuicdo central
para a demarcacao do campo das relagdes do ambito da saude.

CONSIDERACOES FINAIS

O processo de ouvir torna-se importante destacar que a escuta ativa ndo consiste apenas
em ouvir, mas, sim, em compreender e conduzir a conversa de forma a obter informagdes
relevantes para o processo terapéutico. Assim, o psicopedagogo precisa se atentar a sua propria
postura e aos seus julgamentos para ndo influenciar o paciente e prejudicar o trabalho
terapéutico.
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O psicopedagogo deve estar atento a todos os aspectos da comunicagdo, tais como a
linguagem corporal, a expressdo facial e a entonagdo da voz do paciente, para poder
compreender a mensagem por trds das palavras. Dessa forma, ¢ importante que o
psicopedagogo seja capaz de manter o foco na conversa e evitar julgamentos ou preconceitos.

Além disso, a escuta ativa permite que o psicopedagogo atue de forma mais autonoma
e independente. Ao compreender as demandas e expectativas do paciente, o profissional pode
identificar oportunidades de desenvolvimento e inovagdo em sua pratica, o que resulta em um
atendimento cada vez mais eficaz e eficiente.

Com isso, a escuta ativa ¢ uma ferramenta fundamental para o trabalho do
psicopedagogo, pois permite que ele entenda e compreenda as necessidades e demandas dos
pacientes, além de ser fundamental para a construgdo de uma relagdo de confianca e respeito.
A escuta ativa envolve prestar atencdo ndo somente ao que a pessoa esta dizendo mas também
ao que nao estd sendo dito. Isso permite que o psicopedagogo tenha uma visdo mais ampla e
completa da situagdo, o que é fundamental para o planejamento e a implementacdo de
intervencoes eficazes.

Além disso, a escuta ativa permite que o psicopedagogo valorize e respeite as vivéncias
e as emogodes dos pacientes, o que ¢ fundamental para a constru¢ao de uma relagdo terapéutica
positiva. A escuta escolar também permite que o psicopedagogo compreenda as necessidades e
os objetivos dos pacientes, o que ¢ fundamental para o sucesso da terapia.

Outra vantagem da escuta ativa ¢ que ela permite que o psicopedagogo identifique
padrdes de pensamento e comportamento que podem estar prejudicando o desenvolvimento do
paciente, o que ¢ fundamental para o planejamento de intervengdes eficazes.

Por fim, a escuta ativa ¢ uma ferramenta fundamental para o trabalho do psicopedagogo,
pois permite que ele compreenda e valorize as necessidades e demandas dos pacientes, além de
ser fundamental para a construcdo de uma relagdo terapéutica positiva e para o sucesso da
terapia.
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RESUMO

A Sala de Recurso Multifuncional (SRM) tem como foco o atendimento de alunos com deficiéncia que frequentam
a escola regular, porém devendo ser atendido em horéario inverso. A entrada dos alunos com autismo exige do
professor da SRM uma perspectiva de atendimento mais adequado, assim para a acessibilidade e a adaptagdo nas
atividades da rotina escolar, ¢ necessario ter uma orienta¢ao fonoaudiologica. Objetivo: orientagdo que sirva como
recurso para organizacdo dos primeiros atendimentos em linguagem.Metodologia: foram selecionado véarios
trabalhos que tratavam da SRM, atendimento e/ou Fonoaudiologia escolar, pois ndo foram nas seguintes bases de
dados: OASISBR, Scientific Electronic Library onLine ¢ CODAS trabalhos que fossem utilizados nessas
abordagem da pesquisa. Resultados: as orientacdes comegam pela defini¢do dos conceitos do atendimento em
linguagem; apresenta elementos dos diagndsticos e o niveis do autismo, os recursos para conhecer o aluno.
Conclusdo: entendemos que os objetivos tracados no inicio da pesquisa de discutir ¢ orientar os professores da
SRM para os primeiros atendimentos focados no estimulo e desenvolvimento de alunos que estdo situados no
espectro autista.

Palavras-chaves. Sala de Recursos Multifuncional. Orienta¢des da Clinica Fonoaudiologica. Linguagem.
Autismo

SUMMARY

The Multifunctional Resource Room (SRM) focuses on serving students with disabilities who attend regular
school, but must be attended at the opposite time. The entry of students with autism requires from the SRM teacher
a perspective of more adequate care, so for accessibility and adaptation in the activities of the school routine, it is
necessary to have a speech therapist orientation. Objective: orientation that serves as a resource for organizing the
first consultations in language. Methodology: several studies that dealt with SRM, attendance and/or school Speech
Therapy were selected, as they were not in the following databases: OASISBR, Scientific Electronic Library on
Line and CODAS studies that were used in this research approach. Results: the orientations begin with the
definition of the concepts of care in language; It presents elements of the diagnosis and levels of autism, the
resources to get to know the student. Conclusion: we understand that the objectives outlined at the beginning of
the research are to discuss and guide SRM teachers for the first consultations focused on the stimulation and
development of students who are located on the autistic spectrum.

Keywords: Multifunctional Resource Room. Guidelines of the Speech-Language Pathology Clinic. Language.
Autismo

RESUMEN

El Salon de Recursos Multifuncionales (SRM, por sus siglas en inglés) se enfoca en servir a los estudiantes con
discapacidades que asisten a la escuela regular, pero a los que se debe asistir al mismo tiempo. El ingreso de
estudiantes con autismo requiere del docente de SRM una perspectiva de atencion mas adecuada, por lo que para
la accesibilidad y adaptacion en las actividades de la rutina escolar, es necesario contar con una orientacion
logopeda. Objetivo: orientaciéon que sirva de recurso para la organizacion de las primeras consultas en lengua.
Metodologia: se seleccionaron varios estudios que trataban sobre SRM, asistencia y/o Fonoaudiologia escolar, ya
que no se encontraban en las siguientes bases de datos: OASISBR, Scientific Electronic Library on Line y CODAS
estudios que se utilizaron en estos abordajes de investigacion. Resultados: las orientaciones parten de la definicion
de los conceptos de cuidado en el lenguaje; Presenta elementos del diagnostico y niveles de autismo, los recursos
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para conocer al alumno. Conclusion: entendemos que los objetivos trazados al inicio de la investigacion son
discutir y orientar a los docentes de SRM para las primeras consultas enfocadas en la estimulacion y desarrollo de
los estudiantes que se ubican en el espectro autista.

Palabras clave: Sala de recursos multifuncional. Guias de la Clinica de Logopedia del Habla. Idioma. Autismo

INTRODUCAO

As salas de recurso multifuncional (SRM) s3o areas da escola estruturadas com
materiais didaticos e pedagdgicos voltados para o atendimento educativo especializado. Dessa
forma, a organizacao desse espaco tem como cerne da sua existéncia promover condigoes de
amplo acesso, a participagdo e aprendizagem no atendimento pedagdgico individualizado e
adaptacdes das atividades no ensino regular aos discentes com as mais variadas transtorno,
distarbios e/ ou dificuldades. Souza (2015) a realidade contextual da SRM deve primar pela
transversalidade, multiplicidades de conhecimento para garantir o acesso do aluno em horario
especifico e no ensino regular.

Mediante o exposto, a figura do docente que trabalha nesse contexto elabora, utiliza
recursos pedagogicos, material adaptado e tudo que possa dirimir as limitagdes no processo de
aprendizagem, na pedagdgica e estimule a capacidade de abstrair mais conhecimentos de cada
discente. Pasian, Mendes e Cia (2017) indicam que a atuagdo na SRM assume um ponto de
intersec¢do entre saude e educacdo, pois para atuar no servico de Atendimento Educacional
Especializado (AEE) ¢ necessario ter um conhecimento mais aprofundado sobre as questdes de
sindromes, por conseguinte das patologias e medicamentos.

Dessa forma, o conjunto de atividades que promovem adaptacdo e acessibilidade ao
conhecimento configuram o Atendimento Educacional Especializado. Os referidos servigos sao
organizados institucionalmente e prestados de um modo de assistir os discentes do ensino
regular em suas necessidades especificas.

A produtividade e distribuicdes de meios educacionais a ampla acessibilidade incluem
livros didaticos e/ou paradidaticos com letra aumentada, BRAILE, as versoes de audiolivros e
Lingua Brasileira de Sinais — LIBRAS, notebook com sintetizador de voz, programas para
leitura de texto em computador e outras ajudas operacionalidades que oportunizam o acesso aos
contetidos ministrados na escola. Esses recursos estdo baseados no Decreto n® 7.611/11 do dia
dezessete de novembro de 2011 que trata da educagdo especial, nome obsoleto, assim, a SRM
estabelece escola que tem como primazia o atendimento ao aluno com deficiéncia.

O professor regente da SRM tem como cerne da sua fungdo realizar atividades que
exercitem a atencdo, assimilagdo, memoria, inteligéncia, imaginacdo, habilidade sociais,
linguagem, entre outras competéncias que o espago deve escola deve estimular e fomentar sua
pratica. A institui¢ao escolar ¢ obrigada por lei a ter a presenca desse profissional exercendo a
figura de um facilitador entre o aluno com deficiéncia, as aprendizagens e os conteudos, assim
mitigando as dificuldades intelectuais, além de um trabalho de combatente aos preconceitos
que, muitas vezes, se manifesta nesse meio social.

Mantoan (2003) aponta que o processo inclusivo se estabelece na relacdo da
crian¢a/aluno em ndo ocorrer restri¢des nas relacdes sociais, ou seja, os alunos se relacionam,
aprendem e vivéncia a escola em seus papeis pessoais e adaptadas. Nessa conjuntura, a SRM
esta didaticamente, pedagogicamente disposta para que se estabelega a¢des de inclusdo com o
intuito que as pessoas com deficiéncias reconhecam na escola um lugar para si e para a
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diversidade de sua existéncia.

A SRM serve como entreposto da necessidade adaptagdes curriculares € o ensino
regular, assim reorganizam o conhecimento para a realidade que de pessoas que ndo estdo
dentro padrdes considerado normal em seu contexto fisico e/ou neural, como também, as
limitacdes que a se faz indicada e apoiada por Oliveira, Gotti e Dutra (2006) afirmamos que as
SRM se estabelecem em metodologias diferenciadas, disposi¢do fisica propria que configura
um atendimento diferenciado. Os objetivos sdo organizados pelas orientagdes da clinica
fonoaudiologica com estratégias de estimulagdo e vivéncias pedagdgicas de linguagem para
educadores da sala de recurso multifuncional por meio de uma revisao de literatura narrativa na
literatura cientifica especializada, logo sendo necessario seria definir o autismo e seus critérios
diagndsticos; Apontar caracteristicas da linguagem dentro do espectro do autismo; Descrever o
papel colaborativo da familia no processo de aprendizagem da lingua; Descrever a importancia
da equipe interdisciplinar, em especial do fonoaudidlogo Apontar um entendimento ¢ agdes
sobre o processo terapéutico no ambiente educacional, especialmente na sala de recurso
multifuncional.

Nesse interim, Mazzaro (2007) e El Tassa e Prado (2022) indicam que a formagao dos
professores que assumem a referida sala apresenta limitagdes, assim caracterizando um
processo formativo que langa para o servigo profissionais com conhecimento restrito no que se
refere a realizagdo de uma pratica educativa inclusiva, assim, a formagdo continuada e
orientacdes das mais diversas areas, como a fonoaudiologia, ajudam para que atuagdo do
professor regente da SRM seja eficiente e eficaz. Diante da importancia do papel do
fonoaudidlogo no acolhimento e fornecimento de informagdes, este estudo visa construir
orientacdes para educadores da SRM, ou seja, espago para lidar com alunos com transtorno do
espectro do autismo.

Elaborar orientagdes com estratégias de estimulagdo e vivéncias pedagogicas de
linguagem para educadores da sala de recurso multifuncional por meio de uma revisdo de
literatura narrativa na literatura cientifica especializada. Objetivos especificos: Definir o
autismo e seus critérios diagndsticos; Apontar caracteristicas da linguagem dentro do espectro
do autismo; Descrever o papel colaborativo da familia no processo de aprendizagem da lingua;
Apontar um entendimento e agdes sobre o processo terapéutico no ambiente educacional,
especialmente na sala de recurso multifuncional.

Um dos tipos de materiais educativos, orientagdes que podem ser descritas como um
instrumento potente para divulgacdo de informagdes e orientagdes que capacitam e guiam o
publico-alvo a seguir as instrugdes e estratégias em suas interagdes didrias. No caso do TEA, a
partir de uma revisdo de literatura, teve como produto as orientacdes destinadas aos educadores
a respeito de como estimular a realidade linguistica no contexto educacional pode contribuir
positivamente com o desenvolvimento da linguagem dessas criancas e auxiliando-os na
compreensao sobre aspectos vivenciados por eles diariamente.
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REFERENCIAL TEORICO
AUTISMO E ATENDIMENTO ESPECIALIZADO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA), a partir do entendimento da Organizacao
Mundial da Saade (OMS), se configura em dificuldade do convivio social, no aspectos da
comunicacdo (verbal e nao verbal), assim e repeticdo, praticamente, incessante de alguma
atividade de especifico. As referidas condigdes se manifestam na infancia, perderam na
adolescéncia e continuam na idade adulta.

Além das caracteristicas supracitadas, algumas condi¢des de satide podem se fazer
presente, tais como: a depressdo, a ansiedade, a epilepsia, a hiperatividade e o transtorno de
déficit de atencdo. Na realidade brasileira, acredita-se que sejam 2 milhdes de pessoas que estao
inseridas no Espectro Autista no Brasil. Vale salientar, Brasil (2019) insere no censo dado sobre
pessoas autista no censo para que no territorio nacional possa identificar essa comunidade.

Na atualidade, o relatorio na Comissdo de Direitos Humanos e Legislag¢do Participativa
(CDH) o projeto de lei que impde que os censos demograficos terdo de acrescentar dados e
informacgdes especificas a respeito de comunidades com autismo. A Agéncia Brasil aponta que
o ultimo censo escolar de 2022 aponta que sao 1,3 milhdo de alunos com deficiéncia, em sua
maioria deficiéncia intelectual, seguido por autismo e deficiéncia fisica. Ainda vale ressaltar
que de acordo com a PLC 139/2018, que modifica a Lei 7.853, de 1989, ao que seja obrigatorio
que os censos populacionais do territdrio nacional incluam “especificidades inerentes para o
autismo”.

O aluno que possui especificidades de aprendizagem ¢ uma realidade crescente do
Brasil. A cada ano aumenta o nimero de alunos com algum tipo de atendimento especializado
sendo matriculados nas escolas brasileiras. Diante dessa realidade, o Ministério da Educacao,
através do Censo escolar de 2017, identificou que o nimero das matriculas deste grupo na
educacdo basica foi de 827.243 alunos. Em 2018, eram 751.065 matriculados, até chegar em
2022 com mais de um milhdo de alunos. Os dados ainda mostram que o indice apresenta um
relativo crescimento desde 2015, sendo observado por quatro anos consecutivos. Contudo,
mesmo com a referida demanda, a estrutura fisica e a realidade dos profissionais das unidades
de ensino brasileiras, muitas vezes, apresentam limitacdes para o atendimento do referido
publico.

EDUCACAO ESPECIAL: DESAFIOS DO AUTISTA NA ESCOLA

O atendimento educacional especializado lida com as questdes de aprendizagem no
ambito da neurodiversidade, assim autismo ganha suas particularidades na acdo docente nesse
contexto. A priori, diante das novas descobertas do presente cotidiano cabe considerar que o
objeto de estudo se inicia nas praxis de ensino, sendo necessario discorrer sobre alguns de seus
fundamentos e como linguistica pode orientar nesse atendimento. Adiante, entre as suas
especificidades, abordam-se questdes de letramento e alfabetizagdo, particularizando-os em
seguida ao caso de pessoas diagnosticadas com autismo.

As pessoas com autismo apresentam, desde a infancia, algum disturbio no seu
desenvolvimento, principalmente relacionado a sua comunicagdo e interacao social pode ser
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apresentado desde a primeira infancia. Esse transtorno se caracteriza por alguns desvios na
qualidade de comunicacdo, e na interagdo da pessoa com o contexto comunitario, € no uso da
imaginacao de forma limitada. No entanto, Mello (2004) aponta que como qualquer ser
humano, alguns desenvolvem incriveis habilidades motoras, musicais e artisticas, enquanto
outras possuem limitagdes mais evidentes.

No referente ao conhecimento escolar, Becker (2003) aponta que o letramento significa
uma pratica para além da sala de aula, cujo sentido se destaca na importancia de o aluno ser
alfabetizado em um contexto onde leitura e escrita ganham um sentido social. Nessa
perspectiva, a autora supracitada discute que a atividade de letramento € mais do que alfabetizar,
levando em conta fatores de influéncia cognitiva e tudo que circunvizinha o aluno, no caso do
autismo, todas as suas especificidades devem ser levadas em consideragdo para realizacdo do
trabalho que atenda as suas necessidades.

Para atender essas demandas, com base em Soares (2009) o letramento ¢ entendido
como uma atividade interativa de linguagem, em que ocorre uma troca de conhecimentos,
responde as demandas sociais de linguagem, além da vivéncia de sentimentos e emogdes entre
professor ou orientador e aluno ou ouvinte. Qualquer que seja o seu objetivo, significa ir além
das expectativas de ensino, pois existe uma troca, ou interagao necessaria também entre meio e
o ambiente cognitivo de ambos.

METODOLOGIA

Trata-se da orientagdes fonoaudiologicas no ambito educativo com a finalidade de
promover estratégias, orientagdes, esclarecimentos e pistas de como os educadores da sala de
recurso multifuncional em atendimento a criangas com TEA podem estimular na aquisi¢ao e
desenvolvimento da linguagem.

Para confec¢ao do material educativo foi realizada uma revisao narrativa da literatura,
que busca agregar e sintetizar o conhecimento cientifico ja produzido sobre o tema escolhido.
Foi utilizado artigos indexados nas seguintes bases de dados: OASISBR, Scientific Electronic
Library onLine e CODAS.

As andlises das informacgoes obtidas foram feitas através de leitura exploratéria do
material encontrado, em abordagem qualitativa. Quanto a temporalidade, serdo selecionadas
referéncias bibliograficas datadas do ano de 1996 ao ano de 2023. O levantamento foi realizado
em outubro de 2023. As palavras-chaves utilizadas foram: Sala de Recurso Multifuncional
Fonoaudiologia, autismo e linguagem oral

Os critérios de elegibilidade para este estudo foram: materiais que relatam autismo, suas
caracteristicas, a relacdo do autismo com a linguagem, estimula¢do de linguagem e orientacdes
para educadores. Foram excluidos os materiais cujas linguas nao fossem portugués brasileiro,
inglés ou espanhol. Assim, foram elaboradas orienta¢des considerando os aspectos como o
publico-alvo, linguagem clara e objetiva, um visual leve e atraente com ilustragdes e
fidedignidade das informagoes.
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RESULTADOS E DISCUSSOES

O atendimento educacional especializado lida com as questdes de aprendizagem no
ambito da neurodiversidade, assim autismo ganha suas particularidades na acdo docente nesse
contexto. A priori, diante das novas descobertas do presente cotidiano cabe considerar que o
objeto de estudo se inicia nas praxis de ensino, sendo necessario discorrer sobre alguns de seus
fundamentos e como a fonoaudiologia pode orientar nesse atendimento. Adiante, entre as suas
especificidades, abordam-se questdes de letramento e alfabetizagdo, particularizando-os em
seguida ao caso de pessoas diagnosticadas com autismo.

As pessoas com autismo apresentam, desde a infincia, algum distirbio no seu
desenvolvimento, principalmente relacionado a sua comunicagdo e interagdo social pode ser
apresentado desde a primeira infancia. Esse transtorno se caracteriza por alguns desvios na
qualidade de comunicacdo, e na interagdo da pessoa com o contexto comunitario, € no uso da
imaginacdo de forma limitada. No entanto, Mello (2004) aponta que como qualquer ser
humano, alguns desenvolvem incriveis habilidades motoras, musicais e artisticas, enquanto
outras possuem limitagdes mais evidentes.

No referente ao conhecimento escolar, Becker (2003) aponta que o letramento significa
uma pratica para além da sala de aula, cujo sentido se destaca na importancia de o aluno ser
alfabetizado em um contexto onde leitura e escrita ganham um sentido social. Nessa
perspectiva, a autora supracitada discute que a atividade de letramento € mais do que alfabetizar,
levando em conta fatores de influéncia cognitiva e tudo que circunvizinha o aluno, no caso do
autismo, todas as suas especificidades devem ser levadas em consideragdo para realizacdo do
trabalho que atenda as suas necessidades.

Para atender essas demandas, com base em Soares (2009) o letramento ¢ entendido
como uma atividade interativa de linguagem, em que ocorre uma troca de conhecimentos,
responde as demandas sociais de linguagem, além da vivéncia de sentimentos e emogdes entre
professor ou orientador e aluno ou ouvinte. Qualquer que seja o seu objetivo, significa ir além
das expectativas de ensino, pois existe uma troca, ou interagdo necessaria também entre meio e
o ambiente cognitivo de ambos. Apesar que poderia apresentar dificuldades para aprendizes
com questdes cognitivas, pode haver maior €xito quando se estabelece uma relagdo condigoes,
habilidades, gostos e situagdes motivadoras para realizacao das atividades da SRM.

Mediante o exposto, a sala torna-se uma referéncia de propagar a ideia que nada impede
os alunos que estdo inseridos no espectro autista podem desenvolver as mais variadas
atividades e possam interagir com os demais, carecendo de compreensdao do grupo de suas
dificuldades. Outrossim, o autista pode contribuir com toda a comunidade com suas habilidades
particulares, muitas vezes, nao evidentes e que necessitam ser descobertas e trabalhadas com
competéncia e respeito as suas limitagdes.

Cabe considerar que um conceito dialético como a inclusdo, precisa ser entendido no
contexto social, econdmico e cultural, assim torna-se objeto de uma profunda discussao quando
se trata de realidades minoritarias. Nessa perspectiva, a inclusdo social, com avangos no
ordenamento juridico brasileiro foi atualizada, nos ultimos anos, pelo Estatuto da pessoa com
deficiéncia — Lei N° 13.146, de 06 de julho de 2015, instituindo a inclusdo da pessoa com
deficiéncia, por conseguinte destinado a assegurar e promover o exercicio dos direitos e das
liberdades fundamentais por pessoa com deficiéncia em condigdes de igualdade com as demais
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pessoas, visando a sua inclusao social e cidadania.

Nessa perspetiva juridica, os direitos de aprendizagem, oriundos do consenso dos
legisladores, discorre as principais necessidades de aprendizes, elencando orientagdes basicas
sobre o ensino, as Diretrizes Curriculares Nacionais do Ensino Fundamental de nove anos
aprovadas em 2010, colocam a tarefa ao Ministério da Educacdo em seu Artigo 49 que trata de
consulta publicas e o conhecimento de cada etapa.

Dessa forma, continuamente, existe também a articulagdo com o processo participativo
da sociedade, representada através de conselhos e organizagdes da sociedade civil capazes de
promover a melhoria do processo de alfabetizagao em seu direito basico. Nessa interagao, cabe
ainda fomentar, a seguir, o papel da escola e do professor que assume o ato de incluir como
tarefa em consonancia com a Base Comum Curricular Nacional (BNCC) e tantos outros
documentos que regem a realidade escolar brasileira.

O PAPEL DA ESCOLA PARA INCLUIR E SER ACESSIVEL

O espaco escolar deve ser inclusivo de maneira a favorecer a educagao para todos os
discentes independentemente de suas questdes pessoais, cognitivas e sociais.Segundo Favero
et al (2009) para que o sistema educacional efetive sua agdo, ¢ necessario responder as
necessidades de todos os alunos, incluindo estudantes com necessidade de atendimento
educacional especializado, tratando a diversidade como uma cultura estabelecida através do
respeito, igualdade e acessibilidade. Gomes (1999) nos lembra que a escola ¢ um agente
socializador por exceléncia, onde a aprendizagem mais complexa ocorre ndo s através do
compartilhamento do conhecimento, mas também por meio da interagao social de seus alunos.

Menezes (2012) afirma que a escola inclusiva enfatiza a relagdo de pertencimento a
comunidade, de modo que todos tenham o sentimento de pertenga, para apoiar € serem apoiados
por seus pares e outros membros da comunidade escolar, ao encontrar respostas adequadas as
suas realidades. A inclusdo nao ¢ igualar todos em suas aprendizagens, mas permitir que todos
os discentes se reconhecam como parte de uma comunidade educacional que reconheca e
respeite suas singularidades.

A escola inclusiva segundo Baptista (2006) deve ser eficientemente responsiva as
necessidades educacionais; as adaptagdes curriculares, reposicionamento sobre o processo
avaliativo do direito de ir e vir em todo o espaco escolar, a acessibilidade, promog¢do e o
entendimento das potencialidades de cada sujeito, logo se apresentam como os pilares
fundamentais da inclusdo. Dessa maneira, a escola deve estar preparada para incluir todos os
educandos, considerando e favorecendo a conscientizacao de todos os atores sociais envolvidos
que a diversidade ¢ uma condigdo basica do ser humano.

Gomes (1999) reforga que ¢ dever da escola proporcionar a seus alunos uma posi¢ao de
aproveitar as oportunidades educacionais oferecidas para atender as suas necessidades
elementares de aprendizado. Nessas perspectiva, as referidas necessidades envolvem tanto as
habilidade essenciais para aprendizagem (como ler e escrever, falar, calcular, resolver
problemas), como os contetidos elementares para aprendizagem(conhecimento teodrico e
praticas, valores e atitudes) necessdrios para que os seres humanos desenvolvam suas
habilidades, vivam e trabalhem, assim participando ativamente no desenvolvimento, melhoria
da sua qualidade de vida, além de tomar decisdes fundamentadas nas melhores escolhas e
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continuar seu processo de aprendizagem. A SRM ¢ uma dependéncia escolar que educa para a
vida.

CONTRIBUICAO DA SALA DE RECURSO MULTIFUNCIONAL PARA A
COMUNICACAO DE AUTISTAS

A SRM para desenvolver o trabalho que lhe compete e contribuir para o atendimento
dos alunos que necessitam do Atendimento Educacional Especializado (AEE) possui uma
legislagdo propria que esta regulamentada pelo Parecer CNE/CEB n. 17/2001:

[...] Todos os alunos(as), em definido instante da vida educacional poderiam
demonstrar caréncias educacionais consideradas especiais, ¢ seus educadores em geral
sabem que se identifica as distintas metodologias no sentido de oferecer respostas as
mesmas. Sinteticamente, existem caréncias educacionais que pedem, da escola, uma
sequéncia de meios e amparo de carater mais especializado que proporcionem ao
estudante meio ao acesso ao curriculo. (BRASIL, 2001, online)

Dessa forma, o desenvolvimento das aquisi¢des de linguagem e para desenvolvimento
de potenciais do aprendiz diretamente relacionado com os contetidos escolares organizado no
curriculo, assim o educador necessita incentivar e realizar atividades enfatizando o aspectos
interativo, antecipando mutabilidade na ordem dos comportamentos e o aspectos cognitivos, na
experiéncia de promoc¢ao educativa e social dos alunos. Dessa forma, a fonoaudiologia contribui
como area efetiva de colaboracao para que esse processo ocorra de forma eficiente e eficaz.

O educador da SRM deve contribuir, apoiar e facilitar o processo dos alunos com
deficiéncia no processo de vivéncia da sala de aula escolar, além de auxiliar os professores da
sala regular nas adaptagcdes do cotidiano de aprendizagem dos alunos. De tal forma, as
orientagdes apresentadas demonstram de um modo que o AEE e o ensino regular devem
estabelecer um trabalho de ajuda mutua, para que desenvolvimento da capacidade e as
limitacdes de cada estudante seja trabalhado mediante meios oportunos ao processo, tendo
como foco prestar um trabalho que atenda as demandas dos alunos.

A colaboragdo entre educadores da SRM, de professores de sala de aula regular
fomentam o processo de inclusdo do ensino regular, assim todos que atuam na formagao dos
alunos, as adaptagdes de contetidos e organizacao das habilidades sociais, além de informacdes
com respeito as especificidades desses discentes promovem uma rede de acolhida e amparo
educacional para o referido publico. Entretanto. Mendes (2006) aponta que as fungdes do
educador da educagdo especial, operante na SRM, se faz vista enquanto a fun¢do regularizar a
mediagdo com o educador da aula, como sugerido no art. 13 do decreto 6.571/2008.

Nesse contexto escolar, a equipe escolar necessita que haja um contato continuo entre
os profissionais. Ainda nesse processo de comunicacdo, CIA e RODRIGUES (2015) ainda
alertam que o espago passe das questdes administrativas e centram suas forcas no seu aspecto
pedagogico. Mediante o exposto, as orientagdes fonoaudioldgicas sao um caminho para
reorganizacao do trabalho formativo com uma perspectiva de uma outra area, assim ultrapassa
a atuacao do professor da sala em questao.

A partir dos apontamentos apresentados, vamos tratar de como estd estruturado o
atendimento. As orienta¢des, em sua primeira parte, trata dos conceitos basicos da SRM,
autismo e o atendimento, assim a capa traz uma relacdo entre as diversas cores e o simbolo da
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neuro divergéncia para lembrar a diversidade e as realidades entrelagadas.

Seguindo a organizacdo das orientagdes, o processo de diagnostico € tratado como a
relacdo multiprofissional se manifesta. O processo de diagnostico se organiza em uma realidade
multi que precisa da aten¢ao da familia, da escola, dos profissionais e todos que se relacionam
com o aluno. A identifica¢do do autismo e suas caracteristicas promovem um atendimento mais
especifico, assim a numeracao dos niveis facilita o entendimento da necessidade de apoio.

Para um atendimento eficaz e eficiente, o processo de conhecimento do aluno, a
entrevista dos responsaveis € os registros sao trés momentos essenciais para conduzir as
atividades, a organizacao dos atendimentos, os gostos e tudo que possa facilitar o processo de
estimulagdo da linguagem. O processo de entrevista serve para a organizagdo do primeiro
atendimento do aluno. A organiza¢do do atendimento se estrutura em trés momentos que sao
conduzidos pelo ludico, pelo jogo e ampliando as a¢des na area de linguagem. A realidade
imaggética trata de como a linguagem ¢ parte do processo de interagdo.

No que se trata dos atendimentos posteriores condugdo do atendimento aponta para o
processo de ofertar aos alunos oportunidades de utilizar a linguagem, mas também realizar
vivenciar exercicios e estimulo da oralidade.Nesse processo o registro da evolu¢dao do aluno ¢
algo essencial, pois define o processo de organizac¢ao do trabalho e evidencia a importancia da
SRM.

Como apresentado em nosso trabalho, o foco desta pesquisa foi produzir orientagdes
utilizando as referéncias e pode articular perspectivas da educagdo, da fonoaudiologia ¢ a
realidade da SRM. Os resultados obtidos neste estudo nos permitiram alcancar os objetivos
propostos inicialmente e sanar com a producao dos documentos, que apontam para a utilizagao
de organizagdo de estimulo e execucdo da linguagem em sua modalidade oral.

Observou-se ainda que a relagdo professor versus aluno dentro do atendimento do AEE,
sua atuacdo a partir da orienta¢do passa uma estrutura fruto de uma pesquisa e organizada a
partir de uma base cientifica. As orientagdes tornam-se uma resposta as nossas experiéncias na
referida sala, pois podemos tensionar as problematizacdes feitas acerca da relacdo atendimento,
linguagem, alunos com TEA para resultar nesse processo de entendimento do trabalho no
atendimento da SRM.

CONSIDERACOES FINAIS

O trabalho da Sala de Recurso Multifuncional tem um carater particular pela
necessidade da relagdo “multi”. Para explicarmos essa relacdo de varias realidades e saberes,
logo apontamos o processo de producdo e organizagdo da nossa pesquisa. Precisamos
estabelecer a fundamentagdo das questdes de satde dos alunos, a sua relagdo com a escola, a
realidade da legislagdo e as caracteristicas e a presenga do autismo no contexto escolar.

Apresentada as realidade supracitadas, recorremos as carateristicas do trabalho docente
na SRM, a linguagem da sua organizagdo e como realizar o trabalho através de orientagdes. A
partir desse entendimento o trabalho do professor desse espago pode ser maximizado com a
colaboragdo dos estudos da ciéncia fonoaudiologica. Nosso trabalho foi firmado na perspectiva
do conselho de Fonoaudiologia presente no documento “ Contribui¢gdes do Fonoaudidlogo
Educacional para seu Municipio e Escola”, pois entendemos que o produto do nosso trabalho
corresponde a incumbéncia de prestar assessoria € servigo; contribuir no atendimento no
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aspecto da avaliacao e planejamento do estudantes do AEE; promover a formagdo continuada
para melhores avaliagdes curriculares; e estabelecer um melhor didlogo entre escola, familia e
profissionais de satde.

Organizado essas relagdes entendimento da fonoaudiologia e o atendimento dos alunos
autista das suas especificidades, ainda relembramos que o ludico ¢ o lugar comum de varias
areas para acessar o infante. Refletir, repensar e aprender faz parte do jogo pedagdgico para
movimentar o cognitivo para aprender. Assim as orientagdes sdo direcionadas para uma
organizacao especifica de ensino, de modo particular, a pratica do professor do AEE que precisa
ser revista em todos os seus ambitos, dessa forma refletir e reavaliar ¢ uma meta constante para
atuar de forma adequada.

Este trabalho serve de trilha para esse caminho das relagdes de constituicdo do sujeito
que possui uma organizacao singular. O aluno da SRM aprende e ensina ao falar, ao jogar, ao
errar e aprender no seu tempo e sua forma de aprendizagem. As orientagdes da clinica
fonoaudiologicas promovem um movimento de retragar perspectivas e reprojetar os objetivos,
de melhor acolher o aluno que possui o espectro autista. Entdo, jamais serd a panaceia para o
atendimento da SRM, porém quando bem utilizado promove uma organizacao plausivel para
atuar no AEE.
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RESUMO

O presente estudo trata-se de um artigo elaborado com base em uma revisao bibliografica qualitativa, realizada em
livros e artigos cientificos previamente publicados, que visa realizar uma compreensdo historica sobre a saiude
mental no Brasil ¢ no mundo. Além disso, pretende-se compreender o papel do profissional da enfermagem nesse
contexto, bem como as mudangas em suas atribuicdes a partir da reforma psiquiatrica. O profissional da
enfermagem deixou de cuidar apenas dos aspectos fisicos dos pacientes com doengas mentais, para cuidar também
de suas necessidades subjetivas e psicossociais, trazendo a esses pacientes um carater de humanidade e
individualidade. Assim sendo, o profissional da enfermagem possui atribui¢des muito mais elaboradas e decisivas
apos a reforma psiquidtrica.

Palavras-chave: Cuidados. Enfermagem. Saude mental.

SUMMARY

This study is an article based on a qualitative bibliographic review of previously published books and scientific
articles, which aims to provide a historical understanding of mental health in Brazil and worldwide. In addition, it
aims to understand the role of nursing professionals in this context, as well as the changes in their duties since the
psychiatric reform. Nursing professionals no longer only care for the physical aspects of patients with mental
illnesses, but also care for their subjective and psychosocial needs, bringing these patients a character of humanity
and individuality. Therefore, nursing professionals have much more elaborate and decisive duties after the
psychiatric reform.

Keywords: Care. Nursing. Mental health.

RESUMEN

El presente estudio es un articulo elaborado a partir de una revision bibliografica cualitativa, realizada sobre libros
y articulos cientificos publicados anteriormente, que tiene como objetivo proporcionar una comprension historica
de la salud mental en Brasil y el mundo. Ademas, pretendemos comprender el papel del profesional de enfermeria
en este contexto, asi como los cambios en sus funciones tras la reforma psiquiatrica. El profesional de enfermeria
ya no solo atiende los aspectos fisicos de los pacientes con enfermedades mentales, sino que también atiende sus
necesidades subjetivas y psicosociales, aportando a estos pacientes un caracter de humanidad e individualidad. Por
tanto, el profesional de enfermeria tiene responsabilidades mucho mas elaboradas y decisivas tras la reforma
psiquiatrica.

Palabras clave: Cuidado. Enfermeria. Salud mental.

INTRODUCAO

E sabido que a satide mental é tema de intimeras discussdes em varios setores de nossa
sociedade. Atualmente, existe uma crescente demanda para o atendimento de individuos com
esses transtornos. Para isso, existe uma série de programas governamentais voltados para a
realizac¢do desses atendimentos, que atualmente estao deixando de lado o carater institucional e
assumindo um carater social e comunitdrio. Esses programas contam com inumeros
profissionais, dentre eles os enfermeiros (Fidelis, 2018).

No entanto, conforme foi mencionado, a realidade ja foi bastante diferente. As pessoas
com doengas mentais, no decorrer da historia, ja foram tidas como possuidas por espiritos
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malignos, ja foram trancafiadas em instituigdes que dispunham de condig¢des insalubres e ja
sofreram as mais diversas violéncias. Essa situacdo apenas comecou a se modificar, mais
especificamente no Brasil, ap6s a reforma psiquiatrica, que trouxe um novo entendimento e
diferentes concepgoes a respeito dos transtornos mentais (Rocha; Lucena, 2018).

Ao considerar essas afirmativas, o presente artigo possui como objetivo apresentar as
atribui¢des dos profissionais da enfermagem, relacionadas com a saude mental na atualidade.
Para isso, faz-se necessario realizar um breve resgate historico a respeito de como os individuos
com essas doencas eram vistos no decorrer dos anos, no Brasil € no mundo.

A realizacao deste estudo, € importante, pois conforme ja foi mencionado, as atribuigdes
da enfermagem no contexto da saude mental, estdo passando por modificagcdes constantes,
visando se adequar a nova realidade que permeia os tratamentos atuais. Devido a isso, €
importante contar com varios meios para a informagao dos profissionais que queiram ingressar
nessa area de conhecimento.

METODOLOGIA

Este artigo foi elaborado com base em uma pesquisa bibliografica qualitativa. Trata-se
de uma revisdo de literatura realizada em livros e artigos cientificos previamente publicados
eletronicamente.

Para a pesquisa dos artigos, foram utilizadas plataformas como o Google Académico,
Scielo e Pubmed. Foram priorizados artigos publicados nos ultimos dez anos.

ASPECTOS HISTORICOS DA SAUDE MENTAL NO BRASIL E NO MUNDO

Na historia da satde mental, o termo mais utilizado para designar as doengas mentais
era a loucura. Na antiguidade, esta era tratada como uma possessao corporal do individuo por
demonios ou outros seres superiores maldosos. Essa situacdo comegou a ser modificada na
idade média, a partir da criacdo de ambientes hospitalares voltados para o tratamento de
individuos com doencas mentais. Nesses ambientes, o tratamento dispensado aos pacientes era
diferente conforme os locais e as suas culturas (Rocha; Lucena, 2018).

Na idade média, o poder publico ndo costumava intervir em casos de doencas mentais.
Apenas o fazia se fosse um caso de anulagdo, validacao ou prote¢do das propriedades de pessoas
com essas doengas. Na Grécia e em Roma, tem-se conhecimento de que havia alguns
tratamentos médicos voltados para a saide mental. No entanto, eram dispensados apenas as
pessoas que detinham alguma posse, e consistiam na contrata¢do de assistentes exclusivamente
para seus cuidados. J& as pessoas mais pobres com doencas mentais, costumavam vagar por
campos e mercados, dependendo de pequenos trabalhos ou de esmolas para sobreviverem
(Resende, 2019).

A psiquiatria propriamente dita, surgiu como uma especialidade médica na Franga, com
Pinel, mais especificamente no periodo da revolugdo francesa. Nesse momento da historia, a
nova ordem social era voltada ao homem concebido como o centro do universo, observando-se
assim os principios da igualdade, liberdade e fraternidade. No entanto, tais principios
direcionam-se ao homem considerado racional, porque os seres humanos que eram acometidos
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por alguma doenga mental, eram excluidos do estatuto dos cidadaos da época (Rocha; Lucena,
2018).
Nesse sentido, Pinel adquire uma importancia decisiva no que se refere as doencas

mentais.

A loucura passa a receber definitivamente o estatuto tedrico de alienacdo mental, o
que imprimira profundas alteragdes no modo como a sociedade passarad a pensar e a
lidar com a loucura dai por diante. Se por um lado, a iniciativa de Pinel define um
estatuto patologico para a loucura, o que permite com que esta seja apropriada pelo
discurso e pelas instituicdes médicas, por outro, abre um campo de possibilidades
terapéuticas, pois, até entdo, a loucura era considerada uma natureza externa ao
humano, estranha a razdo. Pinel levanta a possibilidade de cura da loucura, por meio
de tratamento moral, ao entender que a alienagdo é produto de um distirbio da paixdo,
no interior da propria razdo e ndo a sua alteridade (AMARANTE, 2003, apud
GURGEL, 2017, p. 42).

Nos anos finais do século XVIII, aconteceu um movimento a partir do qual, eram
realizadas dentincias relacionadas com uma série de problemas advindos das referidas
internagdes em instituicdes psiquiatricas. Essas dentincias davam conta de que as pessoas com
doencas mentais eram mantidas confinadas em ambientes insalubres, nos quais ocorriam
situagdes de extrema promiscuidade. Além disso, eram colocados em contato com
marginalizados sociais, e passavam por tratamentos médicos que, na realidade, eram
torturantes. Assim, eles ndo recebiam o tratamento médico ideal, na realidade, eram vitimas de
acoes violentas (Resende, 2019).

Ap6s a difusdo dos estudos de Pinel na Francga, outros estudiosos surgiram, tais como
Tuke na Inglaterra, Chiaruggi na Italia, e Todd nos Estados Unidos. Esses estudiosos criaram
um movimento que defendia que as pessoas com doengas mentais deveriam ser separadas de
outros enclausurados, para assim, receberem o tratamento psiquidtrico adequado. Esse
movimento serviu como uma semente para o surgimento e os rumos dos primeiros tratamentos
em saude mental no Brasil (Resende, 2019).

No Brasil, a psiquiatria foi desenvolvida efetivamente, com a criacdo das escolas
médico-cirurgicas, que formavam, em medicina, individuos que substituiram os fisicos e os
cirurgides barbeiros. Essas escolas surgiram no século XIX, influenciadas pelas escolas alemas,
inglesas e principalmente pela escola francesa. Nesse periodo, os médicos formados no Brasil
comegaram a realizar as primeiras pesquisas cientificas que deram origem aos institutos para o
estudo de doengas, sendo os mais atuantes até os nossos dias, o Instituto Osvaldo Cruz, o
Instituto Manguinhos e o Instituto Adolfo Lutz. O primeiro hospital psiquiatrico foi fundado no
ano de 1852 (RIBEIRO, 2015).

Anteriormente a esse fato, as pessoas com doen¢a mental eram abrigadas nas Santas
Casas de Misericordia e em outras instituicdes de caridade. Nessas instituicdes, o tratamento
ministrado para essas pessoas era bastante insalubre. Os pacientes eram trancafiados em poroes,
nao recebiam cuidados médicos adequados e ficavam a mercé das agdes de guardas, que
continham seus delirios por meio de atos violentos como espancamentos € até prisdes em
troncos. Devido aos maus-tratos fisicos, os pacientes acabavam se tornando desnutridos e
expostos a doencgas infecciosas que acarretavam, muitas vezes, uma morte precoce (Resende,
2019).

Nos 100 anos que se seguiram ao surgimento da primeira clinica psiquiatrica no Brasil,
ndo ocorreram grandes modificagdes. A TUnica alternativa que se tinha era a internacdo
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hospitalar com a utilizagdo de farmacos. Com o tempo, foram se desenvolvendo alguns estudos
arespeito dos cuidados e a compreensdo das doengas mentais e seus efeitos nos pacientes. Esses
estudos comecaram a surtir algum efeito nos anos 70, quando se iniciou a reforma psiquidtrica
(RIBEIRO, 2015).

Essa reforma ocorreu no periodo dos movimentos sanitdrios no pais. As mudangas
iniciais dessa reforma foram direcionadas as praticas de saide e ao desenvolvimento de
processos inovadores voltados para a gestdo e para a elaboragdo e producdo das tecnologias
relacionadas ao cuidado com os pacientes. Dessa maneira, a reforma psiquiatrica, além de
desafiadora e complexa, caracterizou-se por se tornar politica e social, ao ser debatida em vérias
esferas da sociedade, tendo que enfrentar também inumeras dificuldades, conflitos e sangdes
(RIBEIRO, 2015).

No ano de 1978, foi criado o Movimento dos Trabalhadores em Satde Mental (MTSM),
que teve como objetivo inicial realizar reivindicacdes de questdes relacionadas a area
trabalhista ¢ humanitaria do atendimento aos pacientes desse setor. Esse movimento também
lutou amplamente contra as politicas de satide vigentes na época, resultando em um movimento
de reforma sanitaria voltado para a reformulagdo do sistema de saude ao nivel nacional. Tal
movimento discutia aspectos relacionados com a administracdo, com o planejamento de
servicos, € abertura maior do acesso ao sistema de satde pela populagdao. Buscava-se, assim, o
aperfeicoamento técnico dos profissionais ¢ o gerenciamento dos recursos voltados para a
assisténcia a satide da populagao, inclusive na psiquiatria (CASTANEDA, 2019).

Esse movimento também comegou a se organizar, para fiscalizar ¢ denunciar os maus-
tratos e a violéncia realizada nos hospitais psiquiatricos denominados manicomios. Criticava
também a mercantilizagdo das doengas psiquiatricas, denunciando os abusos financeiros que
ocorriam na administracdo desses hospitais. Para contrapor essa realidade, foram propostas
formas alternativas para o tratamento de doengas mentais, valorizando uma sociedade que nao
contasse com esses hospitais psiquiatricos. A partir de entdo, surgiu no Brasil, um Movimento
Nacional da Luta Antimanicomial, que obteve grande relevancia na realidade enfrentada pelas
pessoas com doenga mental no pais. Esse movimento teve uma importancia decisiva para o
surgimento do primeiro Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS), na cidade de Sao Paulo
(GARRIDO; SANTOS, 2018).

Nos anos 1980, as politicas publicas e os servigos voltados para a promog¢ao da satde
comecaram a ser efetivados. Esse fato ocorreu com o iminente final da ditadura militar e as
eleicdes para governadores dos estados do Brasil. Nessa década também, aconteceram algumas
experiéncias institucionais que resultaram em agdes bem sucedidas na elaboragdo de um
modelo diferente para um cuidado diferente no que se refere a satde mental. Duas dessas
experiéncias sdo consideradas o marco inaugural de uma nova pratica dos cuidados para com
as pessoas com doencas mentais no pais. Uma dessas experiéncias, conforme citado
anteriormente, foi a criagdo do primeiro Centro de Atencdo Psicossocial Professor Luiz da
Rocha Serqueira em Sdo Paulo. A outra experiéncia, foi a interven¢do realizada na Casa de
Saiude Anchieta, pela administragdo do municipio de Santos, estado de Sao Paulo, que culminou
na criacdo de um programa exemplar voltado para a satide mental (GARRIDO; SANTOS,
2018).

No entanto, nessa €poca, ainda existiam muitas limitagdes no que se refere aos direitos
dos pacientes psiquidtricos. As discussdes eram centralizadas simplesmente na universalizagao,
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na ampliacdo e no aperfeicoamento dos direitos a satide publica. Nessas areas, os avangos foram
relacionados com a producdo de diagndsticos, as prestagdes de servicos e as internagdes
psiquiatricas no ambito da satde publica (Castaneda, 2019).

No ano de 1989, ap6s o fim da ditadura militar e com a promulgag@o da constituicao de
1988, ocorreu a elabora¢do do Projeto de Lei n.° 3.657, de 1989, denominado Projeto Paulo
Delgado. Esse projeto foi aprovado em 1990, porém, apenas em 2001 finalmente obteve sua
aprovacao ¢ consolidagdo final. Em 1990, ocorreu a consolidagdo de alguns processos
relacionados com a reforma psiquiatrica, originando uma hegemonia diferente, que culminou
em agOes diversas ligadas a essa especialidade médica, dando origem a novas diretrizes
relacionadas com a elaboracao de politicas publicas, e consequentemente, com a colocagao em
pratica de algumas experiéncias consideradas inovadoras. Observou-se também a elaboragao
da portaria n.® 189 por parte do Ministério da Saude, que tratava a respeito de um plano nacional
de dispositivos e procedimentos voltados para a saude mental. Esse plano foi custeado por
verbas federais (RIBEIRO, 2015).

Com a promulgacdo da Portaria n.° 224, no ano de 1992, por parte do Ministério da
Saude, ocorreu a regulamentag¢do dos Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) e dos Nucleos
de Assisténcia Psicossocial (NAPS), cujas unidades se espalharam por todo o territério
nacional. Essa mesma portaria também menciona a divisdao do atendimento de satde realizado
no ambito de hospitais e ambulatorios. No entanto, mesmo com esses avangos no que diz
respeito ao atendimento aos pacientes com doengas mentais no Brasil, ainda existe uma caréncia
de politicas efetivas voltadas para esses pacientes e também para os profissionais de
enfermagem que atuam nessa area (RESENDE, 2019).

Observa-se que as doengas mentais eram amplamente estigmatizadas. Até mesmo nos
dias atuais, carregam uma ampla gama de preconceitos que, muitas vezes, impedem os
tratamentos corretos e trazem inimeros prejuizos para as pessoas com as referidas doengas e
seus familiares. Nesse contexto, as institui¢des psiquiatricas foram responsaveis pela exclusdo
social, bem como pela violagdo dos direitos das pessoas com transtornos mentais, pois o
tratamento dispensado aos doentes nessas instituigdes era bastante questiondvel. Essa
institucionalizagdo passou a ser revista com a reforma psiquiatrica, que trouxe mudangas de
paradigma no tratamento das doengas mentais, apresentando uma abordagem humanizada e
integrada entre as disciplinas que atendem a essas necessidades.

Nesse contexto, os movimentos sociais foram bastante importantes para o avango na
promogdo da saide mental. O movimento nacional da luta antimanicomial, por exemplo, foi
decisivo para a promocao de politicas publicas mais inclusivas para defender os direitos das
pessoas com transtornos mentais. Nos dias atuais, existem varios desafios que sdo enfrentados
no campo da satide mental, pois conforme ja foi citado, ainda existe muito estigma e preconceito
no que diz respeito a essas doengas. Assim sendo, € preciso supera-los e garantir que as pessoas
recebam o melhor tratamento, superando os estigmas e garantindo uma abordagem
interdisciplinar. Para isso, ¢ importante que haja uma formagao profissional de qualidade no
que se refere a enfermagem, visando uma atuagao em rede.
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A ATUACAO DA ENFERMAGEM NA SAUDE MENTAL

A enfermagem € uma profissao que possui varias especialidades de atuagdo. Dentre elas,
¢ possivel se observar a especialidade psiquiatrica e de saide mental, que visa prestar
assisténcia aos pacientes que sofrem de algum transtorno ou doenga mental, seja de carater
neurologico ou psicoldgico. Nesse contexto, a atuagao do profissional da enfermagem se da em
instituigdes voltadas para o tratamento desses pacientes ou em residéncias que, a partir da
reforma psiquiatrica e da luta antimanicomial, s3o consideradas eficazes para substituirem os
internamentos em manicOmios por uma relacdo mais humanizada com esses pacientes. Essa
reforma trouxe ao profissional de enfermagem um aumento na demanda por atendimentos
psiquiatricos nos servicos basicos de satide (FIDELIS, 2018).

No entanto, é preciso ressaltar que na saude mental existe uma ampla gama de situagdes
que exigem conhecimentos de diversos campos cientificos. Assim, profissionais desses campos
diferentes sdo necessarios para utilizar suas experiéncias e formagao para atender essa demanda.
Sendo assim, o profissional da enfermagem ¢ bastante importante. E necesséario que ele esteja
devidamente habilitado para desenvolver atividades voltadas para o cuidado de pacientes com
doengas mentais, que, em muitos casos, ndo recebem atendimento correto para suprir as suas
necessidades, caracterizando um importante desafio para o enfermeiro. Devido a isso, o
enfermeiro necessita possuir conhecimento adequado para dispensar o cuidado com o paciente
e com seus familiares que se encontram envolvidos nesse processo de tratamento, que, muitas
vezes, ¢ cansativo e desafiador (Ribeiro, 2015).

Acredita-se que o enfermeiro, no contexto da saude mental, precisa prestar toda
assisténcia ao paciente, considerando-o como alguém que possui suas caracteristicas humanas
e uma personalidade propria. Esse profissional deve considerar que as manifestacdes de
comportamento do paciente possuem um significado que ndo deve ser ignorado. Esse paciente
deve ser aceito e respeitado, tanto em seus transtornos, quanto em seus aspectos sadios
(FIDELIS, 2018).

Nesse sentido, ¢ de grande importincia a relagdo enfermeiro-paciente, também
conhecida como relacionamento terapéutico. No caso da enfermagem em saude mental,
desenvolver essa relagdo de maneira saudavel e proveitosa ¢ um dos principais papeis do
enfermeiro. Esse profissional deve considerar a perspectiva do paciente e da sua familia,
respeitando a subjetividade de cada um e a integralidade no ambiente no qual essa pessoa se
encontra inserida (OLIVEIRA et al., 2021).

Recomenda-se que, na enfermagem em satde mental, ocorra uma prestagdo integral de
assisténcia ao individuo. A enfermagem ¢ uma das profissdes que valoriza o cuidado com o ser
humano de maneira individual, na familia ou na comunidade. Assim, é necessario serem
desenvolvidas atividades de promogao integral da saude fisica e mental. O enfermeiro precisa
se responsabilizar pelo cuidado, pelo conforto, pelo acolhimento e pela promog¢do do bem-estar
dos pacientes com doeng¢a mental, promovendo sua autonomia por meio da promogao da satde
(OLIVEIRA et al., 2021).

Ap6s a reforma psiquiatrica, ocorreu uma modificagdo nas atribui¢cdes do enfermeiro.
Esse profissional deixou uma postura voltada para a custdédia com enfoque no atendimento as
necessidades fisicas do paciente, para atingir uma abordagem mais voltada para as necessidades
psicoldgicas e sociais, o que elevou a importancia dessa profissdo no atendimento a esses
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pacientes. Assim sendo, o papel dos enfermeiros especializados em psiquiatria e satde mental,
atualmente, esta pautado no relacionamento direto com o paciente, bem como na compreensao
e no auxilio as suas condutas. O enfermeiro na psiquiatria ndo deve realizar diagnosticos
clinicos ou prescricdo de medicamentos, mas deve estar comprometido com a promocao da
qualidade de vida diaria do paciente (FIDELIS, 2018).

Considera-se que o enfermeiro, entdo, desempenha um importante papel voltado para a
assisténcia da pessoa com uma doenca mental, inclusive na sensibilizacdo da populacdo em
geral, com relagdo a sua insercao na sociedade, fazendo com que essas pessoas sejam e se
sintam verdadeiramente valorizadas. Dessa maneira, a postura do enfermeiro precisa ser voltada
para a valorizacao integral do individuo, e nao simplesmente ser direcionada a sua doenga. Tal
postura visa favorecer a recuperacdo da autoestima do individuo, bem como facilitar seu
convivio em sociedade. O enfermeiro pode levar o paciente a compreender melhor sua propria
doenga e apresentar formas de se lidar melhor com ela, proporcionando uma melhor qualidade
de vida e autonomia global (OLIVEIRA et al., 2021).

Observa-se, portanto, que a especializacdo em Enfermagem Psiquiatrica e saide mental
¢ muito importante, pois por meio desta, os enfermeiros conseguem oferecer um cuidado com
maior qualificacao a esses pacientes com transtornos mentais. Assim sendo, ¢ importante que a
enfermagem seja capaz de prestar uma assisténcia integral a esses pacientes, ndo apenas
considerando os aspectos fisicos, mas também dando a verdadeira importancia aos aspectos
emocionais, sociais e psicoldgicos desses pacientes com doengas mentais. Nesse sentido, os
profissionais da enfermagem poderdo contribuir para a humanizacdo do cuidado em satde
mental, promovendo a empatia, o acolhimento e o respeito as singularidades e as demandas de
cada paciente.

No contexto da reforma psiquiatrica, a enfermagem foi responsavel por garantir aos
pacientes com transtorno mental, um cuidado mais humanizado, visando a promocdo da
autonomia desses pacientes, a desinstitucionalizacdo e participando da constru¢do de uma rede
de cuidados mais integrada e ampla. Os Centros de Atencao Psicossocial (CAPS) sdo parte
dessa rede, pois os pacientes podem ter seu atendimento garantido, sem sair do convivio de seus
familiares e da sociedade. Os enfermeiros também podem participar da educacdo em saude
mental, instruindo pacientes, familiares e a sociedade em geral, promovendo uma redugdo dos
estigmas e preconceitos, € uma maior compreensao a respeito das doencas mentais € as
maneiras de auxiliar esses pacientes.

CONSIDERACOES FINAIS

A historia da satide mental no Brasil e no mundo denota uma série de modifica¢des nas
concepgoes € nos cuidados aos individuos com doengas psiquiatricas. Essas concepgdes
partiram de uma realidade que considerava possessdes por outros seres malignos, até uma
realidade na qual esses pacientes eram vitimas de violéncia e trancafiados em institui¢cdes. No
entanto, com a reforma psiquidtrica, o tratamento a essas pessoas esta deixando,
gradativamente, de lado a institucionaliza¢do, dando lugar a uma realidade de aceitacdo e
convivio social. Nesse sentido, o papel do profissional da enfermagem também estd se
modificando. Atualmente, cabe a esse profissional, desenvolver uma relagao proveitosa com o
paciente, de maneira que seus cuidados, ndo apenas fisicos, mas também psiquicos, sejam
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devidamente valorizados. O enfermeiro deve compreender que a pessoa com uma doenga
mental, possui uma personalidade unica que vai além do transtorno do qual ela ¢ acometida.
Além disso, ¢ importante que ela seja compreendida como alguém que faz parte de uma familia
e de uma comunidade, e essas relagdes precisam ser valorizadas.

Dessa maneira, uma formacao mais aprofundada, bem como a realizagdo de estudos
futuros a respeito desse tema, pode trazer mais esclarecimentos sobre as relagdes dos
enfermeiros e seus pacientes na psiquiatria, diminuindo preconceitos e formando mais
profissionais capacitados para trabalhar com esses pacientes, que por muito tempo, estiveram
as margens da sociedade.
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RESUMO

No final do século XX, o Brasil ¢ o mundo passaram por uma importante reforma psiquiatrica. Na realidade
brasileira, os manicomios foram deixados de lado, dando lugar a servicos que promovem atendimentos a
individuos com transtornos mentais, sem os privar do convivio familiar e social. Dentre esses servicos, ¢ possivel
citar os Centros de Atencdo Psicossocial, que se caracterizam como um importante meio para que essas pessoas
possam receber o tratamento adequado. Dentre os profissionais que atuam nessas institui¢des, estdo os enfermeiros.
Este artigo, elaborado a partir de uma pesquisa bibliografica qualitativa, visa discorrer sobre as atribuigdes e
inovagdes proporcionadas pela reforma psiquiatrica ao trabalho do profissional da enfermagem, enfocando sua
atuagdo nos CAPS. Considera-se que ocorreu uma mudanga no olhar desses profissionais para os pacientes,
deixando de ser meramente clinico, para se tornar mais humanista e integrador.

Palavras-chave: Centros de Atengdo Psicossocial. Enfermagem. Inovagdes.

SUMMARY

At the end of the 20th century, Brazil and the world underwent a major psychiatric reform. In Brazil, mental
hospitals were left aside, giving way to services that provide care to individuals with mental disorders, without
depriving them of family and social life. Among these services, it is possible to mention the Psychosocial Care
Centers, which are characterized as an important means for these people to receive appropriate treatment. Among
the professionals who work in these institutions are nurses. This article, prepared based on a qualitative
bibliographical research, aims to discuss the attributions and innovations provided by the psychiatric reform to the
work of nursing professionals, focusing on their work in CAPS. It is considered that there was a change in the way
these professionals look at patients, ceasing to be merely clinical, to become more humanistic and integrative.
Keywords: Psychosocial Care Centers. Nursing. Innovations.

RESUMEN

A finales del siglo XX, Brasil y el mundo vivieron una importante reforma psiquiatrica. En la realidad brasilefia,
los asilos quedaron de lado, dando paso a servicios que brindan atencion a personas con trastornos mentales, sin
privarlas de la vida familiar y social. Entre estos servicios se pueden mencionar los Centros de Atencion
Psicosocial, los cuales se caracterizan por ser un medio importante para que estas personas reciban un tratamiento
adecuado. Entre los profesionales que trabajan en estas instituciones se encuentran las enfermeras. Este articulo,
basado en una investigacion bibliografica cualitativa, tiene como objetivo discutir las atribuciones e innovaciones
aportadas por la reforma psiquiatrica al trabajo de los profesionales de enfermeria, centrandose en su actuacion en
los CAPS. Se considera que ha habido un cambio en la forma en que estos profesionales miran al paciente, pasando
de ser meramente clinicos a ser mas humanistas e integradores.

Palabras clave: Centros de Atencion Psicosocial. Enfermeria. Innovaciones.
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INTRODUCAO

Atualmente, a profissdo da enfermagem relacionada com a satide mental estd passando
por um periodo de importantes modificacdes. Isso vem ocorrendo, porque os manicomios
deram lugar a servicos diversificados que compdem essa rede de cuidados. Dentre eles, ¢
possivel citar os Centros de Atengao Psicossocial (CAPS. Essas instituigdes sdao responsaveis
pela organizagdo da demanda dos cuidados psiquiatricos, € coordenam os sistemas locais
relacionados com a ateng¢do a satide mental (Castro, 2021).

Os CAPS foram regulamentados pela portaria GM n.° 336, de 19 de fevereiro de 2002.
O Ministério da Satude define essas instituigdes como prestadoras de servigo de atencao didria
no que se relaciona a saide mental, visando substituir os hospitais psiquiatricos. Possuem a
responsabilidade pelo cuidado com os individuos acometidos por doengas mentais, sejam eles
leves, severos, corriqueiros ou persistentes, visando resgatar o convivio social e familiar desses
pacientes (Nunes et al., 2020).

Na realidade dos CAPS, o trabalho ¢ desenvolvido por uma equipe multidisciplinar que
atua de maneira interdisciplinar. Dentre esses profissionais, pode-se destacar o enfermeiro, que
¢ colocado diante de um atual e importante desafio, no qual o olhar voltado ao paciente deixa
de ser meramente clinico, para se tornar um olhar compreensivo, visando desenvolver o
cuidado, o acolhimento, o didlogo e o conforto na relagdo com o paciente. Além disso, esses
cuidados se estendem também as familias e as suas relagdes com esse individuo (Silva et al.,
2017).

Diante dessas afirmativas, o presente artigo possui como objetivo discorrer a respeito
das inovagdes no que se refere as atribuicdes dos enfermeiros que atuam em um CAPS. Para
tanto, pretende-se compreender o contexto do surgimento dos CAPS no Brasil, observar suas
configuragdes e finalidades e abordar a atuagdo dos profissionais de enfermagem que se
encontram inseridos nessas instituigdes.

METODOLOGIA

Este artigo foi elaborado a partir de uma pesquisa bibliografica e qualitativa, realizada
em livros e artigos cientificos previamente publicados. Trata-se de uma fonte de informagao
para os profissionais de enfermagem e para a comunidade em geral, a respeito dos novos
paradigmas que perpassam a profissdo do enfermeiro em uma realidade diferenciada encontrada
nos CAPS.

Esse artigo foi escrito a partir de uma pesquisa bibliografica qualitativa. Essa pesquisa
foi realizada em livros e artigos cientificos previamente publicados por estudiosos do assunto,
e selecionados de acordo com sua relevancia e com os objetivos do artigo. Os artigos foram
pesquisados em plataformas eletronicas como Scielo, Google Académico e Pubmed. Foram
selecionados artigos publicados nos ultimos dez anos.

SURGIMENTO DOS CAPS NO BRASIL

Durante o século XX, ocorreram denuncias em varias partes do Brasil ¢ do mundo,
referentes ao fato de que as institui¢des voltadas para o internamento e os cuidados de pessoas
com doencas mentais, também conhecidas como manicomios ou hospicios, foram
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transformadas em industrias. Esse fator fez com que aumentasse o numero de leitos e,
consequentemente, o numero de internamentos. Em contrapartida, os individuos que eram
atendidos por essas institui¢cdes, passaram a receber um tratamento considerado desumano, com
a presenca de terapias que envolviam choques elétricos e utilizagdo abusiva de medicamentos
psicotropicos. Com vistas a modificar essa situacdo, surgiram varios movimentos politicos e
sociais que comecaram a realizar e acatar as referidas dentncias. Esses movimentos
influenciaram, a partir da década de 1970, uma forte demanda pela humanizagao do tratamento
as pessoas com doencas mentais, dando inicio a reforma psiquiatrica (MARCOLAN; CASTRO,
2021).

No Brasil, no ano de 1978, foi iniciado um movimento que procurava realizar
articulagdes de varios setores da sociedade que eram contrarios ao modelo manicomial. Esse
movimento ficou conhecido como Movimento de Trabalhadores em Satde Mental (MTSM).
Era composto por integrantes do movimento sanitario, sindicalistas, associacdes de familiares
de doentes, membros de associagdes de profissionais das areas envolvidas e pessoas com longo
histérico de internamentos psiquiatricos. Esses movimentos deram inicio no pais, a uma série
de tentativas de mudancas no sistema asilar de assisténcia em saude mental, visando uma
completa reforma psiquiatrica no Brasil, bem como a regulamentacdo e implementagdo de
novos servigos no que se refere ao atendimento a pessoas com doenca mental (MARCOLAN;
CASTRO, 2021).

Durante a década de 1980, mais precisamente no ano de 1987, o Brasil foi tomado por
um movimento social, que foi denominado Movimento da Luta Antimanicomial (MLA), que
possuia como principais reivindicagdes uma sociedade que fosse livre dos manicomios. Esse
movimento agregou igrejas, universidades e Organizagdes Nao Governamentais (ONGs), que
influenciaram de maneira profunda a concepgao que se tinha a respeito da pessoa com doenga
mental, bem como o tratamento dispensado a ela. Tal movimento alterou significativamente a
rotina dos profissionais que atuavam no campo da saide mental (RIBEIRO; CASTRO, 2021).

No mesmo ano, realizou-se a primeira Conferéncia de Saude Mental em ambito
nacional. Dentre outros temas, foram debatidos os direitos e os deveres que perpassam a
cidadania da pessoa com doenca mental. Foi abordada, também, a reforma da psiquiatria e suas
transformagoes sociais, buscando implementar propostas inovadoras voltadas para a assisténcia
as pessoas com transtornos mentais, visando garantir sua plena cidadania. Sendo assim, no ano
de 1989, foi elaborado o Projeto de Lei Paulo Delgado, que, dentre outras acdes, postulava a
extin¢do progressiva dos manicomios no Brasil. No entanto, esse projeto foi aprovado apenas
no ano de 2001 (RIBEIRO; CASTRO, 2021).

A partir dessas mudangas que ocorreram na assisténcia aos individuos com doengas
mentais propostas por essa reforma psiquiatrica, surgiram, no Brasil, alguns servi¢os para
substituir o atendimento hospitalar em psiquiatria. Dessa maneira, foi formada uma rede de
cuidados que relaciona diretamente com a atengdo bésica a satde. Essa rede engloba também
os servigos especializados (Ambulatorio de Saude Mental), os Centros de Atengao Psicossocial
(CAPS), os hospitais-dia, os servicos de urgéncia e emergéncia psiquiatricas, as alas em
hospitais gerais e os Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT). Esses servigos representaram
importantes avancos na luta antimanicomial (NUNES et al., 2020).

Considera-se, a partir das afirmativas apresentadas nesse capitulo, que o surgimento dos

\

CAPS encontra-se relacionado diretamente a reforma psiquidtrica, que procurou superar o
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modelo manicomial, promovendo uma abordagem humanizada no tratamento de pacientes
acometidos com transtornos mentais. Nesse sentido, os autores citados mencionam as denuncias
de condi¢des desumanas nos manicomios, como a utilizacdo de tratamentos violentos e
abusivos. Essa situac¢do contribuiu para a necessidade de se realizar uma série de mudangas no
atendimento aos individuos acometidos pelos referidos transtornos. No referido momento
histérico, € possivel destacar os movimentos sociais € politicos que tiveram grande importancia.
Dentre esses movimentos, € possivel citar o Movimento de Trabalhadores em Saude Mental,
que buscava uma abordagem mais humanizada e integrada voltada para o cuidado com as
pessoas com doengas mentais.

Essa discussao a respeito da humanizagao do tratamento psiquiatrico, bem como a busca
por alternativas aos modelos tradicionais de institucionalizagdo, sdo bastante relevantes para se
compreender a criacdo dos CAPS, que configuram-se em espagos voltados para o acolhimento
e o cuidado. A implementagdo desses CAPS impactou diretamente os modelos de assisténcia
em saude mental no Brasil, proporcionando um atendimento respeitoso, humanizado e
integrado a populag¢do com transtornos mentais.

OS CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (CAPS)

Nesse contexto, vale ressaltar a expansao dos servigos oferecidos pelos CAPS. Trata-se
de servigos extra-hospitalares, criados pelo Ministério da Satide, por meio da portaria GM n.°
224/92, que possuem como objetivo realizar o acolhimento e a atencao as pessoas com alguma
doen¢a mental. Tais centros pretendem fazer com que os individuos acometidos por alguma
doenga psiquiatrica sejam compreendidos a partir de novas concepgdes e paradigmas. Essas
pessoas que recebem atendimento pelos CAPS sdo tratadas de uma maneira que considera a
possibilidade de que sejam reabilitados e possam ser inseridos na sociedade, considerando suas
vivéncias nos ambitos pessoal, familiar ou social. Assim sendo, esses individuos podem
retornar ou manter os seus habitos cotidianos, bem como estar livre para interagir com seus
familiares e amigos (Nunes et al., 2020).

A Portaria GM n.° 336, promulgada em fevereiro de 2002, preconiza que os Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS) serdo constituidos, respeitando as seguintes modalidades: CAPS
I, CAPS 11, CAPS III, CAPS i (infantil) e CAPS AD (4lcool e drogas). Sdo classificados
considerando uma ordem crescente de porte ou complexidade, bem como de abrangéncia no
atendimento populacional. Sdo classificados pela mesma portaria, da seguinte maneira:

CAPS I: atende municipios cuja populagdo esta entre 20.000 a 70.000 habitantes. Possui
equipe minima composta por 9 profissionais, com formagao de niveis médio e superior, € atende
usudrios adultos acometidos por doengcas mentais severas e persistentes e transtornos
relacionados com o vicio em alcool e outras drogas. Seu horario de funcionamento ¢ das 08 as
18h, de segunda a sexta-feira (BRASIL, 2002).

CAPS II: atende municipios com populagdo entre 70.000 a 200.000 habitantes, conta
com uma equipe minima de 12 profissionais e capacidade para o acompanhamento de
aproximadamente 360 pessoas por més. Nessa modalidade de CAPS, sdo atendidos também
adultos com transtornos mentais severos e persistentes. Seu horario de funcionamento ¢ das 08
as 18h, de segunda a sexta-feira, com opg¢ao de um terceiro turno que estende esse horario até
21h (BRASIL, 2002).
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CAPS III: atende municipios com populagao total acima de 200.000 habitantes. Possui
equipe minima de 16 profissionais, com formag¢ao de niveis médio e superior. Conta ainda com
uma equipe profissional que atende nos periodos noturnos e aos finais de semana. Possui
capacidade para realizar o atendimento de aproximadamente 450 pessoas por més. Quando
necessario, esta equipado para realizar acolhimento noturno, ou seja, internagdes curtas, por um
periodo que pode ir de algumas horas at¢ no maximo sete dias. Funciona por um periodo de
24h diarias, incluindo feriados e finais de semana (BRASIL, 2002).

CAPS i (infantil): atende municipios com populagdo acima de 200.000 habitantes. E
voltado para o atendimento de criangas e adolescentes acometidos por doencas mentais. Possui
capacidade para realizar o acompanhamento, em média, de aproximadamente 180 criangas e
adolescentes mensalmente. Conta com uma equipe minima de 11 profissionais, com formagao
de nivel médio e superior. Funciona das 08 as 18h, de segunda a sexta-feira, com opgdo de
inclusdo de um terceiro turno que se estende até as 21h (BRASIL, 2002).

CAPS AD (alcool e drogas): atende municipios que possuem uma populagao acima de
100.000 habitantes. Essa modalidade de CAPS ¢ especializada no atendimento de pessoas
acometidas pelo vicio prejudicial de 4lcool e outras drogas. Caracteriza-se como um servigo
que substitui a internacao e pode.

acrescentar e oferecer o atendimento de desintoxicagdo. E composto por uma equipe
minima de 13 profissionais, com formac¢ao de nivel médio e superior, em varias especialidades.
Funciona em horario das 08 as 18h, de segunda a sexta-feira, podendo se estender em um
terceiro turno até 21h (BRASIL, 2002).

Os usuarios dos CAPS precisam possuir um projeto terapéutico individual. Isso
significa que esses atendimentos precisam respeitar suas particularidades, priorizando o
atendimento de cada sujeito dentro e fora da unidade, bem como propondo atividades a serem
realizadas durante sua permanéncia na institui¢do, considerando as referidas necessidades
fisicas e psiquicas de cada um (Castro, 2021).

Os CAPS podem ofertar algumas modalidades de tratamento. O tratamento intensivo
refere-se ao atendimento realizado diariamente, quando o individuo encontra-se em sofrimento
psiquico grave, em alguma crise ou ainda com intensas dificuldades no convivio familiar e
social, necessitando de uma atengao continua e de 12 ou mais atendimentos mensais. Esses
atendimentos podem ser realizados a domicilio quando necessario para uma boa resposta do
paciente. O atendimento semi-intensivo ¢ oferecido com uma frequéncia igual ou menor do que
12 dias mensais. Esse tipo de atendimento ¢ ofertado quando o sofrimento psiquico do individuo
diminuiu, porém, ele ainda necessita de um acompanhamento mais frequente. Esse atendimento
também pode ser realizado em domicilio quando necessario. E o atendimento ndo-intensivo ¢é
oferecido quando o paciente nao necessita de um suporte continuo e direto para realizar suas
atividades na familia ou na sociedade, procurando o CAPS apenas para seu suporte psiquico
necessario (BRASIL, 2002).

Perante a reforma psiquiatrica, o CAPS recebe a atribui¢do de ser a porta de entrada dos
individuos com doengas mentais no sistema de satde, bem como de coordenar o cuidado com
a pessoa com um transtorno mental severa e persistente. A proposta terapéutica dessas
instituicdes € a ndo internagdo. Para isso, promove o cuidado com atengdo constante, sem que
o individuo seja retirado de seu convivio social e familiar (CASTRO, 2021).
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O CAPS precisa estar alinhado ao Sistema Unico de Satde (SUS), garantindo
integralidade, acesso e resolutividade em cada atividade prestada. As atividades sdo
desenvolvidas por equipes multiprofissionais, sendo elas atendimento psicoldgico individual e
grupal, oficinas terapéuticas, atividades educativas voltadas para as familias e a comunidade,
visitas domiciliares, além do atendimento psiquiatrico e tratamento com medicacdo, que ainda
possui sua importancia para esses pacientes. Nesse contexto, o trabalho do enfermeiro adquire
um novo significado e novas atribuicdes (NUNES et al., 2020).

Observou-se nesse capitulo, que os objetivos dos CAPS incluem o acolhimento ¢ a
atencao as pessoas acometidas por transtornos mentais, promovendo um cuidado humanizado,
integral e respeitoso. Esses CAPS podem ser definidos como servigos extra hospitalares que
proporcionam atendimento mais proximo, e evitam as internacdes desnecessarias. Para tanto,
os CAPS adotam novos paradigmas e concepgoes relacionados ao cuidado em saude mental,
que consideram o paciente como um ser humano em sua totalidade, e ndo apenas o seu
transtorno mental. Essas concepg¢des promovem a inclusdo social e familiar dos pacientes, que
nao sao privados do convivio e das relagdes sociais.

Na realidade dos CAPS, atua uma equipe multidisciplinar composta por profissionais
de vérias areas da saude, sendo de grande importancia no cuidado ao paciente e a saude mental.
Perante a comunidade, os CAPS impactam diretamente no acolhimento e no tratamento dos
individuos com transtornos mentais. Além disso, essas instituigdes sdo importantes na
sensibilizagdo com relagdo as questdes que envolvem a saide mental e o acolhimento social
desses individuos. Mas, mesmo assim, ainda existem desafios que permeiam a atuagdo desses
CAPS, como por exemplo a necessidade de ampliacao do acesso e a garantia de recursos para
a manutengdo desses centros, que mesmo em meio a esses percalgos, trouxeram grandes
avangos no tratamento dos individuos € em seu convivio social e familiar.

AS INOVACOES NO TRABALHO DO ENFERMEIRO NOS CENTROS DE
ATENCAO PSICOSSOCIAL

A partir da reforma psiquiatrica e com a criagdo dos CAPS, os enfermeiros adquiriram
novos espagos para sua atuacdo. Foi necessdria uma reorganiza¢do de seus processos de
trabalho e uma nova forma de pensar suas atribuigdes. No entanto, para contemplar as
necessidades desses pacientes, fez-se necessdria a constitui¢do de praticas de assisténcia
inovadoras, que priorizam o trabalho interdisciplinar e requerem uma formacdo critica e
reflexiva desses profissionais (SILVA et al., 2019).

A enfermagem, inserida nos CAPS, precisa estar centrada no cuidado em saude mental,
tanto individual quanto no que se refere as suas relagdes familiares e sociais. Ao considerar
essas variaveis, a consulta de enfermagem deve considerar os sofrimentos e dificuldades do
cotidiano, a promoc¢ao da satide mental, a prevengao da enfermidade e o sofrimento psiquico de
cada individuo. Nesse sentido, os cuidados dispensados pelo profissional da enfermagem
precisam ajudar esses pacientes a encontrar um sentido para suas vivéncias (GUSMAO et al.,
2022).

Para isso, o enfermeiro precisa estabelecer como sua meta a maximizacao das interagdes
positivas da pessoa com doeng¢a mental e seu ambiente, para promover seu bem-estar e valorizar
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seu meio social, valorizando a convivéncia e autonomia. O enfermeiro também precisa incluir
os familiares e cuidadores no processo de reabilitacdo do paciente com transtornos mentais,
pois quanto mais eles conhecerem a respeito da doenga de seus entes queridos, melhor poderdo
auxiliar no seu tratamento (GUSMAO et al., 2022).

As atribuigdes na realidade de um CAPS, conforme foi citado anteriormente, exige que
o profissional da enfermagem se comprometa com a realizagdo de um trabalho interdisciplinar,
que seja comprometido com a busca de conhecimento para lidar com diversas situagdes que
aparecem cotidianamente, sem perder de vista sua funcdo terapéutica. A rotina desse
profissional na referida instituicdo esta diretamente relacionada com a preservagdo da saude
mental, com a atuacdo na intervencao a crises, dispensando cuidados a usuarios com diversos
transtornos mentais, de leves a severos, de agudos e cronicos. Esse trabalho interdisciplinar
refere-se ao compartilhamento de saberes, ndo anulando as competéncias especificas de cada
uma das profissdes, mas sim, a procura de se realizar uma integragdo entre todas elas, para
compreender melhor a complexidade dessas areas de atuagdo e de cada transtorno mental que
acomete os pacientes, procurando auxilid-los em todas as suas necessidades (GUSMAO et al.,
2022).

A ideia da interdisciplinaridade traz em si a superagdo do compartilhamento do saber,
ndo abdicando das competéncias especificas de cada profissdo, mas buscando integra-
las a fim de melhor compreender a complexidade da area e possibilitar as
transformagdes no atendimento a despeito das inimeras dificuldades que se pdem no
cenario assistencial brasileiro (ESPERIDIAO, 2013, JUNTO DE GUSMAO et al.,
2022 p. 5).

A atuagdo do enfermeiro no CAPS deve obedecer as especificidades de cada regido,
bem como da populagdo atendida por cada CAPS. No CAPS AD, o enfermeiro busca, em
conjunto com a equipe interdisciplinar, promover a reabilitagdo psicossocial dos usudarios de
alcool e drogas. Para isso, ele promove o acolhimento integral do paciente e seus familiares,
considerando as necessidades de cada um, num trabalho, muitas vezes, de longo prazo. Suas
acoes vao desde a realizagdo do tratamento de abstinéncias leves ao nivel ambulatorial,
realizagdo de busca ativa em conjunto com a atencao basica de saude em casos de faltas ou
abandono do tratamento, realizar oficinas terap€uticas, fornecer suporte a redu¢do de danos e
apoiar os familiares quando necessario (SANTOS et al., 2019).

No CAPS infantil, no contexto do atendimento as criancas ¢ adolescentes, ¢ atribuicao
dos enfermeiros, inserido na equipe interdisciplinar, realizar o acolhimento e o cuidado da
crianga ou adolescente que se encontra em sofrimento psiquico, visando trabalhar a reinser¢ao
desse individuo na sociedade e principalmente na familia. O enfermeiro precisa desenvolver
atividades que proporcionem o convivio em grupo e com a escola, melhorem as relagoes
interpessoais, fornecendo o apoio e buscando a autonomia e independéncia. O enfermeiro
também deve acompanhar as oficinas terapéuticas, compreendendo o individuo na totalidade
(SANTOS et al., 2019).

No CAPS de atendimento aos adultos, o enfermeiro, em conjunto com a equipe
multidisciplinar, promove um tratamento que procura nao isolar o paciente de seus familiares.
Os familiares sdo envolvidos no atendimento, recebendo aten¢ao necessaria e colaborando na
reintegracdo e na recupera¢do do individuo com uma doenc¢a mental. As atividades que os
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enfermeiros realizam relacionam-se com as oficinas terapé€uticas, auxilio na realizagdao de
atividades fisicas e esportivas, momentos de lazer, atendimentos individuais ou em grupo e
visitas domiciliares quando necessario. Os cuidados com esses individuos vao além de uma
centralidade na doenga, englobando suas relagdes com a familia e com a comunidade (SILVA
etal., 2017).

Considera-se, portanto, que a criagdo dos CAPS trouxe aos enfermeiros novas
possibilidades na realizagdo de sua fungdo. Esse profissional tornou-se responsavel por prestar
uma forma de assisténcia inovadora, mais humanizada e promissora. Suas praticas, nesse
contexto, relacionam-se com a convivéncia proxima e afetiva com o usuario e seus familiares.
Assim sendo, desenvolver a escuta e o didlogo, para além da medicalizacdo, tornou-se de
fundamental importancia para esses profissionais, que precisam estar familiarizados com os
diferentes servigos fornecidos por essas instituigdes, visando pautar sua atuagdo no
conhecimento e desempenhar seu papel com competéncia (SILVA et al., 2017).

Compreende-se a partir das afirmagdes realizadas nesse capitulo, que a atuacdo dos
enfermeiros nos CAPS adquire novas atribui¢gdes e um novo significado, indo além do cuidado
clinico e abrangendo aspectos integrativos, humanistas e de acolhimento interdisciplinar. Nesse
sentido, a equipe interdisciplinar, em conjunto com a enfermagem, promove um cuidado mais
integrado e abrangente aos usuarios dos CAPS, que sdo vistos além de seus transtornos mentais.
Vale destacar também, que os CAPS priorizam a ndo internagdo dos pacientes, buscando
promover o cuidado constante, mantendo o individuo inserido em seu convivio social e familiar.

Para ofertar os servigos citados, os CAPS necessitam estar alinhados com o Sistema
Unico de Saade (SUS), garantindo o acesso integral aos servigos oferecidos a todos os
individuos que necessitam. Para isso, sdo oferecidas nos CAPS, atividades como atendimentos
psicologicos e psiquidtricos, terapia em grupo, oficinas terapéuticas, visitas domiciliares,
atendimento as familias e tratamento medicamentoso.

Nesse contexto, pode-se afirmar que o trabalho dos enfermeiros nos CAPS possuem
grandes desafios, pois esse profissional precisa receber formacdo adequada, bem como
compreender as necessidades dos pacientes, para assim fornecer um tratamento mais
humanizado. Assim, os enfermeiros, por meio de sua atuacao profissional nesses CAPS, terdo
a oportunidade de inovar e melhorar a assisténcia a saude mental, por meio dos seus trabalhos
nessas institui¢oes.

CONSIDERACOES FINAIS

A reforma psiquiatrica, ocorrida no final do século XX, foi responsavel por possibilitar
uma visao diferenciada a respeito do tratamento de pessoas com transtornos mentais. A
hospitalizagdo deu lugar ao surgimento de uma série de instituicdes que passaram a ndo privar
esses individuos do convivio social e familiar. Dentre essas institui¢des, encontra-se o CAPS e
suas varias configuracdes e finalidades.

A respeito do trabalho do enfermeiro que atua nos CAPS, compreende-se que este
deixou de ter um olhar unicamente clinico para as pessoas com doencas mentais. Atualmente,
esse profissional esta assumindo como atribui¢do, a priorizacdo do trabalho interdisciplinar,
atuando juntamente com outros profissionais com vistas a garantir o acolhimento e o cuidado
desses pacientes. Para isso, o enfermeiro estd assumindo uma visdo mais humanista a respeito
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dos transtornos mentais. O individuo acometido por essas patologias ¢ compreendido como
alguém que faz parte de uma familia e uma comunidade, e que ndo se resume a sua doenga.
Nesse sentido, o enfermeiro precisa promover atividades e viabilizar atitudes que garantam
esses cuidados e que envolvam o paciente e seus familiares, promovendo uma relagdo de
confianga e troca mutua. Com base nessas afirmativas, considera-se que o enfermeiro esta
encontrando seu lugar nesse contexto. Ele assume seu papel, apresentando as importantes
inovacdes em seu trabalho ¢ sua atuagao na realidade de um Centro de Atencado Psicossocial.
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RESUMO

Este artigo ¢ uma pesquisa bibliografica qualitativa, que discorre sobre o enfermeiro que atua nas Estratégias
de Saude da Familia (ESF), mais especificamente, no contexto da saude mental. A ESF caracteriza-se como
um importante componente na promogao da satide nas comunidades, inclusive no que se refere a saude mental.
Assim sendo, os enfermeiros que atuam nesse contexto precisam realizar um importante trabalho, visando
integrar os pacientes com doengas mentais as suas familias e comunidades. Para isso, ele precisa elaborar
acdes que compreendem os trabalhos em grupo, as visitas domiciliares e o acolhimento a esses individuos,
fornecendo a eles ¢ aos seus familiares toda informagdo necessaria para poderem compreender a sua doenga
mental e seguirem os tratamentos adequados. Dessa maneira, os enfermeiros poderdo, a partir do seu trabalho,
minimizar ou extinguir os estigmas que acometem ainda hoje os individuos com doengas mentais.
Palavras-chave: Doen¢as Mentais. Enfermagem. Estratégias de Saude da Familia.

SUMMARY

This article is a qualitative bibliographical research that discusses nurses who work in Family Health Strategies
(FHS), more specifically, in the context of mental health. The FHS is characterized as an important component
in promoting health in communities, including with regard to mental health. Therefore, nurses who work in
this context need to carry out important work, aiming to integrate patients with mental illnesses into their
families and communities. To this end, they need to develop actions that include group work, home visits and
welcoming these individuals, providing them and their families with all the necessary information so that they
can understand their mental illness and follow the appropriate treatments. In this way, nurses will be able,
through their work, to minimize or eliminate the stigmas that still affect individuals with mental illnesses
today.

Keywords: Mental Illnesses. Nursing. Family Health Strategies.

RESUMEN

Este articulo es una investigacion bibliografica cualitativa, que analiza a los enfermeros que actuan en
Estrategias de Salud de la Familia (ESF), mas especificamente, en el contexto de la salud mental. El FSE se
caracteriza por ser un componente importante en la promocion de la salud en las comunidades, incluso en lo
que respecta a la salud mental. Por lo tanto, los enfermeros que actiian en este contexto necesitan realizar una
importante labor, con el objetivo de integrar a los pacientes con enfermedades mentales a sus familias y
comunidades. Para ello, es necesario desarrollar acciones que incluyan el trabajo en grupo, las visitas
domiciliarias y la acogida de estas personas, facilitindoles a ellas y a sus familias toda la informacion necesaria
para comprender su enfermedad mental y seguir los tratamientos adecuados. De esta manera, las enfermeras
podran, a través de su trabajo, minimizar o extinguir los estigmas que aun hoy afectan a las personas con
enfermedades mentales.

Palabras clave: Enfermedades mentales; Enfermeria; Estrategias de salud familiar.

INTRODUCAO
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Atualmente, o Brasil esta vivenciando a reforma psiquiatrica, que preconiza a
extingdo progressiva dos hospitais psiquiatricos, bem como sua substitui¢do por diferentes
recursos assistenciais. Este modelo inovador prevé a desinstitucionaliza¢do das pessoas com
doengas mentais, isto €, esses pacientes ndo sdo mais internados nos manicémios,
internagdes estas que privavam o individuo do contato com sua familia ou com a sociedade.
Neste contexto, foram criadas novas diretrizes e normas para a oferta dos servigos
relacionados com a promogao da satde mental. Dentre essas diretrizes, pode-se destacar o
surgimento de Estratégias de Saude da Familia (ESF).

As ESF nao foram criadas especificamente para o tratamento de doencgas
psiquiatricas, € sim como uma porta de entrada na promocgado de saide em geral, atreladas
as Unidades Basicas de Saude (UBS). No contexto da saide mental, as ESF preconizam a
desinstitucionalizag¢do dos pacientes com transtornos mentais, enfatizando a importancia dos
vinculos familiar e comunitario. Suas equipes convivem cotidianamente com as familias e
as comunidades, promovendo agdes voltadas para a educagdo visando uma melhoria nas
condi¢des de vida das pessoas (CABRAL, 2015).

As ESF possuem propostas que integram e organizam as atividades em um
determinado territorio, voltadas para a saide dos individuos, das familias e das
comunidades. Essa realidade se repete no que se refere a saide mental. Nesse contexto,
compreende-se a atuagdo dos enfermeiros para o cuidado com os pacientes acometidos por
transtornos psiquiatricos. Estes profissionais devem atuar promovendo o acolhimento, por
meio de visitas domiciliares, trabalhos em grupo e fornecimento de informagdes aos
familiares e aos pacientes (CABRAL, 2015).

Nesse sentido, o presente artigo possui como objetivo estabelecer uma compreensao
sobre a importancia e a atuagdo dos enfermeiros na realidade dos ESF. Para isso, pretende-
se realizar uma conceituagdo da fun¢do das ESF no que se refere a promog¢ao da satde
mental. Pretende-se, ainda, elencar as a¢des que permeiam a atuacdo dos enfermeiros que
atuam nesses setores da satde.

METODOLOGIA

O artigo trata-se de uma pesquisa bibliografica qualitativa, realizada em livros e
artigos cientificos publicados em revistas fisicas ou eletronicas.

Para a escolha dos artigos, foram utilizadas plataformas como Pubmed, Scielo e
Google Académico. Foram escolhidos artigos publicados nos ultimos dez anos a respeito do
tema proposto.

A ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA: CONTEXTO DA SUA CRIACAO

A década de 1970 marcou algumas mudangas no que diz respeito a psiquiatria no
Brasil. Até o final dessa década, o tratamento as pessoas com alguma doenga mental ocorria,
exclusivamente, nos hospitais psiquiatricos. Nesses hospitais, os pacientes eram submetidos
a internamentos longos, que faziam com que eles ficassem afastados do convivio familiar e
social. Nesse contexto, a partir da década de 1980, iniciou-se uma série de reflexdes e
discussdes a respeito dessas praticas de institucionalizagdo das pessoas com doenga mental.
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Essas discussoes culminaram em uma série de mudancas no Brasil e no restante do mundo,
caracterizando o que se denominou reforma psiquiatrica (Amarante, 2015).

Essa reforma psiquiatrica, especificamente no Brasil, ¢ considerada parte de uma
realidade mais ampla que envolve o processo de redemocratizagdo do pais, pois a referida
década marca o fim da ditadura militar ¢ o surgimento de uma nova democracia. Essa
situagdo fez com que as propostas trazidas por tal reforma fossem fundamentadas em uma
postura critica acentuada, voltadas para uma conducdo de cardter mais assistencial ao
processo terapéutico (AMARANTE, 2015).

A reforma psiquiatrica implica em: Transformar saberes e praticas em relagdo a
loucura, perceber a complexidade do objeto, re-compreender o sofrimento
psiquico, e efetivamente destruir manicomios externos e internos que permitem
instituigdo de determinadas formas de pensar e agir ¢, fundamentalmente, re-
inventar modos de se lidar com a realidade (KANTORSKI, 2016, p. 142).

Portanto, essa reforma psiquiatrica ndo se trata apenas de uma reorganizagao de
servicos prestados na area da saude mental. Estdo envolvidas nesse processo, varias
dimensdes ou aspectos. Uma delas ¢ a dimensao tedrico-conceitual, por meio da qual sdo
questionados os conceitos de doenga e saude mental, de cura e de normalidade. Questiona-
se também a fungdo terapéutica dos hospitais psiquiatricos e as relagdes estabelecidas entre
os trabalhadores desses locais com a sociedade e os pacientes que se encontram em
sofrimento. J4 na dimensdo técnico-assistencial, discute-se a respeito do planejamento da
criagdo de novas estruturas assistenciais, que visam atender a diversidade de demandas e os
diferentes modelos de tratamento instituidos. Na dimensdo juridico-politica, discutem-se
questoes relacionadas com a cidadania dos pacientes, suas responsabilidades e seus direitos.
Além disso, considera-se também a periculosidade dos transtornos mentais, bem como a
capacidade ou incapacidade desses pacientes de atuarem de maneira produtiva perante a
sociedade. Por fim, na dimenséo sociocultural, discute-se a necessidade de se transportar as
doencas psiquiatricas para fora dos hospitais, visando promover mudangas na sociedade na
totalidade e rever e extinguir alguns estigmas e crengas excludentes. Possui, assim, como
principal objetivo, transformar o imaginario da populagdo a respeito dos transtornos mentais
(AMARANTE, 2017).

Nesse contexto, em 06 de abril de 2001, foi aprovada a Lei n.° 10.216 que trata dos
direitos e da prote¢do por parte do Estado, dos individuos com doencas mentais, trazendo
um remodelamento e redirecionamento da assisténcia a saude mental, comegando a
privilegiar e expandir a oferta do tratamento relacionado com as bases comunitérias. Dessa
maneira, a reforma psiquidtrica permitiu aos pacientes uma integragdo com a familia e a
sociedade em locais considerados mais humanos e adequados. Dessa maneira, a Estratégia
de Saude da Familia (ESF) tornou-se responsdvel por promover os tratamentos
indispensaveis para a saude mental dos pacientes (ESTEVAM et al., 2020).

A Estratégia de Saude da Familia (ESF), de uma maneira geral, trata-se de uma
importante modalidade de atuacdo relacionada com a atencdo basica de satide. Alguns de
seus principios fundamentais relacionam-se com o enfrentamento dos problemas
relacionados com a satide em conjunto com toda a comunidade, procurando proporcionar o
cuidado irrestrito as familias e aos individuos; atuag¢@o no territdrio comunitdrio por meio
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da realizagao de um diagnostico situacional; ser um espago voltado para a construcao da
cidadania e da dignidade; procurar integrar-se com organizagdes € institui¢des sociais
(ALVAREZ, et al., 2019).

A ESF ¢ compreendida como uma facilitadora na conducdo de a¢des que visam a
promogdo da saude. Essas agdes, de certa forma, acabam por permitir a elaboracdo do
cuidado realizado por meio da solidariedade, que consegue desenvolver as habilidades
pessoais, reorganizar os servigos de saude e envolver a comunidade nessa realidade. Tal
situacdo pode integrar a vida pratica dos individuos, oportunizando a efetivagao dos
principios e dimensdes que estdo relacionados com a reforma psiquiatrica citada
anteriormente (ESTEVAM et al., 2020).

Considerando esses principios, ¢ possivel perceber o potencial que a ESF possui para
promover ambiente propicio para o desenvolvimento de praticas relacionadas com a satde
mental, bem como para a prevencao de agravos relacionados com doencas psiquiatricas.
Esse fato ocorre, mais especificamente, por se tratar de um servigo comunitario, e esta
centrado na participagdo popular. Além disso, estd voltado a estimulagdo de praticas
autobnomas em cada comunidade, podendo, inclusive, formar parcerias com a mesma
comunidade (FERRAZ et al., 2019).

Devido a esses fatores, a saide mental precisa ser considerada um dos eixos da ESF.
Na Estratégia de Saude da Familia, existe uma proximidade significativa entre os
profissionais e pacientes, ambos se conhecem e se chamam por seus nomes, facilitando a
formacdo e a existéncia de vinculos. Nesse sentido, no referido modelo de atencdo, os
pacientes ndo sdo mais concebidos como meros numeros em prontudrios, sendo tratados
como cidaddos, que possuem uma biografia particular, que sdo familiares de alguém e
queridos por alguém, que residem em um territorio geografico conhecido. Devido a isso, a
ESF ¢ considerada uma modalidade fundamental para as praticas que visam a promog¢ao da
satde mental. Sendo assim, a ESF deve promover agdes que sejam favoraveis a promog¢ao
da satde mental e que auxiliem na identificagdo de situacdes de risco para o adoecimento e
o agravamento de transtornos mentais. Deve atuar em todos os niveis de atencao a satde,
indo desde a promogao de agdes para a conscientizacao da populagdo até a assisténcia global
a todos os casos identificados (FERRAZ et al., 2019).

E necessario promover na ESF uma escuta valorizada e qualificada do sofrimento
psiquico, em todos os territorios que essa estratégia encontra-se firmada. Além disso, ¢
necessario que sejam elaboradas a¢des que valorizem a constru¢do dos vinculos entre os
profissionais e os pacientes e seus familiares. Os profissionais precisam estar capacitados
para acolher os pacientes e compreender suas patologias, para assim realizarem os
encaminhamentos e os tratamentos necessarios (ESTEVAM et al., 2020).

A inclusao dos indicadores de saude mental nos Sistemas de Informagdes da Atencao
Basica ¢ caracterizada como importante avango para a promoc¢do da saude mental
relacionado com a satide comunitaria. Dessa forma, as equipes multidisciplinares que atuam
nas ESF, precisam estar inseridas nos territorios de abrangéncia de cada uma, visando
possibilitar a integracdo dos conhecimentos e das informagdes para auxiliar os individuos
com doencas mentais, seus familiares e a comunidade na qual eles estdo inseridos, a
enfrentarem e superarem suas dificuldades, alcangando assim uma qualidade de vida
satisfatoria. Entdo, sdo proporcionados alguns espagos inclusivos voltados para esses
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pacientes que se encontram em sofrimento mental, visando valorizar suas potencialidades e
resgatar sua humanidade, muitas vezes perdida durante o periodo no qual predominava o
modelo manicomial de tratamento (FERRAZ et al., 2019).

Para ser realizada uma verdadeira e proveitosa articulagdo entre o campo de saude
mental e a Estratégia de Saude da Familia, é preciso serem compreendidos alguns requisitos.
O profissional que realiza esse atendimento necessita estar aberto a compreender e
considerar a organiza¢ao de cada modelo familiar, respeitando seus desejos, medos, crencas
e valores. Nao ¢ seu dever julgar o comportamento da familia e de seus membros, mas sim
garantir o fornecimento de subsidios para as familias poderem tomar decisdes que auxiliem
o0 membro que esteja em sofrimento mental (ESTEVAM et al., 2020).

Com base nas afirmativas encontradas neste capitulo, é possivel se observar que a
ESF foi criada num contexto de necessidades de reorganiza¢ao do sistema de satde, bem
como a busca por um modelo integrado e central na aten¢ao primaria a Saude. A ESF ¢
norteada por objetivos que visam a promog¢dao da saude, a prevencdo de doengas, a
integralidade do cuidado e o foco na familia e na comunidade. A ESF foi implementada no
Brasil, acarretando melhorias significativas nos indicadores de satide da populagdo.

A ESF, desde sua implementacao foi integrada a outras politicas de satde, tais como
a saide da mulher, saide da crianca, saude mental, contribuindo para uma abordagem
abrangente dos cuidados em saude. Assim, apresentam-se resultados que apontam para uma
efetividade da ESF, prevenindo doencas, reduzindo internagdes hospitalares desnecessarias
e melhorando a qualidade de vida dos usudrios. Dessa maneira, ¢ importante que haja uma
ampliacdo na cobertura das ESF. Para isso, ¢ necessario um financiamento adequado por
parte do poder publico, bem como a formagao adequada de profissionais e a articulagdo com
outros niveis de atengdo a saude, visando o fortalecimento desse modelo de atengdo a
populagao.

A ENFERMAGEM NA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA

Dentre os atendimentos em satde fornecidos pela ESF, conforme citado
anteriormente, a saide mental também ¢ contemplada. Esse programa permite a cada
paciente uma ressignificacdo de seus sofrimentos vividos e de seus sintomas, bem como a
elaboracdo e o desenvolvimento de atividades coletivas que envolvem toda a familia e a
comunidade. Nesse sentido, ¢ responsabilidade do enfermeiro garantir a manutengdo de
condi¢des saudaveis para promover a saude global de cada paciente (CAMPOS et al., 2019).

E sabido que a enfermagem ¢ uma profissdo essencial para qualquer setor da satide,
seja publica ou privada, que pressupde a prestagdo de um atendimento de qualidade. Essa
profissdo ¢ alicercada na realizacdo de um trabalho que ¢ moderno e aceito nas mais
diferentes sociedades. Possui grande utilidade publica e um valor social incalculavel. No
contexto da Estratégia de Saude da Familia, a enfermagem exerce uma funcao que envolve
o cuidado direto ao paciente, permitindo a existéncia do tratamento zeloso e continuo. Nesse
contexto, o enfermeiro, ao atuar na ESF, precisa desenvolver seu processo de trabalho, que
visa estabelecer uma relacdo inovadora entre a comunidade e os demais profissionais da
saude. Ele deve desenvolver essa questdo, a partir do desenvolvimento de acdes
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humanizadas, socialmente apropriadas, articuladas entre os varios setores e competentes do
ponto de vista técnico (ALVAREZ, et al., 2019).

Dentre as agdes realizadas na ESF com vistas a auxiliar as pessoas com doengas
mentais, inicialmente € possivel citar o acolhimento. Este esta sendo considerado o processo
inerente as relagdes humanas, determinante em qualquer espaco que pretenda promover a
saude, inclusive a saude mental. Nao ¢ limitado simplesmente ao ato de se receber alguém,
mas sim trata-se de uma sequéncia de a¢des e formas que constituem o trabalho na saude.
Dentre essas agoes, a enfermagem no contexto das ESF pode promover os trabalhos em
grupo. Todas as pessoas, para seu pleno desenvolvimento, necessitam das relagdes em
grupos, por meio das quais € possivel se desenvolver uma série de possibilidades para a
troca de experiéncias. Essas trocas podem proporcionar o enfrentamento das angustias, das
culpas, dos medos e dos conflitos, fornecendo aos seres humanos, possibilidades de
compreender melhor os desafios que aparecem em seus cotidianos (ALVAREZ et al., 2019).

Esse recurso dos trabalhos em grupo trata-se de uma agdo importante do trabalho
dos enfermeiros na ESF, podendo favorecer e melhorar significativamente a qualidade do
atendimento aos pacientes e a seus familiares. Os objetivos dessas atividades em grupos
estao relacionados com a estimulagdo e o favorecimento, a educagao ¢ o treinamento para o
trabalho e para a vida em familia ¢ na sociedade. Possibilita-se também, se abordar os
problemas de relacionamentos internos nas familias, possibilitando a recriacdo de ambientes
favoraveis na realidade das familias, que possibilitem o desenvolvimento das habilidades
dos pacientes, se caracterizando como um instrumento eficiente de terapia familiar
(CAMPOS et al., 2019).

Para o enfermeiro, trabalhar com um grupo, ndo € apenas atender a um somatorio de
pessoas, mas sim, compreender uma entidade que possui leis e mecanismos proprios e
especificos, no qual os seus integrantes encontram-se unidos para alcancar um objetivo
comum, isto €, o tratamento e o auxilio do paciente com doen¢a mental. Dessa maneira, a
medida que esse paciente recebe o atendimento adequado em um grupo de trabalho, ele
poderd, primeiramente, compreender varios aspectos importantes de sua doenga, bem como
maneiras para se minimizar os prejuizos que ela pode causar. Além disso, ele podera receber
o apoio emocional necessario de seus familiares e da equipe de tratamento, fazendo com
que ele mesmo desenvolva condi¢des para se manter tranquilo, evitando os internamentos
ou a institucionalizagdo (CAMPOS et al., 2019).

Outra agdo que pode ser amplamente utilizada pelos enfermeiros no contexto das
Estratégias de Saude da Familia, sdo as visitas domiciliares. Sdo utilizadas nas mais
diferentes formas de acompanhamento dos pacientes. Trata-se de um instrumento voltado
para a facilitagdo na abordagem da pessoa com doenca mental, bem como de seus familiares,
pois o paciente nao € retirado de seu ambiente de conforto, no caso, seu domicilio. Por meio
dessas visitas, o enfermeiro consegue compreender a dinamica familiar, verificando as
possibilidades do envolvimento das familias no tratamento do paciente, com vistas a
promover sua integragdo total na sociedade e no proprio ceio familiar (ALVAREZ et al.,
2019).

As visitas domiciliares sdo importantes ferramentas para o profissional da
enfermagem, por possibilitarem que a realidade familiar na qual a pessoa com doenga
mental se encontra inserida e acompanhar sua integragao na sociedade. Permite ainda avaliar
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se o ambiente familiar ¢ acolhedor para o individuo e para as necessidades acarretadas por
sua doenga mental. Além disso, essas visitas permitem que o enfermeiro estabeleca um
melhor contato com o paciente, proporcionando a confianca que ¢ necessaria ao
desenvolvimento de seu trabalho (SILVA FILHO et al., 2020).

A orientacdo aos familiares e pacientes € outra a¢do, que esta relacionada a atuagao
do enfermeiro que trabalha junto a ESF. Tais orientagdes podem contribuir para a
reintegragao desses individuos na comunidade e nas familias. Essa situagdo esta relacionada
com o acolhimento, que valoriza a individualidade do paciente, visando promover uma
reabilitacdo adequada que tem em vista dar a essas pessoas uma dignidade, bem como buscar
o reconhecimento da saide mental como um direito de cada cidaddo. Os cuidados
proporcionados pela enfermagem podem contribuir positivamente para que esses pacientes
vivam em sociedade, possam trabalhar, produzir e conviver com as suas doengas mentais de
maneira positiva, sem se preocupar com estigmas e exclusao social (CAMPOS et al., 2019).

No entanto, vale ressaltar que essas orientagdes dependem do desenvolvimento de
uma articulagdo saudavel entre o profissional e as familias. O enfermeiro, nesse contexto,
precisa estar sensivel em compreender a organizacdo do modelo familiar do paciente, sem,
estabelecer quaisquer julgamentos, realizando suas orientagdes e proporcionando um
ambiente acolhedor que preserve a privacidade desse paciente e seus familiares,
favorecendo momentos voltados para a escuta terapéutica e realizar encaminhamentos para
outros servigos de apoio quando necessario (SILVA FILHO et al., 2020).

Para isso, é necessario ocorrer, também, uma valoriza¢do da atuagao nesses servigos,
ja no momento da formacdo desses novos profissionais de enfermagem. Tal formagao
precisa estar pautada no fato de que as concepgdes a respeito dos transtornos psiquiatricos
e da promocdo da satde mental estdo passando por inimeras mudancas, deixando de lado
os aspectos relacionados com a institucionalizag¢do desses individuos, para dar lugar a uma
compreensdo mais comunitdria da intervencdo em salide mental. Nesse sentido, essas
formacgdes precisam fornecer subsidios para que esses profissionais venham, num futuro
proximo, atender a essas novas demandas da saide mental enquanto integrante da saude
basica (ALVAREZ et al., 2019).

Além disso, os enfermeiros precisam estar preparados para atuarem em equipes
multidisciplinares. Nesse contexto, € necessario ocorrer a troca € a complementariedade de
saberes, para o paciente ser, de fato, integrado e ter suas necessidades devidamente atendidas
nos servicos basicos de saude (SILVA FILHO et al., 2020).

Neste capitulo, foi possivel observar que os enfermeiros desempenham um papel
fundamental na promocdo da satide e no cuidado integral das familias e de cada comunidade
atendida pelas ESF. As visitas domiciliares desenvolvidas nesse nivel de cuidados,
permitem uma compreensao mais profundada do contexto familiar e das condi¢des de vida
dos pacientes, o que possibilita uma abordagem personalizada e mais eficaz. Os
acolhimentos e trabalhos em grupo, sdo estratégias utilizadas pelos enfermeiros, com o
objetivo de fortalecer os vinculos com os pacientes e seus familiares, com a finalidade de
promover um cuidado mais humanizado e centrado no individuo e suas necessidades. Além
disso, os enfermeiros fornecem orientacdo e suporte aos familiares, apresentando
informagdes essenciais para o autocuidado e a promog¢do da saude no contexto do ambiente
familiar.

INTERNATIONAL INTEGRALIZE SCIENTIFIC
ISSN/2675-520



81 Floriandpolis, Ed.37, n.01, Julho/2024- ISSN/2675-5203

Vale citar ainda, que a atuacao dos enfermeiros na ESF contribui positivamente para
a prevencao de doencgas, para a promocao de habitos saudaveis e para o bem-estar fisico,
mental e social das pessoas atendidas. Dessa maneira, pode-se inferir que a enfermagem na
ESF ¢ essencial para a constru¢do de uma atengdo primaria a saude eficaz e humanizada,
que visa ndo somente tratar doengas, mas também promover a saude € o bem-estar de
maneira integral e integrada com a comunidade na qual o individuo encontra-se inserido.

CONSIDERACOES FINAIS

A enfermagem nas Estratégias de Satde da Familia pode ser considerada uma
prioridade, cada vez mais carregada de complexidade. Esses atendimentos se estendem além
dos muros das Unidades Basicas de Satude e de outras instituicdes, necessitando chegar até
as casas ¢ a realidade familiar dos pacientes. A preocupagdo com a promogao da saude dos
individuos deve ser constante. Os enfermeiros precisam oferecer aos pacientes com
doengas mentais agdes que lhes proporcionem mais autonomia e que lhes garantam a
cidadania a qual cada um tem direito. Esse profissional precisa propor agdes em saude
mental, que sejam centradas nas necessidades do paciente, propiciando um melhor
acompanhamento de cada um desses individuos e seus familiares. Esses fatores fazem com
que os proprios pacientes compreendam melhor e se relacionem melhor com suas
patologias, tornando-se mais seguros de uma maneira geral.

Dentre essas acdes, destacam-se os trabalhos em grupo, as visitas domiciliares e a
realizacdo de orientagdo aos familiares e pacientes. Essas a¢cdes sdo de grande importancia
e configuram-se como essenciais para a interagdo entre o enfermeiro, o paciente e sua
familia. Além disso, sdo decisivas para a promocdo da saude mental e para proporcionar um
ambiente que seja saudavel para o paciente, a familia e a comunidade em geral. Diante
dessas afirmativas, considera-se que o enfermeiro € de grande importancia no contexto de
Estratégias de Saude da Familia, pois se trata de um profissional com atribuigdes decisivas.
Assim, € necessario haver uma ampla gama de estudos como esses, para serem constituidos
como mais um meio de informagdo para esses profissionais, que precisam estar cada vez
mais proximos dos individuos com doengas mentais.
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RESUMO

Os cuidados com o desenvolvimento dos mecanismos cerebrais responsaveis pelo ato de aprender, conservar,
recuperar e associar conhecimentos torna-se cada vez mais explicito. Esses mecanismos sdo fundamentais para a
plena integragdo dos saberes que propiciam ao ser humano atuar e pensar sobre o mundo. Logo, a relevancia do
funcionamento mental como eixo para a aprendizagem passa a ser foco crescente das pesquisas cientificas. Nesse
contexto, o presente artigo tem como objetivo apresentar as contribui¢des da Neurociéncia para a area educacional,
especificamente no que se refere aos alunos que apresentam dificuldades de aprendizagem devido ao Transtorno
do Déficit de Atencdo com Hiperatividade (TDAH). Trata-se, assim, de uma pesquisa de cunho bibliografico
realizada a partir de livros, dissertacdes, teses e artigos cientificos que abordam a Neurociéncia, a Neuroeducagao
e o TDAH. O objetivo ¢ a compreensao dos aspectos associados as fun¢des mentais que salientem a inter-relagio
dos mecanismos cerebrais, como a ateng@o e o autocontrole, voltados a aprendizagem de pessoas diagnosticadas
com TDAH, a fim de delinear possiveis alternativas ao docente em sua pratica pedagogica.

Palavras-chave: Neurociéncia. Neuroeducagao. Transtorno do Déficit de Atengdo com Hiperatividade (TDAH).
Aprendizagem.

SUMMARY

The importance of developing brain mechanisms responsible for learning, preserving, retrieving and associating
knowledge is becoming increasingly clear. These mechanisms are essential for the full integration of knowledge
that enables human beings to act and think about the world. Therefore, the relevance of mental functioning as an
axis for learning has become a growing focus of scientific research. In this context, this article aims to present the
contributions of Neuroscience to the educational field, specifically with regard to students who have learning
difficulties due to Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD). This is a bibliographical research carried out
based on books, dissertations, theses and scientific articles that address Neuroscience, Neuroeducation and ADHD.
The objective is to understand the aspects associated with mental functions that highlight the interrelationship of
brain mechanisms, such as attention and self-control, aimed at the learning of people diagnosed with ADHD, in
order to outline possible alternatives for teachers in their pedagogical practice.

Keywords: Neuroscience. Neuroeducation. Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD). Learning.

RESUMEN

Se vuelve cada vez mas explicito el cuidado del desarrollo de los mecanismos cerebrales responsables del acto de
aprender, conservar, recuperar y asociar conocimientos. Estos mecanismos son fundamentales para la plena
integracion de conocimientos que permitan al ser humano actuar y pensar sobre el mundo. Por tanto, la relevancia
del funcionamiento mental como eje para el aprendizaje se convierte en un foco cada vez mayor de investigacion
cientifica. En este contexto, este articulo tiene como objetivo presentar los aportes de la Neurociencia al area
educativa, especificamente en lo que respecta a estudiantes que presentan dificultades de aprendizaje debido al
Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH). Se trata, por tanto, de una investigacion bibliografica
realizada a partir de libros, disertaciones, tesis y articulos cientificos que abordan la Neurociencia, la
Neuroeducacion y el TDAH. El objetivo es comprender los aspectos asociados a las funciones mentales que
resaltan la interrelacion de mecanismos cerebrales, como la atencion y el autocontrol, orientados al aprendizaje de
personas diagnosticadas con TDAH, con el fin de delinear posibles alternativas para los docentes en su practica
pedagogica.

Palabras clave: Neurociencia. Neuroeducacion. Trastorno por Déficit de Atencidén e Hiperactividad (TDAH).
Aprendiendo.
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INTRODUCAO

O termo “Neurociéncia”, segundo Cosenza e Guerra (2011), ¢ relativamente recente. A
Society for Neuroscience, uma associagdo que congrega neurocientistas profissionais, foi
fundada em 1970. Bear, Connors e¢ Paradiso (2017) afirmam que, historicamente, os
neurocientistas que se devotaram a compreensdo do sistema nervoso vieram de diferentes
disciplinas cientificas: medicina, biologia, psicologia, fisica, quimica e matematica.

Quando esses cientistas entenderam que a abordagem mais adequada para a
compreensdo de como funciona o encéfalo vinha de uma perspectiva interdisciplinar, aconteceu
uma transformag¢do na area da Neurociéncia. Desse modo, as pessoas envolvidas na
investigacao cientifica do sistema nervoso passaram a se considerar neurocientistas.

Ha diversos estudos relativos a parte neuroldgica que foram explorados entre outros
periodos, como afirma Gomes (1997), em seu livro “Marcos historicos da neurologia”, o qual
conta as passagens do conhecimento do cérebro por meio de registros historicos. Para ele, desde
os primoérdios da filosofia e das ciéncias, ocorriam alguns eventos que previam progressos da
medicina, progressos que perduram até os dias atuais, misturando-se a diversas areas, como a
Psicologia, a Biologia, a Quimica, a Medicina, a Linguistica, ¢ também a

Educacdo, para uma melhor compreensdo dos processos cognitivos. A drea da
Neurociéncia tem atraido pesquisadores de distintas areas de conhecimento, dentre elas, a da
Educacdo. As reagdes ¢ contribuicoes da area da Neurociéncia demonstram um crescente
esclarecimento sobre o desempenho do cérebro e aprendizagem do ser humano. Isso ¢
comprovado por recentes estudos, como o realizado por Oliveira (2011) em sua tese de
mestrado, a qual explicita as implicagdes sociais e €ticas do que aparenta ser, um avango
puramente tecnologico e cientifico.

Evidencia a relevancia do conhecimento da Neurociéncia no processo educativo, em
especial sobre como ocorre a aprendizagem, explanando metodologias que atendam as questdes
atuais. Contudo, € preciso que os frutos dessas pesquisas ganhem maior difusdo, a fim de que
especialistas de ambas as areas desenvolvam e apliquem novas ideias, alcangando a
interdisciplinaridade e a transdisciplinaridade necesséarias ao aprimoramento da pratica dos
profissionais envolvidos.

Uma das contribuigdes que relaciona Neurociéncia e Educagdo estabelece inumeros
comportamentos expressados por diferentes linguagens, por exemplo, na aprendizagem infantil,
tais como a linguagem oral, audiovisual e a linguagem por meio das artes (pintura, colagem e
modelagem). Segundo Brites (2018) a primeira infancia pode ser estabelecida como um periodo
significativo para a institui¢do de determinadas habilidades fundamentais da crianca, deixando
clara a importancia do desenvolvimento filogenético e ontogenético.

Esta fase ¢ caracterizada pelo inicio de uma série de comportamentos e interagdo com o
ambiente em que ela estd inserida. Portanto, a observa¢do do desenvolvimento se apresenta
como uma etapa relevante para vida da crianca e de sua familia. Para a realizacao do presente
trabalho, utilizamos autores que corroboram com o aporte da Neurociéncia para Educagao,
extraindo de sua propria organizagcdo € esquemas, as contribui¢des preciosas para o pleno
desenvolvimento cognitivo.

Segundo Pestalozzi apud Pantano e Zorzi (2009), o aprendizado ideal deve ser feito com
a cabeca, o coragdo e as maos. Sendo assim, a educa¢do ndo pode mais se propor a suprir todo
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o conhecimento humano, mas deve preocupar-se em proporcionar meios ao aluno para o
desenvolvimento de recursos intelectuais e de estratégias de aprendizagem capazes de ajudé-lo
na aquisi¢do de conhecimentos que lhe permita pensar ativamente sobre as ciéncias
(OLIVEIRA, 2011).

Assim, no presente artigo investigamos as contribui¢cdes da Neurociéncia para a area
educacional, abordando o conceito da Neuroeducagdo, especificamente no que se refere as
questdes relacionadas a compreensao e ao delineamento de caminhos possiveis ao professor em
sua pratica pedagogica com alunos que apresentem o Transtorno do Déficit de Atencao com
Hiperatividade (TDAH), compreendendo as liga¢des necessarias para o pleno desenvolvimento
de cada crianca.

Intencionamos, pois, com base no desenvolvimento de uma pesquisa cientifica
bibliografica, evidenciar a relevancia da contribui¢cdo da Neurociéncia para o desenvolvimento
do ser humano e para a formagao e atuagdo docente.

Para isso, elencamos producdes que trouxessem esclarecimentos sobre a Neurociéncia,
a Neuroeducacdo e o TDAH, buscando estabelecer relacdes e didlogos entre elas.
Primeiramente, discutimos sobre a definicdo e os objetivos pertinentes a Neurociéncia, bem
como as interseccdes dessa area com a educacdo; a seguir, abordamos o conceito de
neuroplasticidade e aprendizagem, relacionando-o a compreensdo dos transtornos de
aprendizagem, com foco no TDAH; por fim, delineamos as contribui¢des da Neurociéncia para
a formacdo e a atuacdo do professor, discutindo a relevancia dos conhecimentos
neurocientificos como subsidios para uma pratica pedagdgica que vise a promocao da
aprendizagem de alunos com transtornos de aprendizagem, sobretudo com o Transtorno do
Déficit de Aten¢ao com Hiperatividade (TDAH).

DESENVOLVIMENTO
NEUROCIENCIA: FUNCIONAMENTO DO CEREBRO E APRENDIZAGEM

Nesta secdo discutiremos os conceitos que regem a area da Neurociéncia, a qual
pretende estudar a organizacdo do sistema nervoso em termos funcionais, com o intuito de
conhecer as relagdes estabelecidas nos processos de interacao do ser humano com o meio.

Destacamos a importancia da obra “Neurociéncia e Educagdo: Como o cérebro aprende”
(2011), escrita pelo Doutor em Ciéncias Bioldgicas (Morfologia) Ramon M. Cosenza e pela
Doutora em Biologia Celular Leonor B. Guerra para a compreensao dos fundamentos e dos
objetivos da Neurociéncia, bem como as suas interseccoes com a area educacional. entender o
cérebro e o seu funcionamento pode agregar a atuacdo pedagogica conhecimentos sobre a
maturacdo neurologica e o desenvolvimento de func¢des cognitivas superiores, permitindo
melhores condicdes para oferecer estimulos coerentes e adequados aos alunos, em cada faixa
etaria. Todos os seres vivos tém necessidade de estar em constante troca com o meio em que
vivem; compartilham com ele impressdes e reconhecem suas caracteristicas, produzindo
determinadas reagdes, tais como: alimentar-se, reproduzir-se ou defender-se.

Nos seres humanos, € o sistema nervoso que se incumbe de realizar essa comunicagao
com o mundo. Segundo Cosenza e Guerra (2011), o cérebro ¢ a parte mais importante do
sistema nervoso humano, pois € através dele que se toma consciéncia das informagdes que
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chegam pelos 0rgaos dos sentidos e que se processam essas informagdes, comparando-as com
as experiéncias e as expectativas de cada um.

Referindo-se ao estudo sobre o sistema nervoso e suas funcionalidades, além de
estruturas e métodos de desenvolvimento, o campo da Neurociéncia trabalha, basicamente, com
trés elementos: o encéfalo, a medula espinhal e os nervos periféricos (BRITES; BRITES, 2018;
INSTITUTO BRASILEIRO DE COACHING, 2019). Desse modo, o controle neural de
fungdes, como: digestdo, circulacdo, respiragdao, reproducao, motor, sentidos (sensorial),
emog¢do, mecanismos da aten¢ao, da memoria, da aprendizagem, da linguagem e da
comunicacao sao focos de interesse nos estudos da Neurociéncia (VENTURA, 2010). Com o
intuito de realizar uma analise mais sistematica, a area da Neurociéncia pode adotar diferentes
abordagens de estudo acerca do sistema nervoso, apesar de necessitarem de uma visdo que as
interligue para que os resultados sejam mais amplos e aprofundados.

Dessa forma hé o estudo de diversas vertentes, como: a) Neuroanatomia, que aborda as
ligagdes entre a estrutura e a fungdo no sistema nervoso, incluindo o estudo de estruturas
macroscopicas e microscopicas, aquelas sdo estruturas maiores, por exemplo, as dobras do
cérebro, ja, as Ultimas (estruturas microscopicas) sdo a nivel celular e molecular (SHAFFER,
2019); b) Neurofisiologia, definida como o estudo da fung¢do do sistema nervoso, nesta area sao
estudados os sistemas nervosos centrais ¢ De acordo com Pantano e Zorzi (2009), o estudo da
Neurociéncia contempla as fung¢des cerebrais como pega-chave para o estimulo de um
desenvolvimento cognitivo.

Com isso, verificamos que periféricos ao nivel de orgaos inteiros, redes celulares,
células isoladas ou até mesmo compartimentos subcelulares (PORTAL SAO FRANCISCO,
2018); c) Neuropsicologia, que estuda o detalhamento do sistema nervoso a analise do
comportamento humano e dos processos psicoldgicos,buscando compreender como o cérebro
influencia nas fungdes cognitivas humanas, que incluem: atencdo, memoria, capacidade de
julgamento, raciocinio, comportamento e emocoes; esta area identifica se as alteragdes de
comportamento e das fungdes cognitivas correspondem ao esperado para a idade ou para o
contexto psicossocial (INSTITUTO DE PSQUIATRIA PAULISTA, 2019); d) Neurociéncia
comportamental, voltada ao estudo do sistema nervoso para entender o seu funcionamento, o
seu desenvolvimento e as suas alteragdes, sendo o principal responsavel por coordenar as
atividades diarias, tais como: voluntarias e involuntarias; estuda, ainda, como nossa memoria €
a autoconsciéncia funcionam, como formamos a nossa personalidade e como aprendemos,
portanto, a Neurociéncia comportamental tenta compreender as nossas agdes mais complexas
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE NEUROCIENCIA, 2017) e, por fim, e) Neurociéncia
cognitiva, que aborda as areas do pensamento, do aprendizado e da memoria, estuda o uso da
linguagem e das distingdes entre a memoria para eventos especificos, € a memoria para o
desempenho de habilidades motoras (MULLER, 2018).

Para atingirmos os fins do presente trabalho, concentraremos nossos estudos na
Neurociéncia Cognitiva, apresentada por Lent (2001), como a que se dedica as faculdades
mentais mais complexas, tipicas do homem, como: a linguagem, a autoconsciéncia e a memdria.
A vista disso, o autor destaca que a Neurociéncia cognitiva é a que propicia maiores
contribui¢des constituidas durante a ultima década sobre a educagao.

Complementamos a esses argumentos a perspectiva de Moraes (2004), para quem a
aprendizagem avanca através de cursos dindmicos de trocas, andlises e sinteses
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autorreguladoras cada vez mais complexas, excedendo o acimulo de informacdes e sendo
reconstruida mediante alteragdes estruturais decorrentes de agoes ¢ interagdes. Segundo
Ratey (2001) apud Carvalho (2011), ao aprendermos tudo o que conseguimos acerca do
cérebro, ao entendermos como ele faz o que faz, passamos a ser mais responsaveis pela
maximizacdo de nossas forgas e pela minimizagdo de nossas fraquezas, capacitando-nos no
processo de construcao do saber e do mundo.

AS RELACOES ENTRE NEUROCIENCIA E EDUCACAO

A Neurociéncia traz relevantes contribuigdes para a educagdo, porém, ¢ importante
esclarecermos que ela ndo ¢ uma nova pedagogia e nem promete solucionar todas as
dificuldades da aprendizagem escolar (COSENZA; GUERRA, 2011). Ela pode contribuir na
reflexdo das praticas pedagogicas, abordando, de contribuir para a renovacao teorica e pratica,
tanto na formacao, quanto na atuagdo docente, ampliando os conhecimentos que embasam a
praxis pedagdgica e a complexidade do processo de ensino e aprendizagem.

A seguir, abordaremos as contribui¢des da Neurociéncia para educacao, cujas pesquisas
traduzem-se nas andlises sobre as praticas pedagogicas, sobretudo quanto ao processo de ensino
e aprendizagem. maneira cientifica, o processo de ensino e aprendizagem, pois se ocupa das
fungdes cognitivas do ser humano. Para Cosenza e Guerra (2011, p. 141), alguém aprende
quando apresenta capacidade para resolver problemas e desempenhar atividades, desse modo,
“aprendemos quando somos capazes de exibir, de expressar novos comportamentos que nos
permitem transformar nossa pratica e o mundo em que vivemos, realizando-nos como pessoas
vivendo em sociedade”. Segundo os referidos autores, podemos dizer que a Neurociéncia nao
busca uma nova teoria da educagdo cientifica, mas a compreensdo cientifica da educagdo.

Nossas sensagdes e percepcdes, acdes motoras, emogdes, pensamentos, ideias e
decisOes, isto €, nossas atividades mentais, estdo relacionadas ao cérebro em funcionamento.
Se o conhecimento se vincula ao cérebro, cabe a educagao estimular o desenvolvimento dos
processos que nele ocorrem. As estratégias pedagdgicas coligadas as experiéncias do ser
humano provocam processos que alteram a estrutura cerebral daquele que aprende.

Alteragdes estas que propiciam o surgimento dos novos/outros comportamentos,
desenvolvidos pelo processo de aprendizagem. Portanto, as estratégias pedagogicas que
consideram a forma como o cérebro funciona tendem a ter mais chances de sucesso (ZARO et
al, 2010). De acordo com Pantano e Zorzi (2009), o debate fomentado por estudos que apontam
esses aspectos implica na reflexdo, ndo apenas de como as pessoas aprendem, mas, sobretudo,
no modo como elas sdo ensinadas. Uma concep¢dao que possibilitou a intersec¢do entre a
Educacao ¢ a Neurociéncia ¢ a Neuroeducacao.

Projetos de pesquisa em tradicionais instituicdes académicas norte-americanas estao
comprometidos na elaboragao da neuroeducagdo, na busca para entender como a Neurociéncia
pode atingir a educacdo, os educadores, os educandos e as escolas. Esta visdo foi expressa por
Zaro et al (2010), em seu artigo “Emergéncia da Neuroeducagao: a hora e a vez da Neurociéncia
para agregar valor a pesquisa educacional”.
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De acordo com os referidos autores, a Neuroeducagdo pressupde a associacao de
resultados de pesquisas relacionados a aprendizagem, na area da Neurociéncia, e a necessidade
de se explorar modos de ensinar que intensifiquem esses resultados.

A Neuroeducacao €, pois, uma proposta que objetiva, de modo cientifico, associar uma
estrutura tedrica e metodologica a pesquisa educacional, na busca por melhores praticas
pedagogicas.

Ela se estabelece como uma darea multidisciplinar de conhecimento e atuacdo
profissional de neurologistas, psicologos, psicopedagogos e pedagogos, com fins de elaboracao
de conhecimentos, atitudes e procedimentos que auxiliem o ser humano a aprender, a0 mesmo
tempo em que propicia a investigacdo das condi¢des singulares do processo de ensino e
aprendizagem, como exemplo, as investigagdes acerca do TDAH, as quais abordaremos na
sequéncia.

Na dissertacdo apresentada por Tokuhama-Espinosa® (2008) apud Oliveira (2011), a
pesquisadora trata a Neuroeducagdo como um interesse comum entre as sociedades ao expor
principios uteis para a organizacdo mais adequada a pratica de ensino e aprendizagem,
correlacionando mente, cérebro e educacgao.

No presente artigo optamos pela utilizacdo do termo Neuroeducacdo, mas destacamos
que esse termo vem sendo substituido pela sigla MCSE (mente, cérebro, satde e educacgdo), ja
que, de acordo com Tokuhama-Espinosa (2008) apud Zaro et al (2010), a Neuroeducagao
compreende, de modo mais especifico, os conhecimentos neuroldgicos e suas relagdes com a
educagdo, mas acaba ndo abarcando outros fatores igualmente relevantes no processo de ensino
e aprendizagem, tais como: os saberes provenientes da psicologia e da satde.

Desse modo, a referida autora afirma que a Neuroeducagido comega a integrar trés areas
principais: a Psicologia, a Educagdo e as Neurociéncias. O objetivo principal da Neuroeducagao
seria explicar os comportamentos da aprendizagem, ressaltando que os neurologistas se ocupam
disto através do cérebro, enquanto os psicdlogos se debrugam sobre as questdes da mente, e os
educadores, a partir desses estudos, desenvolvem estratégias pedagodgicas para lidar com as
disfuncdes neuroldgicas intervenientes na aquisi¢do das aprendizagens.

CONSIDERACOES FINAIS

As reflexdes propostas neste artigo voltaram-se as relagdes entre a Neurociéncia e as
praticas pedagogicas, como meio de refor¢ar métodos ja desenvolvidos em sala de aula, além
de propor novas maneiras de ensinar e conduzir o processo de aprendizagem dos alunos.

Concluimos que a compreensao sobre o neurodesenvolvimento e as fun¢des executivas
pode amparar educadores com referéncias praticas e teoricas, ndo sd para prosseguir com o
processo de inclusdo na escola, mas sobretudo, para embasar a visdo sobre o processo de ensino
e de aprendizagem de todos os alunos.

Estes merecem uma educacdo exemplar baseada na atual investigag¢do sobre o cérebro,
porém, isso nao significa dizer que tudo o que os professores fizeram até o momento estava
equivocado, mas que € preciso incluir novas visdes, como a da neuroeducacao baseadas na
biologia da aprendizagem do cérebro, a qual pode ampliar as agdes educacionais.
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RESUMO

O artigo tem por objetivo descrever a natureza da avaliagdo neuropsicologica e a importancia desta area da
psicologia quando as criangas estdo enfrentando uma série de dificuldades cognitivas, tais como aprendizagem,
memorizacdo, atengdo, aspectos comportamentais e de relacionamento.

Palavras-chave: avaliagdo, neuropsicologica, relacionamento.

SUMMARY

The article aims to describe the nature of neuropsychological assessment and the importance of this area of
psychology when children are facing a series of cognitive difficulties, such as learning, memorization, attention,
behavioral and relationship aspects.

Keywords: assessment, neuropsychological, relationship.

RESUMEN

El articulo tiene como objetivo describir la naturaleza de la evaluacion neuropsicoldgica y la importancia de esta
area de la psicologia cuando los nifios se enfrentan a una serie de dificultades cognitivas, como aspectos de
aprendizaje, memorizacion, atencion, comportamentales y relacionales.

Palabras clave: evaluacién, neuropsicologico, relacion.

INTRODUCAO

O artigo tem por objetivo descrever a natureza da avaliagdo neuropsicoldgica e a
importancia desta area da psicologia quando as criangas estdo enfrentando uma série de
dificuldades cognitivas, tais como aprendizagem, memoriza¢do, atencdo, aspectos
comportamentais e de relacionamento.

Essas informacdes podem auxiliar os pais, cuidadores, educadores, profissionais de
saude e da psicologia a tomar decisdes sobre qual linha de avaliagdo ¢ a mais indicada as
necessidades de cada crianca com dificuldades neuropsicologicas.

Propde expor de forma pratica os métodos e técnicas de avaliagdo para as principais
fungdes cognitivas da crianca, acometida por doenga neurologica e/ou distirbios associados as
diversas etapas do desenvolvimento infantil, tais como: aten¢cdo, memoria, fungdes executivas,
linguagem (oral e escrita).

DESENVOLVIMENTO

A neuropsicologia ¢ uma area que utiliza conhecimentos de disciplinas académicas que
configuram as areas das neurociéncias, como a neurofisiologia, neuroanatomia,
neurofarmacologia e neuroquimica, e de atuacao profissional do psicologo, como psicologia
clinica, psicopatologia, psicologia experimental, psicometria e psicologia cognitiva. E o estudo
das relacdes entre o comportamento e o cérebro, onde investiga as alteragdes cognitivas e
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comportamentais que se associam as lesdes cerebrais, sendo uma especialidade dentro do
campo mais amplo da psicologia clinica.

A avaliagdo neuropsicologica pode ser realizada por meio de utilizacdo de testes e
entrevistas, visando estudar a repercussdo de disfungdes cerebrais sobre o comportamento e a
cogni¢ao, fornecendo informagdes sobre o potencial cognitivo e permitindo a compara¢do com
individuos da mesma idade, sexo e escolaridade.

A avaliagdo neuropsicologica € uma avaliacao sistematica das relagdes entre cérebro e
comportamento, ¢ um método empirico de exame que se aplica a varios contextos. Dessa forma
entende-se por um exame sensivel para avaliar a integridade do funcionamento cerebral,
dificuldades psicologicas ou neurologicas.

Torna-se indispensavel o profissional possuir um bom conhecimento sobre o
desenvolvimento e o funcionamento tipico e atipico do cérebro e os padrdes de desempenho
cognitivos envolvidos nos diversos tipos de disfuncao cerebral, pois a avaliagdo agrega fatores
etioldgicos de desempenho, fatores emocionais e comportamentais, que servem como base para
o desenvolvimento de intervencoes eficazes

O conhecimento inclui condigdes sutis como a deficiéncia de aprendizagem classica
(por exemplo, discalculia e dislexia), além de dificuldades de aprendizagem nao verbais, que
sdo conhecidos por terem desenvolvimento com etiologias neuroldgicas.

Demais condi¢des sdo as sindromes genéticas, defeitos estruturais do sistema nervoso
central, exposigdes toxicas, como a exposi¢ao ao chumbo, ou outras lesdes do cérebro que pode
ocorrer durante ou depois da gravidez e do parto, além do funcionamento
comportamental/emocional.

Este tipo de avaliagdo abrange todos os dominios cerebrais, com uma compreensdo de
como estes dominios se relacionam entre si e influenciam nas habilidades da crianga,
principalmente os efeitos na area escolar. Tais dominios incluem: capacidade cognitiva,
atencdo, aprendizagem, memoria, linguagem, capacidade visuoespacial, capacidade sensorio-
motora, fungdes executivas e processos sociais € emocionais (SILVER et al., 2006; OLIVEIRA,
CALVETTE, GINDRI, & PAGLIARIN, 2015).

Para a realizacdo de uma Avaliagdo Neuroldgica infantil ¢ importante verificar os
objetivos especificos, identificando a presenca ou auséncia de transtornos de desenvolvimento
cognitivos e dificuldades na obtencao de habilidades.

E necessario ter uma atengdo especial na busca da histéria de vida da crianga,
questionando se houve um comprometimento cerebral, a idade do inicio, os tipos de tratamentos
realizados e a gravidade do processo de desenvolvimento da fungao.

A construgdo da avaliagdo ¢ feita de forma a ser sensivel para uma grande quantidade
de sinais cognitivo-comportamentais apresentados no desenvolvimento tipico da crianga, para
distinguir se ¢ uma desordem do processamento neuropsicoldgico.

De acordo com Silver et al. (2006) uma AN pode ser composta por:

a) Uma ou mais entrevistas clinicas e observacoes da crianca e, se possivel, entrevista
com familiares/responséveis, avaliagdo escolar e/ou registros médicos, avaliagdes psicoldgicas
e/ou neuropsicoldgicas anteriores.

b) Aplicagdo de instrumentos neuropsicologicos, que avaliem areas do funcionamento
cerebral, que inclua: atencdo, fungdes executivas, memoria, linguagem, funcionamento
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sensorio-perceptivo, habilidades visuoespaciais, habilidades motoras finas, habilidades
intelectuais, desempenho académico e funcionamento comportamental e emocional.

Com o objetivo de coletar informagdes, a entrevista inicial pode ser realizada através de
um protocolo semi estruturado com solicitagdes da historia pregressa, que normalmente
incluem o nascimento e desenvolvimento (abuso ou negligéncia, experiéncias da infancia,
histéria de viagens, curso dos sintomas cognitivos ou neurologicos, desempenho académico,
uso de substancias na gestac¢ao, funcionamento emocional, caracteristicas de personalidade,
dinamica familiar, relagdes interpessoais, circunstancias legais, perspectivas do paciente sobre
a doenca e tratamento, motivagdo) e observagoes de sinais ndo verbais neurocomportamentais
com informagdes de varias fontes.

Utiliza-se instrumentos de Avaliagdo padronizados, em que os dominios avaliados
incluem habilidades intelectuais (QI), habilidades académicas (aritmética, leitura, ortografia,),
aten¢do (curto prazo, seletivo, e sustentada), flexibilidade mental, inibicdo da resposta,
resolugdo de problemas, raciocinio, compreensdo da linguagem, fluéncia verbal, vocabulario
receptivo e expressivo, confronto de nomeagdo, memoria verbal e visual (aprendizagem,
recordacdo facilidade de formatos de reconhecimento), habilidades visuoespaciais, velocidade
e integracdo viso motora, velocidade de processamento cognitivo, habilidades motoras (forga,
velocidade e destreza) e estado emocional (MICHELS; TIU; & GRAVER, 2010).

Instrumentos neuropsicologicos sdo ferramentas fundamentais no processo de avaliacao
neuropsicologica, onde a escolha dos testes pode mostrar uma qualidade maior nos resultados.
A escolha dos instrumentos utilizados dependera das dificuldades apresentadas pela crianga,
como sintomas e qualquer suspeita de diagndstico anterior.

Para prover uma interpretagao eficaz dos resultados, o avaliador utiliza as informagdes
obtidas através da avaliagdo, o conhecimento da doenca em questdo, o conhecimento da
anatomia e funcdes cerebrais, além de conhecimento de aspectos do desenvolvimento
evolutivo.

A capacidade intelectual(cognitiva) refere-se a um conjunto de habilidades que envolve:
criatividade, raciocinio, planejamento, resolucao de problemas, pensamento abstrato e aprender
de acordo com a experiéncia.

Os instrumentos que podem ser utilizados incluem o R2 Teste nao verbal de inteligéncia
(Oliveira, Rosa, & Alves, 2000), Matrizes Progressivas Coloridas de Raven — Escala Especial
(ANGELINI; ALVES; CUSTODIO; DUARTE, & DUARTE, 1999), além dos seguintes:

a) Escala Wechsler de Inteligéncia para Criangas (WISC-IV): Trata-se de um
instrumento clinico de aplicagdo, que tem como objetivo avaliar a capacidade intelectual das
criangas e o processo de resolucdo de problemas.

b) O SON-R 2): - 7 [a] avalia a habilidade cognitiva geral através de quatro subtestes.
Fornecem escore para Escala de Execucdo, que mensuram as habilidades visomotoras e
espaciais. E composto por quatro subtestes: Mosaicos (teste de execug¢io com enfoque espacial
e visuomotor), Categorias (teste de raciocinio), Situacdes (teste de raciocinio) e Padroes (teste
de execucdo com enfoque espacial e visuomotor).

c) A Escala de Maturidade Mental Columbia (CMMS), fornece uma estimativa da
capacidade de raciocinio geral de criancas, indicando qual o nivel de maturidade mental
correspondente. Indicado para criangas com paralisia cerebral, dificuldade na fala ou perda de
audi¢do e suspeita de deficiéncia mental.
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d) Teste de Inteligéncia Geral Nao Verbal (TIG-NV), mensurar desempenhos
caracteristicos dos testes de inteligéncia ndo verbais, mas se distingue, por permitir uma analise
neuropsicologica. Mostra os tipos de raciocinios e os processamentos envolvidos na sua
execucdo, além das classificagcdes do potencial intelectual.

e) Atengdo: E uma fungio que possibilita a pessoa a manter o foco e as informagdes no
cérebro durante a realizagdo de tarefas, ignorando demais distratores menos relevantes que
possam interferir na finalizagao do trabalho. Os principais instrumentos para avaliar a atencao
sdo: Subteste Digitos Ordem Direta, Codigos, Aritmética do WISC-IV (WECHSLER, 2013) e
D2-Teste de Atengao Concentrada (CAMBRAIA; 2003, ARGIMON; Silva, & Wendt, 2015).
Também pode ser utilizada a Bateria Psicologica para Avaliacao da Atengdo (BPA), que tem
como objetivo avaliar a capacidade geral de atengdo, além avaliar de forma individualizada
tipos de atencdo especificos: atengdo concentrada (AC); atencdo dividida (AD) e atengdo
alternada (AA).

f) Fungdes Executivas: E um conjunto de habilidades cognitivas e processos criticos do
comportamento e pensamento complexo. Avaliam organizacdo, planejamento e utiliza¢dao de
estratégias de resolugcdo de problemas, que inclui o automonitoramento, analisar e modular o
comportamento, de acordo com a demanda. Os instrumentos mais utilizados para avaliagdo das
funcdes executivas em criangas sdo: Compreensdo de provérbios para abstragdo-raciocinio;
Torre de Londres, que avalia planejamento; Controled Word test, que avalia a fluéncia verbal,
Five-Point Test, para fluéncia de desenhos; Trail Making Test, que avalia a flexibilidade
mental; Wisconsin Card Sorting Test (WCST) para avaliar a flexibilidade mental, formagao de
conceitos, solu¢do de problemas, abstracdo-raciocinio; Tarefas Go-No go, que avaliam
modulagdo-inibicao de resposta; Stroop, que mede modulacio inibi¢do de resposta; Teste de
Raven, que avalia abstracdo-raciocinio; California Verbal Learning Test-Children’s Version
(CVLT-C), que mensura a aprendizagem verbal e memoria. Além destes, na literatura sao
mencionadas as Escalas de Inteligéncia Wechsler, como Sequéncia de Numeros e Letras (SNL),
Aritmética (AR), Semelhancas (SM) e Digitos Ordem Inversa.

g) Memoria: compde componentes verbais, visuais e auditivos que se referem ao
registro inicial, consolidagao, evocagdo e reconhecimento das informacdes. O funcionamento
adequado da memoria depende da atencdo e das fungdes executivas, que sdo fundamentais no
processo de aprendizagem, principalmente de novos contetidos. Os instrumentos mais
utilizados para avaliacdo da memoria sdo: Rey Verbal Learnig Test (RAVLT) (Rey, 1958;
Malloy-Diniz, Lasmar, Gazinelli, Fuentes, & Salgado, 2007), Memoria Logica I e II da Escala
de Memoria Revisada (WMS), Teste de Reproducao Visual I e IWECHSLER, 2009), Subteste
Digitos WISC-IV (WECHSLER, 2013) e Figuras Complexas de Rey (OLIVEIRA & RIGONI,
2010).

h) Capacidade Visuoespacial, visuoperceptiva e visual: avalia uma variedade de
habilidades relacionadas a percepgao e ao processamento das informagdes visuoespaciais. Sao
comportamentos que exigem habilidades especificas, que incluem a aten¢do discriminativa
visual, raciocinio espacial, a integracdo visomotora e a capacidade construtiva. Um dos
instrumentos mais utilizados sao as Figuras Complexas de Rey (OLIVEIRA & RIGONI, 2010),
que exigem a copia de uma figura complexa, Subteste Cubos WISC-IV, Completar Figuras,
Quebra Cabegas do WISC-IIT (WECHSLER, 2013).
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1) Funcdes Sensorio-Motoras: Referem-se a capacidade de controlar movimentos
manuais de forma a torna-los mais precisos e rapidos, essencial para a realizag¢ao de atividades
de desenho e escrita. Pode ser avaliado através dos Subtestes, Procurar Simbolos, Codigos e
Cancelamento do WISC=IV.

j) Linguagem: Pode ser identificada pela fala, escrita ou por meio de sinais. Sao
habilidades que tém como propdsito final tornar efetiva a comunicacdo entre as pessoas. A
avaliacdo pode ser realizada analisando a compreensao, fluéncia verbal, conhecimento de
palavras e associagdes semantica e fonémica. Avalia-se através dos instrumentos: Boston
Naming Test, com os subtestes Vocabulario, Compreensao, Informagao do WISC-IV ¢ WISC-
III (WECHSLER, 2013).

1) Habilidades Académicas: Facilidades e dificuldades nas disciplinas escolares.
Dificuldades cognitivas podem interferir no rendimento em diferentes disciplinas como
ciéncias, historia, portugués, matematica, que podem desmotivar o aprendizado da crianca Sao
habilidades que decorrem do funcionamento adequado e integrado das habilidades
anteriormente descritas, das mais simples as mais complexas. Os instrumentos mais utilizados
sdo: Subteste Aritmética, Vocabulario, Informagdo (do WISC-IV, WISC-III). Teste de
Desempenho Escolar (TDE) (STEIN, 1994), objetiva avaliar capacidades essenciais para o
desempenho escolar, mais especificamente escrita, aritmética e leitura.

m) Personalidade/habilidades sociais, emocionais e comportamentais: avaliacdo do
comportamento ¢ da personalidade pode-se fazer através da observagdo direta do
comportamento, do contato com profissionais e familiares envolvidos com a crianga. Os
instrumentos que podem ser utilizados sdo Teste da Casa, da Arvore e da Pessoa (HTP) (Buck,
2003), Escala do Comportamento Infantil para Professor EACI-P, CAT (CHILDREN
APPERCEPTION TEST), (L. BELLAK & BELLAK, 1981, MARQUES; TARDIVO; SILVA;
& TOSI, 2013), atividades de desenho, além da Escala de Transtorno de Déficit de
Atencao/Hiperatividade (TDAH).

Os resultados da avaliacao neuropsicologica t€ém como base as informacgdes oriundas de
outras fontes, além da crianca e da familia e/ou quem cuida, também da escola e profissionais
envolvidos com a crianga. S3o analisados do ponto de vista quantitativo (dos resultados
quantitativos dos instrumentos de avaliagdo), assim como qualitativo (comportamento no
momento da avaliagdo e das entrevistas).

Em um laudo e/ou relatério de uma Avaliacdo Neurologica explora-se éareas de
habilidades motoras, problemas emocionais e comportamentais, habilidades sociais e
dificuldades nas funcdes executivas, além da avaliagdo académica.

Como um exemplo, no caso de uma crianca que apresenta um baixo desempenho
escolar, deve-se avaliar a area cognitiva lembrando dos aspectos emocionais, comportamentais
e familiares, pois a crianca pode apresentar falhas académicas devido a questdes de ordem
emocional. Abordar as necessidades emocionais, que podem nao ser obvias, ¢ fundamental
principalmente se a crianca ndo demonstra dificuldades comportamentais na escola.

Ap6s a realizacdo do processo de avaliagdo neuropsicologica, o psicologo conclui um
relatorio e/ou laudo por escrito com a interpretacao dos resultados quantitativos e qualitativos.
E, sempre que possivel, deve ser realizada a devolutiva verbal ao paciente avaliado.

A devolutiva de resultados devera ser da maneira mais simples quando diretamente para
criangas, pais ou cuidadores, escola e profissionais envolvidos com a crianga e fora do meio da
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psicologia. Assim que a Avaliagao Neurologica da crianca for concluida ¢ necessario marcar
uma reunido com os pais para discutir os resultados encontrados e observagdes, explicar as
recomendacdes, lendo o laudo frase por frase e explicando cada uma delas para que, em caso
de duvidas, possam ser esclarecidas.

Ap6s a devolutiva com os pais o profissional devera solicitar autorizagdo deles para que
haja uma devolutiva para a equipe educacional da crianca e outros profissionais que ja estejam
envolvidos com ela.

A explicagao do laudo ¢ importante para que os profissionais possam entender o
funcionamento da crianca, ¢ dessa forma possam auxiliar na busca de estratégias de
atendimento e/ou estimulag¢do e/ou reabilitagdo neuropsicologica. Ao fornecer uma copia do
parecer para a escola beneficiard a crianga e proporcionara o trabalho em conjunto nos casos de
inclusdo escolar, evidenciando forgas e fraquezas identificadas.

Para que o avaliador tenha condigdes de analisar a fundo o caso e elaborar o laudo de
forma precisa, a devolutiva ¢ realizada aproximadamente duas semanas apds o término da
avaliagdo. O laudo efetivo € entregue com a exposi¢ao de todos os achados e informacgdes sobre
o funcionamento cognitivo da crianca, assim como aspectos emocionais e estilo de
aprendizagem, seus pontos fortes e fracos. O momento visa contribuir para enriquecer a
percepgao dos pais para com seu filho e contribuir para os procedimentos médicos, além de
oferecer sugestdes para o desenvolvimento e reabilitagdo de areas comprometidas.

O objetivo deste capitulo foi explicar a importancia da realizagdo de uma abrangente
AN, pois pode oferecer subsidios para compreender a fungdo cerebral de uma crianga. A AN
vai além da mera aplicacdo de testes e instrumentos, atende dando suporte tanto para clinica
como pesquisa.

Os fatores que ameagam a qualidade do trabalho sdo a utilizagdo somente dos testes, ¢
necessario levar em consideracdo as condi¢des de vida da pessoa, associar os resultados dos
instrumentos com o momento de vida da pessoa.

O objetivo deste capitulo foi de explicar a importancia da realizacdo de uma AN
abrangente e destacar que pode oferecer subsidios para a compreensdo da funcao cerebral de
uma crian¢a e na prestacio de estratégias de reabilitagdo neuropsicologica especificas. E
importante salientar que a AN € um processo complexo que vai além da mera aplicagao de
instrumentos e, sempre implica em uma série de etapas e fatores e ¢ efetuada a partir de
perspectiva clinica ou de pesquisa.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante destas observacdes, irda aumentar a qualidade da investigacdo e igualmente
auxiliar a comunicagdo dos resultados para outros profissionais, que ajudarao a produzir uma
melhor compreensdo da relacdo entre o cérebro e o comportamento e melhorar a pratica da
neuropsicologia clinica.

Desta maneira, de acordo com o que foi pesquisado nos aspectos tedricos e empiricos,
fundamentalmente este tipo de avaliagdo ¢ realizada através de testes, no entanto, ainda existe
uma caréncia de instrumentos neuropsicologicos no Brasil. Sendo, entdo, necessario
desenvolver novos instrumentos ou adaptar instrumentos internacionais, visto que a mera
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tradugdo pode comprometer a manutengdo da qualidade dos instrumentos assim como
interferéncias quanto a populagao estudada.

Também a importancia dos profissionais que atuam com a drea estar sempre se
atualizando, procurando conhecer profundamente os instrumentos que irdo utilizar.

E, por fim, a AN acaba sendo uma escolha para médicos, pais, cuidadores, educadores
e profissionais da satide para investigar ndo somente o que estd acontecendo academicamente,
mas suas causas, o que exige do profissional conhecimentos em neuroanatomia, fisiopatologia
e psicologia. O especialista em neuropsicologia infantil distingue as fungdes neurologicas,
fatores comportamentais € emocionais, que acabam prejudicando o funcionamento escolar das
criangas.

Os pontos fortes e fracos relacionados com o cérebro da crianga sdao avaliados para
oferecer melhores escolhas de reabilitacdo cognitiva.

A Neuropsicologia ¢ uma ferramenta de grande valia na atualidade, pois apoia diversos
profissionais tais como: médicos, psicologos, pedagogos, fonoaudidlogos, terapeutas
ocupacionais oferecendo aporte aos tratamentos que necessitem desse apoio aos tratamentos
que necessitem desse apoio ao diagndstico clinico ou psicopedagdgico, buscando qualidade de
vida através dos processos de avaliagdo e intervengdo precoce para os problemas
neurocognitivos.

Uma AN bem elaborada.com instrumentos psicométricos adaptados e validados para a
populagdo brasileira, propicia um diagnostico mais preciso e adequado desde a infancia, o
objetivo ndo ¢ patologizar, mas promover o neurodesenvolvimento mais tipico possivel.
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RESUMO

O estudo propor-se a avaliar as contribui¢cdes do Iudico no desenvolvimento infantil e sua viabilidade na clinica
em neuropsicologia, destacando também o seu potencial de comunicag@o, expressao e projecao o qual favorece ao
neuropsicologo um melhor diagnostico e intervengdo. Propomos pesquisar as concepgdes dos tedricos sobre a
importancia da ludicidade para o desenvolvimento de areas e habilidades indispensaveis a crianga ¢ a forma como
esta atividade se constitui em um dos principais recursos na clinica de neuropsicologia infantil. As hipoteses sdo
de que a atividade ludica contribui significativamente para o desenvolvimento infantil, é estimulante ¢ motivadora,
além de se constituir em um recurso importante na clinica com criangas. A metodologia utilizada sera do tipo
bibliografica, qualitativa descritiva. Este estudo esta organizado em: A neurociéncia e o lidico na construgdo do
desenvolvimento infantil, a psicologia e o ltidico no desenvolvimento infantil e o lidico como recurso terapéutico
de diagnostico e intervengao na clinica infantil, sendo que abordamos nestes as principais concepgdes tedricas
sobre as contribuigdes do ludico na infancia, até entrar na discussdo deste como recurso Iudico contribui para a
clinica no diagnoéstico e intervengdo, levando em conta a importancia que tem este para tratamento de criangas
com dificuldades e/ou atraso no desenvolvimento.

Palavras-chave: Ludico, recurso terapéutico, neuropsicologia.

SUMMARY

The study aims to evaluate the contributions of play to child development and its viability in clinical
neuropsychology, also highlighting its potential for communication, expression and projection, which favors the
neuropsychologist in better diagnosis and intervention. We propose to research theorists' conceptions about the
importance of playfulness for the development of areas and skills that are indispensable to children and how this
activity constitutes one of the main resources in clinical child neuropsychology. The hypotheses are that playful
activity contributes significantly to child development, is stimulating and motivating, and is an important resource
in clinical work with children. The methodology used will be bibliographic, qualitative and descriptive. This study
is organized into: Neuroscience and play in the construction of child development, psychology and play in child
development, and play as a therapeutic resource for diagnosis and intervention in children's clinics. In these, we
address the main theoretical concepts on the contributions of play in childhood, until entering the discussion of
this as a play resource that contributes to the clinic in diagnosis and intervention, taking into account its importance
for the treatment of children with difficulties and/or delays in development.

Keywords: Play, therapeutic resource, neuropsychology.

RESUMEN

El estudio se propone evaluar las aportaciones del juego en el desarrollo infantil y su viabilidad en la
neuropsicologia clinica, destacando ademas su potencial de comunicacidn, expresion y proyeccion, lo que favorece
a los neuropsicologos en un mejor diagndstico e intervencion. Nos proponemos investigar las concepciones de los
tedricos sobre la importancia de la ludica para el desarrollo de areas y habilidades esenciales en los nifios y la
forma en que esta actividad constituye uno de los principales recursos en la clinica de neuropsicologia infantil. Las
hipotesis son que la actividad lidica contribuye significativamente al desarrollo infantil, es estimulante y
motivadora, ademas de ser un recurso importante en las clinicas con nifios. La metodologia utilizada sera
bibliografica, cualitativa y descriptiva. Este estudio se organiza en: Neurociencia y ludica en la construccion del
desarrollo infantil, psicologia y Iudica en el desarrollo infantil y ladica como recurso terapéutico para el diagndstico
y la intervencion en la clinica infantil, en el que abordamos los principales conceptos tedricos sobre los aportes del
juego en infancia, a la discusion de ésta como recurso ludico que aporta a la clinica en el diagnostico e intervencion,
teniendo en cuenta su importancia en el tratamiento de nifios con dificultades y/o retrasos en el desarrollo.
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Palabras clave: Ludica, recurso terapéutico, neuropsicologia.

INTRODUCAO

A neurociéncia e a psicologia em areas distintas, mas interligadas por vezes, tem dado
inimeras contribuigdes para compreendermos como se efetua o desenvolvimento infantil,
paralelamente estudiosos destas areas tem se empenhado em pesquisar sobre importantes
recursos ¢ atividades, sobretudo o ludico, que contribuam para estimular e motivar o
desenvolvimento na infancia. Estudos e experiéncias foram descritos e relatados em literaturas
sobre a eficiéncia do ludico também na clinica infantil em neuropsicologia.

A tematica foi escolhida por reconhecer que o brincar tem se apresentado no
desenvolvimento de criangas e no uso deste como recurso na clinica infantil de neuropsicologia
para diagnostico e intervengao.

As hipoteses sdo de que a atividade ludica contribui significativamente para o
desenvolvimento infantil, é estimulante e motivadora, além de se constituir em um recurso
diagndstico e terapéutico importante na clinica com criangas que apresentam dificuldades e/ou
atraso no desenvolvimento, pois sabe-se que o ato de brincar ¢ algo intrinseco, espontaneo e
projetivo e por esse motivo surge como peca fundamental para comunicacdo, observagao, coleta
de informagdes e intervenc¢ao no processo de atendimento clinico.

O estudo também busca contribuir para o campo do desenvolvimento infantil em
diversos aspectos € campos de intervengao, sobretudo como recurso de apoio ao terapeuta na
area de neuropsicologia clinica.

A pesquisa tem como 4rea de conhecimento as ciéncias bioldgicas e humanas, visa
descobrir quais as contribui¢des do ludico no desenvolvimento infantil e na Clinica de
neuropsicologia, salientando-se quais e de que maneira essas ag¢des ludicas (jogos, brincadeiras,
desenhos, contagdo de histdrias, entre outros) tem uma importante contribui¢do na identificagao
das dificuldades neurologicas, emocionais e educacionais da crianga. Pesquisas como esta nas
areas de neurociéncia e psicologia sobre o brincar, também contribuem para a motivacao da
adogdo e ao incentivo dessa atividade em inimeras situagdes da primeira fase da vida.

Buscar conhecer melhor este tema também nos traz a possibilidade de apontar quais
tipos de areas e habilidades cognitivas o ludico auxilia no desenvolvimento e reabilitagdo,
destacando o que os autores da neurociéncia e da psicologia pensam a respeito e suas
contribui¢des na clinica e na reabilitagdo para avancos no desenvolvimento e na aprendizagem.

Estaremos salientando as falas de autores sobre o ludico e sua viabilidade, entre eles
Piaget (1975), Vygotsky (2000), Relvas (2009 e 2015), Meyer (2004), Cunha (1994), Maluf
(2004), Kishimoto (2002), que defendem o brincar como importante atividade para o
desenvolvimento e o reconhecem como recurso para o trabalho de diferentes profissionais.

Este estudo esta organizado em capitulos: A neurociéncia e o lidico na construgio
desenvolvimento infantil, a psicologia e o lidico no desenvolvimento infantil e o ladico como
recurso terapéutico de diagndstico e intervengado na clinica infantil, sendo que abordamos nestes
as principais concepgdes teodricas sobre as contribui¢des do ludico na infancia, até entrar na
discussdo deste como recurso ludico contribui para a clinica no diagnostico e intervengao,
levando em conta a importancia que tem este para o tratamento de criancas que apresentam
dificuldades e/ou atraso quanto ao desenvolvimento.
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Por fim, o trabalho busca provar a efetividade do uso do ludico enquanto recurso
diagnostico e terapéutico na clinica, destacando de que forma se da essa contribuicao.

A NEUROCIENCIA E O LUDICO NA CONSTRUCAO DO DESENVOLVIMENTO
INFANTIL

A neurociéncia como ciéncia quando questionada sobre as contribui¢des do ludico no
desenvolvimento infantil, vai buscar respostas sobre essa importante e intrinseca atividade para
a infancia saudavel.

O ludico faz parte de uma tematica muito estudada por diversas areas e apresenta um
grande viés de possibilidades de atuagdo, seja como atividade de 6cio, seja como importante
recurso ¢ aliado nas diversas areas como educagdo, psicologia e a propria neurociéncia
interessadas nos processos cognitivos da aprendizagem da crianga.

Vemos hoje nos diversos estudos na area de Neurociéncia que estd vem sugerindo novos
caminhos para a clinica de neuropsicologia com criangas e adolescentes, pontuagdes que
agucaram o desenvolvimento deste estudo.

E na prética clinica que nos neuropsicologos nos confrontamos constantemente com
problemas de desenvolvimento, levando-nos a necessidade de compreender as capacidades e
potencialidade cognitivo presente nos individuos atendidos, atuando e intervindo junto a estes
problemas, buscando na propria neurociéncia as respostas e alternativas para melhoria em nossa
intervencao.

A Neurociéncia ¢ uma area de conhecimento que estuda mais profundamente a
compreensdo do cérebro humano, bem como seu desenvolvimento e funcionamento,
envolvendo diferentes profissionais e revolucionando os estudos cientificos. Ela da respostas
confidveis nas questoes sobre a aprendizagem humana, auxiliando na compreensao daquilo que
¢ comum a todos os cérebros. (RELVAS, 2018, p.1). Relvas (2015) chama a atengdo para as
diversas limita¢des funcionais possiveis existentes no sistema nervoso central e a necessidade
da neurociéncia se preocupar ndo somente em estudar essas funcgdes e suas limitagdes, mas em
aprender a aplicar metodologias e recursos didaticos com a finalidade de potencializar as redes
neurais dos educandos corretamente.

Ainda destaca que ¢ fato poder resolver ou amenizar diversas dificuldades de
aprendizagem, desde que o educando seja estimulado a estimulos neurais, uma vez que se tenha
o conhecimento dos processos e principios pelos quais passam o cérebro, conhecendo e
identificando as suas areas funcionais, com objetivos de estabelecer rotas alternativas para
aquisi¢do da aprendizagem, utilizando-se de recursos sensoriais, com instrumentos do pensar e
do fazer. Segundo Relvas (2015) para desencadear a aprendizagem cognitiva necessitamos de
um processo complexo e dindmico que acarretara modificagdes de estruturas funcionais do SNC
(Sistema Nervoso Central).

As transformagdes surgem a partir de um ato motor e perceptivo elaborado no cortex
cerebral. Acreditamos que o ludico tem um grande potencial estimulador dos sentidos e seja
capaz de acessar areas e fungdes nervosas superiores e desencadear agdes cognitivas de diversos
comandos necessarios a aprendizagem.

Sem as contribuicdes da neuropsicologia, seria impossivel que nos estudiosos e
terapeutas discutiremos propostas e caminhos para potencializagdo das redes neurais e o uso
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adequado de recursos ¢ métodos de intervencdo na reabilitacdo de fungdes superiores
prejudicadas no desenvolvimento de criangas atendidas na clinica.

Como destacado por Relvas (2015), sdo a partir da estimulagdo desses recursos
sensoriais, desencadeados no uso do ludico, por exemplo, que podemos obter respostas a
estimulacdo dos instrumentos do pensar e do fazer. O pesquisador Sousa (2005 apud
GUIMARAES; SILVA 2017, p.126), ressaltam que:

O cérebro gosta de brincar porque essa atividade estimula o sistema limbico
(responsavel pelo processamento das emocgdes) ¢ produz bem estar, prazer e alegria.
As brincadeiras, por serem significativas para a rede neural, fortalecem as sinapses
(circuitos neurais) que interligam o sistema limbico ao neocortex, proporcionando a
tomada de decisdes, ou seja, habilidades racionais que favorecem a aprendizagem.

Portanto, percebe-se que essas emogdes auxiliam na aprendizagem cerebral.

As constantes pesquisas ¢ relatos de importantes neurocientistas reforcam a tese de que
as informacdes obtidas pelas criangas se fixam na memaoria por um tempo maior, devido ao seu
estimulo, e desta forma irdo gerar significativos mecanismos de ativacdo das aprendizagens.

O intuito de nods pesquisadores ¢ levar as orientagdes e indicagdes de importantes
pesquisadores apontados neste estudo, para descobrir, em tese, como o ludico estd
desencadeando organicamente e emocionalmente sensacdes e sentimentos que o torna
potencializador de importantes gatilhos da aprendizagem a partir do entendimento de como o
cérebro funciona no momento da atividade ludica.

Segundo a neurociéncia, as brincadeiras liberam transmissores que aperfeicoam o
aprendizado sem provocar depressdes, esgotamentos ou estresses e preparam o educando em
novas habilidades ao longo de sua aprendizagem mais formal. Com o brincar o cérebro libera
dopamina, conhecido como o horménio do prazer e a noradrenalina. Dessa forma, diversos
outros 6rgdos sao ativados e aprimoram a plasticidade cerebral.

Teremos como um efeito global uma ampla colaboracdo para o aprendizado.
(GUIMARAES; SILVA, 2017, p.127). Os diversos autores apontam para o ludico como
atividade promotora de desenvolvimento € bem estar na crianca, essa importante atividade,
organicamente natural e intrinseca, ¢ algo instintivo e natural que o bebé ja traz como
potencialidade, ninguém nasce sabendo brincar, mas ninguém nasce sem nenhuma habilidade
para desenvolver o ludico. E uma atividade iniciada na infincia, completa ao desenvolvimento
e indispensavel ao amadurecimento saudavel.

Maluf (2004) enfatiza que no desenvolvimento da criancga, ela ird aprender inumeras
brincadeiras e com isso ela ira interagir com outras criangas, as brincadeiras irdo evoluir, mas
o interesse que era observado nos estagios iniciais ndo serao perdidos e isso sO ¢ possivel
quando a mesma respeita seu proprio ritmo. O brincar desperta suas tendéncias a
experimentacao.

Kishimoto (2002) defende que toda Atividade Ludica tem sua func¢do, e quem as praticas
terdo a chance de um bom desenvolvimento psicoldgico e motor.Por meio de atividades ludicas,
o sujeito-aprendiz exercita habilidades das fun¢des cognitivas, que sdo: percepcao, atencao,
memoria, linguagem e fungdes executivas. O ludico proporciona condi¢cdes adequadas ao
desenvolvimento fisico, motor, emocional, cognitivo e social, em que a¢des voltadas a
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ludicidade estimulam a vontade de aprender, tornando-se a porta de entrada do mundo exterior,
facilitando a interpretagdo do cérebro no processo cognitivo. (MALUF, 2004).

Pode-se destacar nesta pesquisa a grandeza do desenvolvimento cognitivo que ¢ a fala
na crianga, que segundo um trabalho divulgado no site da FAPESP, por Schimitd (2019) em
sua tese aponta que a linguagem ¢ uma importante dimensdo a ser estimulada e desenvolvida
ainda na primeira infancia cujo desenvolvimento do repertorio verbal depende de um aparato
biologico apropriado e da manipulacdo de contingéncias ontogenéticas e culturais pela
comunidade verbal.

Fato a ser destacado, pois sendo a crianga um ser ainda imaturo em sua capacidade
organica, ndo apresentara um repertorio vocal desenvolvido que lhe forneca recursos para uma
boa compreensdo e argumentagdo verbal com o terapeuta.

A despeito disso, observa-se que o brincar favorece e auxilia no entendimento de
situacdes e sentimentos o que ainda nao disponibiliza de recursos e maturidade para falar, mas
que na situacdo ludica a crianga manifesta. Segundo Silveira e Silvares (2003 apud GADELHA;
MENEZES 2004) atividades como brincadeiras, dramatiza¢des e outras, podem evidenciar o
comportamento verbal referente ao destaque de sentimentos e de estados de caréncia de afeto,
além de poder estreitar relacionamentos. Froebel (1912, apud KISHIMOTO 2002, p.27)
“concebe o brincar como atividade livre e espontanea, responsavel pelo desenvolvimento fisico,
moral e cognitivo; e os dons dos brinquedos como objetos que subsidiam as atividades infantis”.

O brincar, enquanto atividade infantil, ndo tem somente a capacidade de desenvolver
potencialidades, mas ela por si s6 ¢ motivadora e convidativa, a crianga dificilmente recusa os
apelos de um brinquedo ou uma brincadeira. A desmotivagdo frente a uma atividade pode ser
indicativa de problemas. Seja de origem organica ou psiquica. Para Cunha (1994, p. 11), “¢
brincando que a crianga desenvolve suas potencialidades e ndo se sente cansada”. Os desafios
ocultos no brincar fazem com que a crianca pense e alcance niveis melhores de desempenho.

A crianga € por si sO curiosa e possui a imaginagao agucada, estd conectada ao mundo
e necessita desse exercicio exploratorio diariamente para desenvolver-se de forma saudavel.

Maluf (2004) entre outros aspectos favoraveis do brincar destaca que a brincadeira se
torna um momento em que a crianga demonstra sua criatividade, imagina¢ao, inteligéncia e
potencialidades. Por meio do ludico, podem desenvolver capacidades indispensaveis a futura
atuacao profissional, como boa atencao, boa concentracdo e outras habilidades psicomotoras.
Dentro desta perspectiva, acreditamos que o liadico como recurso de desenvolvimento a
aprendizagem se constitui em um importante aliado as redes neurais e todo processo de
desenvolvimento, constituindo interesse para a neurociéncia.

A PSICOLOGIA E O LUDICO NO DESENVOLVIMENTO INFANTIL

Ressalta-se que as brincadeiras e jogos sdo de primordial importancia no que se refere
ao desenvolvimento infantil e no ponto de vista da Psicologia, pois ao brincar a crianga resgata
de forma ludica o prazer em aprender, deixando de ser algo imposto e passa a ser encarado de
forma natural. Logo, para Kishimoto (2002, p.1):
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O poder de tomar decisdes, expressar sentimentos e valores, conhecer a si, a0s outros
e o mundo, de repetir agdes prazerosas, de partilhar, expressar sua individualidade
identidade por meio de diferentes linguagens, de usar o corpo, os sentidos, os
movimentos, de solucionar problemas e criar.

Ao brincar a crianga experimenta o poder de explorar o mundo dos objetos, das pessoas,
da natureza e da cultura, para compreendé-lo e expressa-lo por meio de variadas linguagens.
Mas ¢ no plano da imaginacao que o brincar se destaca pela mobilizagao dos significados.
Enfim, sua importancia se relaciona com a cultura da infancia, que coloca a brincadeira como
ferramenta para a crianga se expressar, aprender e se desenvolver.

Pode-se considerar que Guimaraes e Silva (2017), levou em conta a importancia da
brincadeira colocando-a em “lugar de parte integrante do desenvolvimento da crianga e que sem
ela os pequenos perdem oportunidades preciosas de aprendizagens fundamentais para a
construcdo de seu conhecimento” e seu bem-estar psicologico.

A ludicidade nos primeiros anos de vida ¢ primordial para o crescimento, pois € por
meio dela e seu estimulo sera desenvolvido acdes cognitivas, sensoriais e motoras, por exemplo,
a fala, a linguagem que facilitard a interacdo e a socializagdo com outras criangas, sendo em
brincadeiras fora do ambito escolar ou até na pré-escola, onde possuem criangas com idades
semelhantes ou idades diferentes, devendo do espaco em que a mesma estiver inserida. Desta
forma Guimaraes e Silva (2017, p.125), consideram que:

Na brincadeira com outros ou sozinha, a crianca faz uso de todos os seus recursos para
explorar o mundo e se conhecer, construir seu pensamento e trabalhar seus afetos, sua
capacidade de ter iniciativa e ser sensivel a cada situagdo, aprender a viver e se
desenvolver.

A atividade de brincar contribui para que as criangas compartilhem conhecimento,
pertengam a um grupo, construam sua identidade, comuniquem-se consigo mesmas € com 0s
outros, estabelecam formas de relagdo com o outro, se apropriem e produzam cultura, exercitem
a tomada de decisdo e criem.

Nao poderiamos deixar de direcionar dentro de um olhar da psicologia e sua relagao
com o ludico na infancia as teorias psicogenéticas de Jean Piaget e Levy Vygotsky. Para
compreendermos o pensamento de Piaget (1975, p.207) sobre o ludico, ao qual destacou os
jogos, o autor discorreu sobre conceitos como a acomodacdo e a assimilagdo, presentes em
todas as etapas do desenvolvimento em processo continuo, e enfatiza “[...] o jogo constitui o
p6lo extremo da assimilac¢do do real ao eu”.

Desta forma, Piaget (1975) ressalta que o jogo pode ser apresentado a crianga nos anos
iniciais, e destaca que nos primeiros estagios do desenvolvimento, o comportamento, em sua
maioria convertia-se em jogo, dentro do processo assimilativo.

E classificou os jogos em “Jogo de Exercicio, Jogo Simbolico e o Jogo de Regra”,
presentes nas diferentes fases e periodos da crianga. A brincadeira analisada sob a perspectiva
socio historica € entendida como uma atividade social da crianga, cuja natureza e origem
especificas sdo elementos fundamentais para a constru¢do da personalidade e compreensdo da
realidade.
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E, nas brincadeiras infantis a imaginacao ¢ usada, assim como a imitacao e regras a
serem respeitadas, que estdo sujeitas a questdes psicoldgicas, como: pensamento, linguagem,
memoria, aten¢do, percepcao e aprendizagem, valorizando as caracteristicas da infancia com
suas necessidades respeitando a idade cronoldgica, a funcdo do brinquedo em especial para a
crianga inserida em um contexto sociocultural como fatores influenciadores da personalidade e
formacao da crianga. (VYGOTSKY, 2000).

O LUDICO COMO RECURSO TERAPEUTICO DE DIAGNOSTICO E
INTERVENCAO NA CLINICA INFANTIL

Em uma proposta de atendimento clinico, o neuropsicologo deverd levar em conta a
idade cronoldgica e os interesses da crianga, sendo disponibilizados objetos e brinquedos em
qualidade e quantidade satisfatorias as suas demandas. Estes brinquedos deverdo ser variados
em seus diferentes tipos de estimulos e areas a serem trabalhadas, ora em atividades livres, ora
sob mediacao.

As criangas avaliadas na clinica passam por diferentes etapas, com diferentes atividades
e recursos, com o objetivo de identificar alteracdes no seu desenvolvimento e intervir de forma
precoce, direcionando um plano de intervencao e orientacdes. Algumas areas de intervengdo e
clinica infantil s3o unanimes em reconhecer a importancia do ladico como recurso de
diagnédstico e de manejo clinico terapéutico sendo foco de inumeras pesquisas nas areas de
psicopedagogia, psicologia, neuropsicologica, pediatria, psiquiatria, entre outras. Dentro da
clinica infantil psicanalista, uma das principais representantes, Winnicott (1975) reconhece
fundamentalmente a importancia do ludico na infincia e em qualquer forma de interven¢ao com
esta:

O natural € o brincar e o fendmeno altamente aperfeicoado do século XX ¢ a psicanalise.
Para o analista, ndo deixa de ser valioso que se lhe recorde constantemente ndo apenas aquilo
que ¢ devido a Freud, mas também o que devemos a coisa natural e universal que se chama
brincar. (WINNICOTT, 1975, p.63).

Weiss (2010), importante teorico da psicopedagogia clinica vai trazer a importancia da
relagdo terapeuta-método-paciente destacada por Winnicott (1975) para falar do encontro que
se estabelece entre o terapeuta e o paciente quando se abre um espaco para brincar durante o
diagnostico, onde ja se possibilita um movimento em direcdo a satide e cura, pois de acordo
com Winnicott (1975, p.59) “a psicoterapia se efetua na sobreposi¢ao de duas areas do brincar,
a do paciente e a do terapeuta.

A psicoterapia trata de duas pessoas que brincam juntas”. Por semelhante encontro, o
neuropsicologo, em um ato de brincar proporciona ao paciente esse encontro, que ¢ terapéutico,
criando espacos de intervencdo e cura sobre os problemas de aprendizagem, tendo o bom
conhecimento do manuseio desse recurso. Por semelhante encontro, o neuropsicologo, em um
ato de brincar proporciona ao paciente esse encontro, que ¢ terapéutico, criando espacos de
intervengdo e cura sobre os problemas de aprendizagem, tendo o bom conhecimento do

manuseio desse recurso enquanto utilizd-lo. De acordo com Weiss (2010, p.73):

A sessao ludica diagnoéstica distingue-se da terapéutica, porque nessa o processo de
brincar ocorre espontaneamente, enquanto na diagndstica ha limites mais definidos.
Nesta ultima podem ser feitas intervencdes provocadoras e limitadoras para se
observar a reagdo da crianga: se aceita ou ndo as propostas, se revela como quer ou
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pode brincar naquela situagao, como resistir as frustragdes, como elaborar desafios e
mudangas na situagao etc.

Meyer (2004) vem reforcar a fungdo primordial do brincar na infancia € o quanto o
brinquedo se torna um importante meio terapéutico e de intervengao por suas particularidades
e ligagdao com o exercicio da simulagao do real, indispensaveis ao manuseio clinico na infancia:

O brinquedo estimula a representagdo, a expressao de imagens que evocam aspectos da
realidade. O brinquedo enquanto objeto, ¢ o material que permite fluir o imaginario infantil.
(...) o brinquedo acaba sendo o substituto dos objetos reais, podendo assim, manipula-los. (...)
Na brincadeira o sentido da realidade pode mudar: as coisas tornam-se outras. Os objetos podem
assumir papeis diferentes daquilo que representam. (MEYER 2004, p.38).

Winnicott (1965 apud MALUF 2004), “coloca o brincar como uma area intermediaria
de experimentacao para a qual contribuem a realidade interna e externa”. Desta forma, a crianca
torna-se capaz de relacionar suas situagdes internas com sua realidade externa, tornando-se
capaz de reagir ao contexto e de perceber-se no mundo. Pereira (2004, p.40) destaca importantes
e complexas acdes cognitivas implicadas no brincar, ao declarar que “para brincar € preciso se
comunicar e interpretar, a partir de uma decisdo por parte daqueles que brincam”. Brincar, ¢
observado no pensamento do autor como um processo de construcdo, ¢ uma sucessao de
decisdes e regras a serem obedecidas dentro de um universo ludico, partilhado ou ndo com
outros, num atendimento clinico ou em outro ambiente. H4 criangas que ora demandam
brincarem sés, envoltas na sua a¢do, em outros buscam dividir o momento ludico. Segundo
Wajkop (1999, p.38), quando o adulto se propde a intervencao com a crianga, intermediado por
um recurso ladico, ¢ aconselhado, “ora como observador e organizador, ora como personagem
que explicita ou questiona e enriquece o desenrolar da trama, ora como elo de ligacao entre as
criangas € o objeto”. As atividades ludicas exigem um esclarecimento inicial, onde devera
sempre ser colocado a crianga a vontade, salientando a brincadeira, o modo de brincar e a
relacdo que tem com o terapeuta, onde o ¢ apresentado como ludico como atividade clinica
diagnosticada. Desta forma, Weiss (2010, p.76) afirma que:

Por ser um jogo inerente ao homem, e por revelar sua personalidade integral de forma
espontanea, favorece a obten¢do de dados especificos e diferenciados em relagdo ao Modelo de
Aprendizagem do paciente. Assim, aspectos do conhecimento que ja possui, do funcionamento
cognitivo e das relagcdes vinculares e significagdes existentes no aprender, o caminho usado
para o aprender e o ndo aprender, o que pode revelar, o que precisa esconder € como o faz
podem ser claramente observados através do jogo. Observado na fala dos autores, o brincar se
constitui em um recurso também terapéutico, um espago para proje¢oes e sublimacgdes de
sentimentos e experiéncias negativas, tdo indispensaveis a cura em certos casos. Ao brincar, o
terapeuta deve sempre que necessario direcionar a atividade, realizar intervencdes e deixando
claro o objetivo da brincadeira, dependendo do momento da crianca para que esta, por meio do
ludico possa trabalhar sua impulsividade, agressividade, impulsividade, assim como aprender
a lidar com a propria destrutividade. (OLIVEIRA, 2014).

Portanto, foi possivel perceber que, assim como Oliveira (2014) que os autores citados
acima, concordam e v€ como ¢ importante a utilizagao de brinquedos, brincadeiras € jogos como
atividades terap€uticas clinica infantil e incentivam os profissionais, entre eles neuropsic6logos,
a fazer uso desses materiais com conhecimento adequado, ndo s6 colocando apenas por colocar
os brinquedos para as criangas, mas sabendo abstrair do momento ludico, o melhor da crianga,
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as hipoteses para origem de sua problematica e nele proprio um recurso de auxilio terapéutico.

Maluf (2004) nos chama a atengdo para a participagdo do adulto na brincadeira com a
crianga, com a possivel elevacdo do interesse da crianga em brincar, de se sentir desafiada e
prestigiada pelo adulto. O adulto, por sua vez, pode auxiliar a crianga a novas experiéncias e
descobertas enriquecendo o aprendizado.

Levando para a relagdo terapeuta- crianca, onde o terapeuta estd munido de técnicas,
como adulto e profissional ele tem maiores condi¢des de contribuir para o crescimento e
progresso do paciente. Devemos, como aponta Maluf (2004) ter um espirito aberto ao ludico,
reconhecer a sua importancia para o desenvolvimento infantil. A relagdo entre brincadeira e o
desenvolvimento da crianga permite que se conheca com mais clareza importantes fungdes
mentais, como o desenvolvimento do raciocinio, da linguagem. Importantes aspectos avaliados
na clinica de neuropsicologia.

Gadelha e Menezes (2004, p. 62) revelam que:

Algumas estratégias ludicas tém sido usadas por nés na pratica clinica com os objetivos
de favorecer a formagdo do vinculo com a crianga, identificar os conceitos e as regras que
governam seu comportamento, verificar sua relacdo com pessoas dos ambientes em que estd
inserida, identificar seus sentimentos em relacdo a si mesma, a determinadas pessoas e
situacdes, treinar a solu¢do de problemas cotidianos, desenvolver habilidades, trabalhar a
autoconfianga e favorecer a concentragdo e o relaxamento. Em estudo, foram pontuados de
forma interessante pelas pesquisadoras em seu trabalho as principais estratégias ludicas a serem
desenvolvidas na relacdo terapéutica com a crianga na terapia comportamental pelo psicélogo,
compreendendo através do ludico a interagdo da crianca com o terapeuta, onde pode
desenvolver habilidades diversas, pode trabalhar a autoconfianga e a autoestima da crianga,
desenvolve a concentragdo e relaxa a crianga nos encontros clinicos.

CONSIDERACOES FINAIS

Muitos estudiosos da neurologia e da psicologia, entre outras areas, tém explorado
muitas questdes sobre a importancia do ludico no desenvolvimento infantil, onde destaca sua
relevancia e significativa contribuigdo para a sua aprendizagem com influéncia em importantes
areas cognitivas.

A adog¢do de um recurso infantil baseado no ludico em um atendimento terapéutico esta
relacionado sem duvida a ado¢do de uma atividade importante na infancia dentro de um
contexto de cuidado em reabilitagdo, sobretudo na neuropsicologia, apesar de ser possivel e
indispensavel pensa-la em diversos contextos e areas de atuacao de atengdo basica. O ludico na
clinica infantil ao ser utilizado como recurso favorece a comunicacao, ampliando o repertorio
verbal, podendo fortalecer o comportamento verbal na crianca sobre o qual o terapeuta tera
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maiores condigdes de compreensao do que se passa com a crianca fortalecendo essa
comunicag¢do, muitas vezes nao verbal.

Na clinica de neuropsicologia a utilizacdo da brincadeira torna se um importante aliado
no diagnostico e terapéutica de criangas que apresentam dificuldades e/ou atraso no
desenvolvimento, pois se sabe que o ato de brincar ¢ algo intrinseco, espontaneo e projetivo da
crianga e por esse motivo surge como peca fundamental para comunicagao, observagao, coleta
de informagdes e intervengao no processo de atendimento clinico.
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