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ABREU, Luma Rosane. Oficinas de Saude Mental Desenvolvidas em Escolas publicas de
Ensino Fundamental: Relato de Experiéncia. Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagao

em Enfermagem) — Universidade Federal de Campina Grande, Cajazeiras, 2016. 52p.

RESUMO

A instituicdo escolar € reconhecida pelas politicas de saide mental como um espacgo privilegiado
para praticas ancoradas na educacao, sobretudo, prevencao da doenga e promogao da saiude. Este
trabalho trata-se de um relato de experiéncia que tem como objetivo descrever as atividades
desenvolvidas no Projeto de Extensdo “Praticas Educativas em Satide Mental no Contexto de
Escolas Publicas de Ensino Fundamental”, realizadas nas escolas: Municipal de Ensino Infantil e
Fundamental Cecilia Estolano Meireles e a Escola Municipal de Ensino Fundamental Vitoria
Bezerra, localizadas no municipio de Cajazeiras — PB e estd vinculado ao projeto de pesquisa
intitulado “Conhecimento de Alunos de Escolas Publicas de Ensino Fundamental sobre Satude
Mental”, que foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do Centro de
Formagdo de Professores (CFP) da Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), Campus
Cajazeiras — PB. Participaram desse estudo 213 alunos com idades entre 09 e 14 anos, sendo 150
do sexo feminino e 63 do sexo masculino. Foram realizados 12 encontros com todas as turmas
do ensino fundamental II, totalizando 10 turmas, no periodo entre agosto e dezembro de 2014.
As atividades com os alunos ocorreram, nas proprias escolas, por meio de oficinas de trabalho,
através das quais foram debatidos os seguintes temas: Satde Mental, Bullying, Preconceito,
gravidez na adolescéncia. Na realizagdo das oficinas foram utilizadas rodas de conversa,
dinamica de sensibilizagdo e reflexdo, parddia e apresentacdo de video. Apos as realizagdes das
oficinas nas duas escolas constatamos que houve uma participagdo efetiva nas oficinas
desenvolvidas e um aprendizado satisfatorio por parte dos alunos com relacdo aos temas
abordados. Outro resultado significativo deste trabalho foi a elaboragdo de uma Cartilha
Educativa com temas em saude mental, intitulada: “Praticas Educativas em Saude Mental no
Contexto de Escolas Publicas: Saude Mental um direito de todos”. O projeto em tela apresentou
relevancia académica e social. Além disso, favoreceu a formag¢ao de cidadaos mais esclarecidos
quanto a satde mental e procurou disseminar praticas saudaveis a partir da mudanca de
comportamento.

Palavras-chave: Saude Mental. Educacao em Saude. Oficinas de trabalho.



ABREU, Luma Rosane. Mental Health Workshops Developed in Public Elementary
Schools: Experience Report. Final Thesis Statement (Nursing Degree) — Federal University

of Campina Grande, Cajazeiras, 2016. 52p.

ABSTRACT

The school institution is recognized by mental health policies as a privileged space for
anchored practices in education, particularly prevent the disease and health promotion in. This
work it is an experience report that aims to describe the activities developed in the Extension
Project "Educational Practices in Mental Health in Public Schools Context of Primary
Education", held in schools: Municipal Children's Education and Primary Cecilia Estolano
Meireles and Municipal Elementary School Victoria Bezerra, located in the municipality of
Cajazeiras - PB and is linked to the research project entitled "Public Schools Student
Knowledge of Primary Education on Mental Health," which it was submitted to the Ethics
Committee on Human Research of the Teacher Training Center (VTC) of the Federal
University of Campina Grande (UFCG), Campus Cajazeiras - PB. Participated in this study
213 students aged between 09 and 14, 150 female and 63 male. 12 meetings were held with
all classes of elementary school II, totaling 10 classes during the period between August and
December 2014. The activities with students occurred in the schools themselves, through
workshops, through which were debated the following topics: Mental Health, Bullying,
Prejudice, teenage pregnancy. In carrying out the workshops were used conversation circles,
dynamic awareness and reflection, parody and video presentation. After the achievements of
workshops in two schools found that there was an effective participation in workshops and
developed a satisfactory learning by students regarding the topics covered. Another
significant result of this work was the development of an educational booklet with mental
health issues, entitled "Educational Practices in Mental Health in the Context of Public
Schools: Mental Health a universal right." The screen project presented academic and social
relevance. In addition, it favored the formation of more enlightened citizens on mental health
and sought to disseminate sound practices from the change in behavior.

Keywords: Mental Health; Health Education; workshops.
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1 INTRODUCAO

A atual Politica de Satide Mental do Brasil ¢ fruto da mobilizacdo de alguns
segmentos da sociedade como intelectuais, profissionais, professores, usudrios € seus
familiares, dentre outros, que desde o final da década de 70 busca transformar o modelo
centrado no manicoOmio para um modelo de aten¢do na comunidade, tendo como principio
basico a construcao da cidadania do usuario. Esse movimento alimentou-se das experiéncias
exitosas ocorridas em paises europeus, sobretudo na Italia e Franca. Inicialmente foi
denominado de Movimento de Trabalhadores em Satde Mental, posteriormente, transformado
em Movimento de Luta Antimanicomial, objetivando a constru¢do da Reforma Psiquiatrica, a
mudanca do cuidado a pessoa em sofrimento mental. Ao invés do isolamento busca-se a
constru¢do da cidadania e da autonomia do usuario (OLIVEIRA, 2002; BRASIL, 2013).

A partir da promulgacdo da Lei 10.216/2001, considerada a Lei da Reforma
Psiquiétrica, houve um redirecionamento da atencdo em saiide mental com a criacdo de
dispositivos de base territorial tais como: Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS),
Residéncias Terapéuticas, leitos de cuidado em satide mental em hospitais gerais, etc. A
palavra chave da reforma ¢ a desinstitucionaliza¢do, que busca a desconstru¢do do manicomio
e a0 mesmo tempo, a invencdo de novos conceitos, praticas e saberes, tendo como foco
principal a pessoa em sofrimento mental (OLIVEIRA et al., 2012).

Nesse contexto, foi proposto na IV Conferéncia Nacional de Saude Mental —
Intersetorial, realizada em Brasilia, em 2010, a necessidade de se estabelecer acoes
intersetoriais entre as redes de educacao e de saude/saude mental, buscando a insercdo de
pessoas com deficiéncia e sofrimento psiquico nas escolas (publicas e privadas), tanto na
educagdo basica e superior, quanto na Educagdo de Jovens e Adultos (EJA) (SUS, 2010).

A instituicdo escolar ¢ reconhecida pelas politicas de saide mental como um espago
privilegiado para praticas promotoras do bem-estar, preventivas e de ensino para a saude.
Nesse contexto escolar localizam-se distintos sujeitos, dentre os quais alunos e educadores,
com historias e papeis sociais diversos, que determinam estilos de pensar e atuar sobre si € 0
mundo, sendo corresponsaveis pelas alteragdes de conduta frente aos estigmas sociais, como
também produtores de satde e de vida alegre (BRASIL, 2015).

Dessa forma, a escola ¢ um ambiente eficiente na promog¢ao de saude, enriquecido por
meio de didlogos, debates, desempenhando, portanto, papel fundamental no desenvolvimento

do cidadao critico, estimulando a autonomia, o exercicio de direitos e deveres. O processo de
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formagao de saberes ¢ continuo, e tanto os professores como os estudantes sdo atores sociais
fundamentais no processo de mudanca de habitos e atitudes prejudiciais a saude.

Nessa perspectiva, sentimos a necessidade de desenvolver o Projeto de Extensao
“Praticas Educativas em Satde Mental no Contexto de Escolas Publicas de Ensino
Fundamental”.Nesse projeto tive a oportunidade de participar ativamente como voluntaria
extensionista, percebendo a importancia e os desafios colocados pelo referido projeto, para
contribuir com o empoderamento dos alunos a respeito de temas vinculados a Saude Mental,
debatido em escolas publicas de ensino fundamental da cidade de Cajazeiras — PB.

Por se tratar de um Projeto de Extensdo de relevancia académica, social e de uma
experiéncia enriquecedora, resolvi relatar essa vivéncia, como forma de compartilhd-la com
os profissionais, os estudantes, os usuarios, os familiares e as pessoas sensiveis as questoes de

saude mental.
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2 OBJETIVOS

2.1 GERAL

Descrever a experiéncia vivenciada e as atividades desenvolvidas no Projeto de
Extensdo Praticas Educativas em Saude Mental no Contexto de Escolas Publicas de Ensino

Fundamental, da cidade de Cajazeiras — PB.

2.2 ESPECIFICOS

* Destacar os temas mais solicitados e as oficinas realizadas com os alunos de ensino
fundamental participantes do referido Projeto de Extensdo;
* Descrever os momentos mais significativos deste Projeto de Extensdo e o impacto

das acoes desenvolvidas junto aos alunos de ensino fundamental e aos extensionistas.
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3 FUNDAMENTACAO TEORICA

3.1 A REFORMA PSIQUIATRICA NO BRASIL

A reforma psiquidtrica brasileira foi influenciada por diversos movimentos
psiquiatricos, ocorridos em paises da Europa Ocidental e Estados Unidos, na segunda metade
do século XX. Dentre estes movimentos destacam-se: as comunidades terapéuticas na
Inglaterra; a psiquiatria de setor e a psicoterapia institucional na Franga; a antipsiquiatria na
Inglaterra; o movimento de desinstitucionalizagdo na Italia, inicialmente conhecido como
movimento de psiquiatria democratica, como também a psiquiatria comunitaria ou preventiva
nos Estados Unidos.

Esses movimentos psiquiatricos proporcionaram uma reflexdo sobre as formas de
compreender/lidar com o sofrimento mental, sugiram novas tecnologias de cuidado em satde
mental, contribuindo de forma decisiva para a criagdo do Movimento de Reforma Psiquiatrica
no Brasil (OLIVEIRA, 2002).

A Reforma Psiquidtrica teve como protagonista o Movimento de Trabalhadores em
Satde Mental (MTSM) que passou a formular criticas ao modelo manicomial, a
mercantilizagdo da loucura, a cronifica¢dao, a exclusdao social, a estigmatizacdo do doente
mental ¢ a hegemonia da rede privada em detrimento da rede publica (OLIVEIRA, 2002;
FONTE, 2011).

Alguns eventos foram importantes no processo de constru¢do da Reforma Psiquiatrica:
a realiza¢do do II Congresso Nacional de Trabalhadores em Saude Mental em Bauru - SP,
neste encontro estabeleceu-se o dia 18 de maio como o dia de Luta Antimanicomial; a cria¢ao
do primeiro Centro de Aten¢do Psicossocial (CAPS), em Sao Paulo, em 1987; o Projeto de
Saide Mental da cidade de Santos-SP, que em maio de 1989, por meio dos gestores
municipais iniciaram o processo de desmontagem da “Casa de Saude Anchieta” conhecida
como a “Casa dos Horrores” e a constituicdo de uma rede de atencao - os Nucleos de Aten¢ao
Psicossocial (NAPS) (OLIVEIRA 2002; AMARANTE, 2011).

Segundo estes autores, além desses eventos importantes para a constru¢do da Reforma
Psiquiatrica destacam-se também: a promulgacao da Constitui¢do Federal do Brasil em 1988,
a nova carta magna transformava a saide em um direito primordial dos cidaddos e dava
origem ao processo de criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS); a promulgagio da Lei

Federal 10.216 de 06 de abril de 2001, que redireciona a assisténcia em saude mental,
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privilegiando o oferecimento de tratamento em servigos de base comunitaria, dispde sobre a
protecdo e os direitos das pessoas com transtornos mentais; a Lei Federal 10.708/2003, que
institui o Programa de Volta para Casa, objetivando contribuir para o processo de inclusdo
social de pessoas com longa historia de internagdes psiquiatrica; a Portaria n® 816/GM/2002,
que instituiu no ambito do SUS a politica de prevencdo e tratamento de transtornos mentais
associados ao consumo de alcool e outras drogas, através do CAPSad, utilizando a estratégia
de reducdo de danos; e a realizacdo de diversas Conferéncias de Saude Mental, que dentre
outras acdes propdem a reorientagao do modelo de atengdo, mostrando a necessidade urgente
de superagdo do modelo manicomial e constru¢dao de politicas intersetoriais (AMARANTE,
2011; OLIVEIRA et al., 2012; PAIVA; TEIXEIRA, 2014).

A Reforma Psiquiatrica, em construcdo no pais, ¢ um processo politico e social
complexo, composto por atores sociais diversificados, incidindo nos governos federal,
estadual e municipal, nas universidades, nas associacdes de usuarios, familiares e amigos do
CAPS e no imaginério social. A Reforma ¢ compreendida como um novo paradigma em
saude mental, ou seja, como um conjunto de transformagdes de saberes, praticas, valores
culturais e sociais em relagdo a doenca mental. E a partir da Reforma que o usuario passa a ser
visto como uma pessoa com pleno direito a cidadania, a autonomia e a um tratamento de
qualidade de base territorial, tendo como palavra-chave a desinstitucionalizagdo (BRASIL,
2004; OLIVEIRA et al., 2012).

O processo de desinstitucionalizagdo significa muito mais que desospitalizagao. Trata-
se do rompimento com o modelo que conhece a loucura como sinénimo de incapacidade,
fazendo com que as pessoas nessa condi¢do sejam totalmente excluidas do convivio social.
Claro que esse rompimento ndo acontece pelo empenho de apenas uma pessoa em particular.
Depende da reconstituicio do modo de pensar, o qual exige participagdao, acordo e
compreensdo. Constitui o desarranjo de uma forma de pensar no qual vé com naturalidade o
enclausuramento do doente mental como unica e exclusiva forma de tratamento
(AMARANTE, 2011; YASUI, 2010).

No Brasil, a Reforma Psiquiatrica tem permitido novas formas de atencdo em saude
mental, baseadas na ética, cidadania, solidariedade, promocao da satude, produgdo de vida e
criacdo de servigos de base comunitaria, como os CAPS, os Servigos de Residenciais
Terapéuticas, leitos de atencdo integral em saude mental nos hospitais gerais, dentre outros
(BARBOSA; COSTA; MORENO, 2012).

Para que haja um trabalho efetivo no tocante a questdao da satide mental ¢ importante o

envolvimento da sociedade, de forma a contribuir com reflexdes e desconstruir a ideia que o
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louco ¢ da ordem da “periculosidade social”, sendo um ser incapaz de viver no contexto
social. Essa nova proposta faz surgir uma nova dimensao do cuidado buscando principalmente
a constru¢do da cidadania e a (re) inser¢ao do sujeito em sofrimento mental no contexto da
sociedade. Trata-se da articulagdo de projetos de satide com multiplas dimensdes da cidade
como escolas, universidades, instituicdes de saiude, cooperativas, associacdes, etc.
(OLIVEIRA et al., 2012).

A Reforma Psiquidtrica no Brasil originou avangos significativos no tocante a
desinstitucionalizagdo. Contudo, € preciso que haja uma politica sélida e muitas estratégias de
mobilizagdo social capazes de excitar ainda mais esse processo no pais. Faz-se necessario
uma politica nacional voltada para o campo da satde coletiva, da atengdo psicossocial e a
procura de maiores investimentos que garantam de forma consistente, o pacto politico, social

e econdomico com as politicas publicas (MELO, 2012).

3.2 SAUDE MENTAL NO CONTEXTO DA EDUCACAO

A educagdo em saude visa contribuir e atuar na constru¢do do conhecimento das
pessoas, para que elas desenvolvam senso critico e capacidade de intervencao sobre suas
vidas e o contexto no qual estdo inseridas, e, assim, criarem condigdes para se apropriarem de
sua propria existéncia. A educacdo de forma individual ndo consegue arcar com a
responsabilidade de promover a satde, pois para se ter saude ndo basta a resolugdo de
problemas bioldgicos. E necessario que haja integragdo de agdes intersetoriais, buscando
solucionar problemas de ordem social, econdmica, politica e cultural, visto que todos estes
fatores interferem na saude das pessoas (RUIZ; LIMA; MACHADO, 2004).

Dessa forma, educacdo em salide mostra-se como uma estratégia potente para a
concretizagao da Reforma Psiquiatrica, na medida em que, validando o saber e a experiéncia
de educadores e educandos, estimula individuos e coletivos a desenvolverem juizo critico e
capacidade de intervengdo sobre suas vidas e o contexto social com o qual interagem
(CARNEIRO et al., 2010).

Ainda de acordo com esta autora, a proposta da educacao em satde tem caracteristicas
que a tornam util no campo da Satide Mental no contexto da Reforma Psiquiatrica. Essas
politicas publicas trazem em si propostas que apoiam a validacdo dos sujeitos e suas
singularidades e subjetividades; a luta pelo seu empoderamento, ampliando assim as pos-
sibilidades de sua existéncia ¢ a transformacdo da sociedade, afirmando valores como:

cidadania, solidariedade, autonomia e liberdade.
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Acredita-se que uma pratica educativa norteada para a autonomia, liberdade e
solidariedade sera capaz de fomentar o processo de ampliagdo dos espagos de interagdo cul-
tural e negociagdao entre os diversos atores envolvidos em determinado problema social,
culminando com a constru¢cdo compartilhada de conhecimento e de organizacdo politica
necessarios a sua superacao.

No ambito da saude mental, a estratégia de educacdo permanente tem como desafio
concretizar a Reforma Psiquiatrica. Para que esse desafio seja alcangado, ¢ necessario que
haja uma substituicao de programas tradicionais de educagdo continuada, que visam apenas a
levar informagdes de avangos dentro de sua area de atuagdo, por projetos interdisciplinares
que busquem articular conhecimento com a rede de saberes que abrange o sistema de saude
(SOBRAL; CAMPOS, 2012).

A formulagdo da proposta de educacdo permanente em saude mental teoricamente
deve ser embasada e orientada por trés eixos: 1) a organiza¢do do trabalho em satde, com
destaque no modo de acdo dos trabalhadores do campo da satide mental, buscando a mudancga
por meio do aprimoramento de praticas renovadas, baseadas nos principios do Sistema Unico
de Saude (SUS); 2) A reorganizagdo dos servigos de saude e a integralidade da atencdo como
principio orientador das praticas sanitarias; 3) O embasamento necessario para que possa ser
construida uma praxis pedagogica critica que promova a formag¢do de um novo profissional
frente a necessidade de transformacdo da politica de satide. Esses eixos buscam possibilitar o
aprimoramento de novas habilidades para que haja uma pratica mais qualificada em saude
mental (FERREIRA; SILVA, 2013).

A Reforma Psiquidtrica em curso no pais aponta a necessidade de mudanca na
formagao profissional, coloca o proprio campo do saber psiquiatrico em questdo, lanca o
desafio profissional de repensar as relagdes entre conhecimento e objeto, e alerta para a
complexidade dessa relagao, problematizando a propria naturalizagao do adoecimento (FINK
etal., 2012).

A partir da conquista do Movimento Brasileiro da Reforma Psiquidtrica (MBRP),
desencadeou-se a estruturagdo da rede de servigos substitutivos ao modelo psiquiatrico
classico. Nesse processo ocorreu a aquisicao de novos saberes € modos de agir em saude, com
vistas a adequagdo dos trabalhadores aos novos servicos. Houve uma inversdao na logica de
organizagdo e condug¢do do processo de trabalho, antes fundamentada na rigidez hierarquica,
individualidade e dicotomia. Atualmente a é€nfase ¢ o trabalho desenvolvido em equipe, de

forma interdisciplinar e horizontal (SAMPAIO et al., 2011).
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A formagdo permanente em saude mental requer treinamento em habilidades como
inteligéncia associativa e raciocinio indutivo, em um ambiente ligado a uma adequada
apropriacao do conceito de interdisciplinaridade os quais devem estar no centro da formagao
profissional comunitaria ou territorial. Faz-se necessario o desencadeamento de um processo
de acdo-reflexdo-agdo e a constru¢do de uma pratica interdisciplinar através do
desenvolvimento da capacidade de construir conhecimentos novos por meio de situagdes
observadas na realidade e na convivéncia (FINK et al., 2012).

No campo da satide mental ¢ primordial o trabalho em equipe interdisciplinar para o
fortalecimento de acdes que objetivam uma aten¢do integral e qualificada a pessoa em
sofrimento mental. O recurso humano deve ser visto como um componente dindmico que
necessita de apoio e investimento permanente uma vez que, a habilidade dos profissionais ¢
de grande importancia, pois atua como fator influenciador na escolha, na adesdo e
principalmente na continuidade do tratamento do usuario. Todo esse envolvimento por parte
do trabalhador em saide mental implica em grande envolvimento psicoafetivo, o que pode
acarretar riscos de sobrecarga, prejudicar o desempenho do profissional, € consequentemente

a qualidade da assisténcia (MEDEIROS et al., 2016).

3.3 EXTENSAO UNIVERSITARIA: INTERCESSAO COM A SOCIEDADE

No ano de 2001, o Forum de Pro-Reitores de Extensdo das Universidades Brasileiras
definiu o conceito de extensao universitaria como um processo educativo que integra o ensino
e a pesquisa de maneira indissociavel, viabilizando a relagdo transformadora entre a
universidade e a sociedade. E uma espécie de ponte permanente entre comunidade e academia
(ROCHA et al., 2013).

Assim, a extensao universitaria possibilita a formag¢do do profissional cidadao e se
credencia, junto a sociedade como espago privilegiado de produgdo do conhecimento para a
superacdo das desigualdades sociais existentes, como pratica académica que interliga a
universidade nas suas atividades de ensino e de pesquisa, com as demandas da populagao
(SCHEIDEMANTEL; KLEIN; TEIXEIRA, 2004).

A extensdo funciona como uma via de mdo dupla em que a universidade leva
conhecimento e assisténcia a sociedade, dessa forma recebe influxos positivos, como por
exemplo, o saber popular adquirido por meio de agdes extensionistas junto a comunidade. No
retorno a universidade, docentes e discentes terdo um aprendizado que submetido a reflexao

teorica, seria acrescido ao conhecimento adquirido no meio académico. Esse processo de
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troca de saberes, académico e popular, terd como consequéncia a mudanc¢a de conhecimento
produzido na universidade (CRUZ et al., 2010).

Através das acdes extensionistas junto a comunidade, a universidade disponibiliza ao
publico alvo o conhecimento adquirido com o ensino e a pesquisa desenvolvidos pela
institui¢do. Ademais, percebe-se a importdncia da relagdo entre a institui¢do de ensino
superior (IES) e a sociedade. Essa proximidade ¢ uma forma eficaz na troca de conhecimentos
e experiéncias entre docentes, discentes e populagdo, que contribui para o desenvolvimento de
processos de ensino/aprendizagem a partir de praticas cotidianas (PIVETTA et al., 2010).

Na area da satde as acdes extensionistas assumem relevancia na medida em que se
integram a rede assistencial e servem de espaco diferenciado para novas experiéncias voltadas
a prestagcao de cuidados humanizados e a qualificacdo da aten¢dao em satde. O fortalecimento
da relagdo instituicao/sociedade prioriza a superagdo das condi¢des de desigualdades e
exclusdo existentes, principalmente no que diz respeito as agdes em saude. Através de
projetos sociais, a universidade socializa seu conhecimento e disponibiliza seus servigos,
promovendo sua responsabilidade social e assumido o compromisso com a melhoria da
qualidade de vida dos cidadaos (NUNES; SILVA, 2011).

A interagdo ensino-pesquisa-extensdo ¢ a base da formagdo humana e profissional,
assim como a interacdo universidade e sociedade no desempenho da sua funcdo social, pois ¢
de fundamental importancia que as instituicdes de ensino superior estabelegcam essa interagao,
para que cada vez mais sejam formados profissionais competentes (SILVA, 2011).

A extensdo universitaria enquanto forma de estabelecer uma relagdo entre ensino
superior e sociedade ¢ indispensavel para formar cidaddos comprometidos com a realidade
social. Diante disso, a extensdo merece por parte das universidades particulares e publicas,
assim como dos gestores mais atencao e respeito. O grande desafio que se coloca para as
pessoas engajadas na educacao ¢ o de desenvolver e programar estratégias que possibilitem a
integracdo com as comunidades em seu entorno, transformando-as em protagonistas de
projetos de mudanga, inclusdo e desenvolvimento sustentavel (RODRIGUES et al., 2013).

Com relagdo a saude em si, a extensao universitaria deve atuar como c¢lo entre a
universidade e a sociedade, sobretudo com os segmentos menos favorecidos através de agdes
intersetoriais que visem transformar a realidade dessas pessoas. A esperanca € que a extensao

seja dinamizada e ocupe a melhor dimensdo no contexto da satde dos cidadaos.
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4 METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia no tocante as agdes educativas de promogao da
saude mental desenvolvidas por alunos do curso de graduagdo em Enfermagem da
Universidade Federal de Campina Grande (UFCQG), que participaram do Projeto intitulado
“Praticas educativas em Saude Mental no contexto de Escolas Publicas”.

O relato de experiéncia consiste numa modalidade de investigacdo cientifica, sendo
obrigatoria, a demonstragdo de uma experiéncia pratica para maior compreensao €
fundamentagao de uma teoria (SOUZA, 2013).

O cendrio das vivéncias envolveu as Escolas: Municipal de Ensino Infantil e
Fundamental Cecilia Estolano Meireles e a Escola Municipal de Ensino Fundamental Vitoria
Bezerra, localizadas na cidade de Cajazeiras — PB, tendo como publico alvo os alunos de
ensino fundamental do 6°, 7°, 8° e 9° ano de escolas publicas, no periodo de 5 de maio a 20
de dezembro de 2014.

As atividades do Projeto foram desenvolvidas por uma equipe de trabalho composta
por docentes e discentes do curso de graduagdo de Enfermagem/CFP/UAENF. Foram
realizadas visitas as referidas escolas, onde foi possivel dialogar com diversos atores sociais
das institui¢cdes de ensino: diretores, professores e alunos. Desse modo, a equipe extensionista
buscou debater com o publico alvo os temas de maior relevancia no campo da satide mental,
como também sensibiliza-los quanto a inclusdo social de pessoas com sofrimento psiquico.

O projeto foi executado em sete etapas: 1° - Visita a Secretaria de Educacdo do
municipio de Cajazeiras — PB, a fim de colher informagdes sobre as escolas com maior
populacdo e que apresentassem algum tipo de transtorno mental em seu quadro de alunos; 2° -
Visitas realizadas as escolas da rede municipal de ensino fundamental, como forma de
reconhecer o contexto do espaco escolar e a populagdo alvo deste projeto; 3° - Definicdo de
temas em saide mental a serem trabalhados com os estudantes, através da aplicagdo de
questionario (Apéndice 1); 4° - Construg¢do de estratégias de ensino como dramatizagdo,
parddias, rodas de conversa, folders, escolha de filmes; 5° - Producdo de oficinas para
sensibilizacdo dos estudantes, por meio de debates com duragdo em média de 3 horas no
proprio ambiente escolar; 6° - Divulgagdo dos resultados deste projeto em eventos cientificos,
a exemplo do V Semindrio Internacional em Promocdo da Satude, VIII Encontro de Extensao
da UFCG; Participagdo no Desfile Civico em alusdo a emancipagdo do municipio de

Cajazeiras-PB representando a saude mental como também nos veiculos de comunicagdao
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como radio, internet entre outros; 7° - Elaboracdo de uma Cartilha — “Satide Mental um
Direito de Todos”. Todas as etapas foram concluidas com éxito e de forma criteriosa.

Apos as reunides iniciais foi realizada uma visita a Secretaria Municipal de Educagao
de Cajazeiras-PB, com o objetivo de obter informacdes sobre as Escolas de Ensino
Fundamental do referido municipio. Na ocasido, tivemos Otima receptividade por parte dos
funciondrios, onde os mesmos se mostraram bastante atenciosos € nos passaram as
informacdes de forma clara e objetiva.

A partir dai, selecionamos as escolas municipais de acordo com alguns critérios: 1° -
Estar situada na zona urbana da cidade; 2° - Maior numero de alunos matriculados; 3° -
Possiveis casos de transtornos mentais em alunos das escolas; e 4° - Receptividade dos
gestores escolares e maior proximidade do Campus da UFCG. Sendo assim decidimos
trabalhar o projeto nas referidas escolas de ensino fundamental situadas na zona norte da
cidade.

Partimos para a segunda etapa que foi conhecer o espago escolar e todo o quadro de
funcionarios das mesmas. Nessa ocasido foi agendada uma reunido com os professores das
turmas do ensino fundamental II. Na data marcada da reunido contamos com a presenca dos
professores, da diretora da escola e alguns funciondrios, onde tivemos a oportunidade de
apresentar o projeto, com énfase nos objetivos, na metodologia de trabalho e em alguns temas
a serem discutidos com os alunos. Ficou claro o interesse que o projeto despertou em todos os
membros da escola que se prontificaram em colaborar com o projeto de forma efetiva, o que
foi de grande valia para a execucao do mesmo.

Diante do cenario acolhedor que as escolas escolhidas nos proporcionaram, decidimos
iniciar o projeto propriamente dito, ou seja, sua implantagao diante do publico alvo: os alunos
de ensino fundamental.

No total foram realizados 12 encontros. Na Escola Municipal de Ensino Infantil e
Ensino Fundamental Cecilia Estolano Meireles foram realizados sete encontros com sete
turmas do ensino fundamental II, do 6° ao 9° Ano, totalizando 148 alunos. Em relagdo a
Escola Municipal Vitéria Bezerra foram realizados cinco encontros, com trés turmas do
ensino fundamental II, do 7° ao 9° Ano, totalizando 65 alunos. Dessa forma, conseguimos
promover encontros com todas as turmas do ensino fundamental II de ambas as escolas,
totalizando 10 turmas. O numero total de alunos que participou deste estudo foi 213 com
idades entre 09 e 14 anos, sendo 150 do sexo feminino (70,4%) e 63 do sexo masculino

(29,6%).
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Com relagdo aos temas trabalhados nas escolas, estes foram escolhidos pelos proprios
alunos e compreenderam: Saude Mental, bullying, preconceito e gravidez na adolescéncia.

Buscou-se desenvolver uma metodologia que fosse atrativa para os alunos e que
chamasse a atencao destes, uma vez que se tratava de criangas e adolescentes, para que os
objetivos do projeto fossem alcangados. Procurou-se envolver nas duas instituigdes o maior
numero possivel de alunos de ensino fundamental, pois eram os atores mais importantes para
o desenvolvimento deste projeto de extensao.

Este relato esta vinculado ao projeto de pesquisa intitulado “Conhecimento de Alunos
de Escolas Publicas de Ensino Fundamental sobre Satde Mental”, que foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do Centro de Formagio de Professores

(CFP) da Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), Campus Cajazeiras — PB.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 CONSIDERACOES INICIAIS

Antes do desenvolvimento das oficinas foram realizadas reunides semanais entre a
coordenadora-orientadora, a bolsista e as extensionistas colaboradoras, para planejamento das
atividades, levantamento e leitura/discussdo de textos relacionados a tematica de saude
mental, educacdo em satde e extensdo universitaria, bem como avaliacao sistematica das
acOes desenvolvidas. Esses cuidados foram tomados durante a vigéncia do projeto, a fim de
evitar medidas de improviso e atitudes imediatas.

O primeiro contato com os alunos da Escola Municipal de Ensino Infantil e
Fundamental Cecilia Estolano Meireles, ocorreu no dia 14 de agosto de 2014, no qual
promovemos uma dindmica de apresentagdo e convivio, e aplicamos um questionario
contendo questdes sobre a temdtica. A dindmica de apresentacdo foi desenvolvida em trés
turmas inicialmente no 8° Ano “A” ¢” B” e no 9° Ano. No encontro seguinte, dia 21 de agosto
de 2014 realizamos essas mesmas atividades em duas turmas, o 6° Ano “A” e “B”, repetimos
no dia 04 de setembro do referido ano, nas turmas do 7° ”A” e “B”.

A dinamica foi desenvolvida com a seguinte perspectiva: existia um presente e cada
participante deveria entregd-lo a um membro da equipe participante e revelar uma
caracteristica de sua personalidade. A dinadmica foi bem aceita pelos alunos em todas as
turmas envolvidas no projeto, o que fez com que conhecermos um pouco o perfil de cada
turma, especialmente, gostos e tragcos de personalidade de cada aluno. Em seguida, como ja
tinhamos criado um vinculo com a turma, aplicamos um questionario contendo questdes
fechadas e abertas em todas as turmas. Isso foi fundamental como forma de detectarmos quais
eram os temas de saide mental, objeto de interesse dos alunos, os quais foram abordados
posteriormente em encontros agendados. Percebemos que a grande maioria dos alunos

apresentava pouco conhecimento prévio sobre a tematica ou ainda uma visdo estigmatizada.

5.2 DESCRICAO DAS OFICINAS

A seguir serdo descritos detalhadamente todos os passos desde o inicio do projeto até
o seu término, para que haja uma melhor compreensao de todo o seu processo evolutivo.
A partir da analise do questionario (Apéndice I) aplicado aos alunos verificamos os

temas mais solicitados: Saude mental, Bullying, preconceito, e gravidez na adolescéncia.
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O tema Saude Mental com énfase nos servigos substitutivos ao modelo manicomial
existentes no municipio de Cajazeiras — PB foi discutido em todas as turmas do ensino
fundamental II, em trés momentos. O primeiro ocorreu no dia 19 de setembro de 2014, nas
turmas do 8° Ano “A” e “B” e no 9° Ano; o segundo momento, no dia 25 de setembro de
2014, em duas turmas, 7° “A” e “B”; e o terceiro no dia 26 de setembro de 2014, nas turmas
do 6° “A” e “B”. Essa tematica foi discutida, em todas as turmas, através de oficina de
sensibilizacdo, video e dinamica. Na oficina em tela foram expostos os conceitos de saude
mental, de Reforma Psiquiatrica, os principais transtornos mentais, formas de
desenvolvimento e como lidar com pessoas que apresentam sofrimento mental.

Vale salientar que a partir da realizagdo dessa oficina surgiram duavidas,
questionamentos ¢ depoimentos de jovens que conviviam diariamente com portadores de
transtornos mentais, favorecendo um didlogo franco e esclarecedor por parte dos
extensionistas. Ainda sobre essa tematica, apresentamos um video acerca da Reforma
Psiquiatrica e dos Servigos Substitutivos de satide mental, como também foi desenvolvida
uma dinamica de avaliacdo de conhecimentos dos alunos sobre o tema satide mental. Cada
turma foi dividida em grupos, eles sorteavam perguntas, o grupo que mais acertasse era
premiado. Foi importante a dindmica, pois a partir dela percebemos o quanto os alunos
estavam envolvidos e atentos ao assunto abordado.

Os temas Bullying e Preconceito foram apresentados em dois encontros na Escola
Municipal de Ensino Infantil ¢ Fundamental Cecilia Estolano Meireles. O primeiro ocorreu no
dia 14 de outubro de 2014, com trés turmas - 8° Ano “A” ¢ “B” e no 9° Ano, ¢ o segundo
encontro ocorreu dia 16 de dezembro do mesmo ano, com quatro turmas - 6° “A” e “B” e 7°
“A” e “B”. Utilizamos a oficina de sensibiliza¢do, parddia e dindmica de reflexdo. Com a
oficina de sensibilizagdo foi notavel o interesse dos alunos pelo assunto, alguns relataram ter
sofrido bullying ou ter praticado. A parodia por ser aliada a musica, envolveu muito os
participantes do projeto, foi um momento de aprendizado e descontragao.

Por ultimo, em cada encontro onde trabalhamos os temas Bullying e Preconceito
utilizamos uma dinamica de reflexao, sendo entregue a cada aluno um papel que representava
uma nota de valor de dez reais. Com essa nota eles tinham que expressar o que sentiam e
fariam se sofresse um insulto, preconceito, bullying. Muitos amassaram, rasgaram a nota,
pisaram e alguns ndo fizeram nada. Em seguida a facilitadora da brincadeira solicitou que
todos tentassem fazer a nota voltar ao seu estado inicial. Nesse momento, os participantes

perceberam que isso era impossivel de acontecer, sendo desenvolvido um momento de
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reflexdo, de modo que a nota representava uma pessoa que sofre com o bullying. A nota tinha
o mesmo valor sendo amassada, mas ficava com marcas que talvez ndo fossem desfeitas.

O tema gravidez na adolescéncia foi abordado nas duas escolas, por meio de rodas de
conversa. Nas rodas de conversa foram debatidos aspectos referentes a adolescéncia e a
gravidez, com destaque para as altera¢des fisicas e emocionais que ocorrem durante esses
periodos. Logo em seguida, falamos sobre os riscos que uma gravidez na adolescéncia pode
acarretar (descolamento da placenta, malformagdes do feto, parto prematuro, abortos e até
mesmo a morte, dependendo do caso), além dos fatores predisponentes pelos quais ocorre a
gravidez nessa fase da vida como: falta de conhecimento de métodos para evitar a gravidez,
métodos conhecidos mais ndo praticados, uso de anticoncepcionais de baixa eficiéncia e uso
incorreto ou falha no uso do método contraceptivo. Falamos também sobre os principais
métodos utilizados para evitar a gravidez: uso da camisinha, pilulas anticoncepcionais,
método da tabelinha, entre outros. Orientamos quanto ao método mais seguro € os métodos
que ndo devem ser utilizados, por provocarem problemas a satde.

Na Escola Municipal de Ensino Fundamental Vitéria Bezerra foi realizado um
encontro no dia 23 de outubro, onde ocorreu o primeiro contato com os alunos, sendo aplicada
a dindmica de descontragdo e questionario do projeto, nas turmas do 7°, 8° ¢ 9° Ano, contando
com a presenga 65 Alunos.

Ap6s andlise dos questionarios respondidos, trabalhamos o tema Satde Mental, com
€nfase nos servigos substitutivos ao modelo manicomial existentes no municipio de Cajazeiras
— PB, nas turmas do ensino fundamental II, utilizando dos mesmos recursos didaticos e
pedagogicos que foram empregados na Escola Municipal de Ensino Infantil ¢ Fundamental
Cecilia Estolano Meireles.

Os temas Bullying e Preconceito foram abordados na Escola Municipal de Ensino
Fundamental Vitéria Bezerra no dia 26 de novembro de 2014, tendo como estratégias a
oficina de sensibilizacdo, parddia e dindmica de reflexdo. Com a realizagdo da oficina de
sensibilizacdo foi possivel observar o mesmo resultado da escola anterior, os alunos relatavam
ter sofrido Bullying e muitas vezes ndo sabiam lidar com a situagao, causando-lhes angustias
e até desinteresse em continuar assistindo as aulas.

No dia 27 de novembro de 2014, foi trabalhado o tema Gravidez na Adolescéncia na
referida escola, por meio de rodas de conversa enfatizando os riscos que a gravidez na
adolescéncia pode acarretar; fatores predisponentes e orientagcdes quanto ao conhecimento e

uso de métodos contraceptivos assim como na escola anterior.
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QUADRO 1: Resumo dos temas discutidos nas oficinas

TEMAS DISCUTIDOS NAS OFICINAS METODOLOGIA UTILIZADA

Satude Mental Oficina de Sensibilizacao, Video e
Dinamica
Bullying Oficina de Sensibilizacdo, Parddia e

Dinamica de reflexdo
Preconceito Oficina de Sensibilizacdo, Parddia e
Dinamica de reflexio

Gravidez na Adolescéncia Rodas de Conversa

Utilizamos dos mesmos recursos didaticos e pedagdgicos, durante todo periodo de
vigéncia do projeto em todas as turmas das duas escolas selecionadas (Fotos em anexo A).

Concluimos as atividades deste projeto, no dia 20 de dezembro de 2014 com um
encontro nas escolas para agradecer a colaboragdo de todos e entregar a cartilha educativa
desenvolvida pela equipe como retorno aos alunos, professores e funcionarios que
contribuiram para realiza¢do das atividades do projeto. A boa receptividade da comunidade
escolar (alunos, professores e gestores) em relacao ao projeto, com participagdo nas atividades
planejadas aponta uma sensibiliza¢do cidada para as questdes em saude mental.

Finalizamos este topico parafraseando Aranha (2012), para ser realmente consistente e
produzir a praxis, a extensao universitaria deve ser generosa, ampla e de fato estender-se as
necessidades da populacdo, das instituigdes, ser humilde diante das falhas, ser persistente na

busca pelas respostas e produzir, ndo invasdo cultural, mas colaboragdo.

5.3 DESCRICAO DOS PRODUTOS GERADOS E PARTICIPACOES EM EVENTOS A
PARTIR DO PROJETO

A partir da implantacdo do projeto surgiu a ideia de desenvolvermos uma Cartilha
Educativa enfatizando os temas de saide mental. A Cartilha foi intitulada: “Prdticas
Educativas em Saude Mental no Contexto de Escolas Publicas: Saude Mental um direito de
todos” (anexo C), e fornece orientacdes sobre como identificar e avaliar o sujeito em
sofrimento psiquico, diminuindo o preconceito, a partir do respeito de suas necessidades. A
cartilha também aborda a¢des que os proprios alunos podem adotar no sentido de melhorar a

sua qualidade de vida, bem como das pessoas com sofrimento psiquico.
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Os temas trabalhados na Cartilha foram escolhidos pelos alunos, por meio de
questionario aplicado (Apéndice 1) e compreenderam: politicas publicas de saude mental,
sofrimento psiquico, depressdo, anorexia e bulimia, ansiedade, bullying, dependéncia
quimica, gravidez na adolescéncia, ansiedade e servicos de saude mental existentes no
municipio.

A Cartilha contém também ilustragdes e a localizagdo de servigos substitutivos em
saude mental, constituindo-se uma fonte importante no tocante a orientagdes e informacgdes
sobre temas relevantes no campo da saude mental.

Entre os dias 29 a 31 de outubro de 2014 ocorreu o V Semindrio Internacional de
Promocao da Satde sediado na cidade de Fortaleza - CE, com o tema “Promogao da saude na
integralidade do cuidado”. No referido evento cientifico tivemos a oportunidade de apresentar
o trabalho: “Prdticas educativas em saude mental no contexto de escolas publicas”
(Certificado em anexo C).

Ainda no ano de 2014 tivemos a oportunidade de apresentar mais um trabalho em um
evento cientifico, intitulado: “A¢des educativas em saude mental no contexto de escolas
publicas com adolescentes: Um relato de experiéncia” (Certificado em anexo C), no VIII
Encontro de Extensdo da UFCG, promovido pela PROPEX e pelo CSTR, no periodo de 03 a
05 de dezembro ocorrido no campus da UFCG na cidade de Patos — PB. O evento discutiu
sobre “O protagonismo da extensdo e os impactos na sociedade”, configurando um momento
em que os envolvidos no processo se reuniram com o intuito de socializar e discutir o que a
IES esta produzindo na extensdo universitaria, bem como a contribui¢do para a melhoria na

qualidade de vida das populagdes beneficiadas pelos projetos.

QUADRO 2: Resumo das producdes elaboradas a partir do projeto

PRODUCOES EVENTOS

Cartilha: Praticas Educativas em Saude Editora EDUFCG 2015, ISSN-2358-677-X
Mental no Contexto de Escolas Publicas

Artigo: Praticas Educativas em Satide Mental V Semindrio Internacional de Promocgao da
no Contexto de Escolas Publicas Saude, de 29 a 31 de outubro de 2014, na

cidade de Fortaleza — CE.

Relato de Experiéncia: A¢des educativas em VIII Encontro de Extensdao da UFCG, de 03
saude mental no contexto de escolas publicas a 05 de dezembro de 2014, na cidade de

com adolescentes Patos — PB.
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A equipe extensionista foi convidada pelo CAPS II, a participar de um evento de
divulgacdo da Saude Mental, o Desfile Civico em alusdo a emancipacdo do municipio de
Cajazeiras — PB, no dia 22 de agosto de 2014, conforme fotos em anexo B. Esse momento
representou uma integracao entre universidade (estudantes), servigo de satide mental (usuarios
e profissionais). Além disso, possibilitou a populagdo perceber que ¢ possivel a pessoa com
sofrimento mental viver em sociedade, diminuindo o estigma social.

E nas praticas cotidianas que podemos construir uma ética que alimente o desejo de
todos os homens e mulheres de buscarem menos sofrimento para si e para o outro, respeitando
a diversidade e a singularidade de cada um (OLIVEIRA, 2002).

No dia 19 de dezembro de 2014, foi realizada uma confraternizacdo natalina com a
participacdo de usuarios do CAPS 1II e seus familiares no referido servigo substitutivo. A
equipe do projeto contribuiu significativamente para a realizagdo desse evento, doando para
cada usudrio um kit de higiene pessoal (num total de 30), demonstrando que é possivel os
alunos e os professores sairem dos muros da universidade e desenvolverem um trabalho que
contribua para a constru¢do da autonomia e cidadania do usuario.

Segundo Carneiro ef al. (2010), os CAPS devem oferecer recursos essenciais para a
reinser¢do social dos usuarios com sofrimento mental, partindo do processo de uma logica
comunitaria a satde mental, de modo a promover a autonomia dos mesmos por meio da
reabilitacdo psicossocial.

As atividades extensionistas promovem a ampliacao da sala de aula permitindo que a
construgdo do saber se faca dentro e fora da academia, como também contribui para o
processo pedagdgico ao passo que possibilita o intercAmbio e a participagdo entre as

comunidades adjacentes a vida universitaria (AZEVEDO et al., 2006).

5.4 IMPACTO DO PROJETO PARA OS ALUNOS E PARA OS EXTENSIONISTAS

Este projeto representou um grande impacto social nos alunos das escolas objeto deste
trabalho, pois muitos apresentavam um conhecimento limitado sobre os temas abordados,
porém muita curiosidade. Como a tematica de saide mental ¢ ampla, foi possivel trabalhar
temas como Saude Mental, Bullying, preconceito e gravidez na adolescéncia.

Apobs as realizagdes das oficinas nas duas escolas onde implantamos o projeto
constatamos que houve um aprendizado satisfatorio com relagdo aos temas abordados. De
acordo com Soares (2011) ¢ notdério que a medida que os temas eram trabalhados o interesse

por parte dos alunos aumentava, principalmente, quando utilizdvamos de recursos atrativos



32

como parddias e dindmicas de grupo. Sendo assim, fica claro que houve aprendizado por parte
dos alunos pelo fato deles mostrarem interesse nas tematicas trabalhadas.

Tanto os funcionarios quanto os alunos das escolas trabalhadas nos acolheram bem e
aceitaram participar das atividades desenvolvidas neste projeto. Foi possivel perceber que o
tema satide mental ¢ ainda pouco trabalhado nas escolas e muitos professores ndo tinham
conhecimento apropriado sobre esta tematica. Varios docentes relataram ndo saber lidar com
os alunos que apresentam sofrimento mental ou com os familiares destes, ou ja vivenciaram
situagdes de ter algum sofrimento mental ou familiares que apresentam. Portanto, nao
somente os alunos, mas também os funcionarios e professores foram beneficiados com este
projeto e em virtude do que foi expresso sob a dtica dos mesmos, podemos constatar que a
avaliacao foi satisfatoria.

Houve a sensibilizagdo, e a informagao a respeito do sofrimento mental proporcionado
aos alunos de ensino fundamental de escolas publicas de Cajazeiras — PB. Pdode-se através
disso, identificar nos alunos uma mudanga de atitude e pensamento a respeito da Saude
Mental.

Observamos também mudangas de atitude em relagdo ao uso de métodos
anticoncepcionais, em alguns alunos, apds a discussdo sobre gravidez na adolescéncia, como
também a construcdo de uma convivéncia sadia com os colegas apds o debate das tematicas
de bullying e preconceito.

O desenvolvimento do projeto contribuiu bastante para a constru¢ao da cidadania dos
alunos e modificou significativamente a percepcao dos mesmos frente as questdes de saude
mental.

A ideia de promocdo da saude por meio de integracdo de temas de satde nos
curriculos e da articulagao do setor educacdo com outros setores no ambito das Politicas
Publicas encontra-se cada vez mais fortalecida, uma vez que a promog¢ao da saude assumiu
carater novo e importante a ser desenvolvido na rede escolar (BRASIL, 2008).

Com relagdo a contribui¢do para a formacdo académica da equipe participante foi
bastante relevante, pois proporcionou a integragdo académica uma vez que a equipe
extensionista era composta por alunos da graduacdo de enfermagem em diferentes niveis,
compreendendo o 4°, 5°, 6° e 7° periodos, como também possibilitou um trabalho efetivo na
comunidade estudantil, favorecendo a integragdo Educa¢do e Saude, Universidade e Escola de
Ensino Fundamental e a relacdo dialética teoria e pratica. Isso favoreceu o processo de

aprendizagem de temas relevantes no campo da saide mental por parte dos alunos de ensino
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fundamental e a redu¢do do estigma social, no tocante a pessoa com sofrimento mental,
configurando uma oportunidade de troca de saberes que enriqueceu a todos.

A medida que acontece um desenvolvimento de a¢des que possibilitem contribui¢des
aos cidadaos, ha um fortalecimento da relacao universidade — sociedade, gerando assim
beneficios para ambas as partes. As atividades extensionistas proporcionam um saber
diferenciado, focado para a sociedade que também ¢ beneficiada porque adquire melhorias na
qualidade de vida (PIVETTA et al., 2010).

O projeto teve impacto cientifico, pois, os membros puderam desenvolver o seu
intelecto e criatividade através da elaboracdo de materiais educativos e exercitar seu senso
critico na elaboragdo de trabalhos académicos. Também desenvolveu seu papel social uma
vez que, o projeto viabilizou a perspectiva das praticas educativas em saude mental,
constituindo um instrumento valioso para a concretude da cidadania, da melhoria da qualidade
de vida dos alunos e reducdo do estigma social acerca da pessoa com sofrimento mental.

Como principal dificuldade para desenvolvimento do projeto, podemos citar, falta de
articulacdo, existente em alguns momentos, entre os profissionais que constituem a rede
publica de ensino, além da auséncia de suporte técnico, como data show numa das escolas.
Porém as dificuldades foram sendo superadas paulatinamente pela equipe. Em relagdo aos
alunos, a falta de disciplina dos discentes da escola Vitéria Bezerra prejudicou em alguns
momentos a dinamica de atuagdo dos extensionistas deste projeto, porém nao teve significado
relevante nos resultados alcangados.

Entendemos que as atividades de extensdo aumentam o conhecimento e a pratica dos
estudantes, auxiliam na formula¢do de uma visdo critica, reflexiva e ampliada da profissao,
gerando novas abordagens e possibilidades na atenc¢do a satde, estabelecendo como foco as

necessidades de saude da populagao.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A partir das atividades realizadas ao longo do projeto de extensdo, percebemos a
participagdo efetiva dos alunos, através de questionamentos e de exemplos praticos dados de
suas vivéncias cotidianas. O compartilhamento, a interacdo de ideias com relagdo as
informagdes recebidas e a capacidade critica e reflexiva sempre estiveram presentes.

Ao final das atividades desenvolvidas, observamos que os estudantes do ensino
fundamental das escolas publicas participantes deste projeto perceberam seu papel como
atores sociais importantes no processo de transformacao da realidade e construcdo de uma
sociedade mais inclusiva, humana e alegre, tornando-se multiplicadores de saberes e fazeres
no campo da satide mental.

Apo6s as realizagdes das oficinas nas duas escolas constatamos que houve um
aprendizado satisfatorio com relacao aos temas abordados. Sendo assim, o projeto em tela
favoreceu a formagao de cidaddos mais esclarecidos quanto a saude mental e procurou
disseminar praticas sauddveis a partir da mudangca de comportamento. Sendo assim,
entendemos que o projeto mostrou-se de grande importancia académica e social.

Apresentamos como sugestdao, a ampliagdo das discussdes nas escolas publicas acerca
de temas vinculados a saude mental para que os jovens optem por atitudes mais saudaveis e
inclusivas. O processo de construgdo de saberes ¢ continuo, e tanto os professores como o0s
estudantes sdo atores importantes no processo de mudanca de habitos e atitudes prejudiciais a
saude.

Enfim, o desenvolvimento do projeto contribuiu bastante para a construcdo da
cidadania dos alunos e modificou significativamente a percep¢ao dos mesmos frente as

questdes de saude mental.
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APENDICE I
QUESTIONARIO
PRATICAS EDUCATIVAS EM SAUDE MENTAL NO CONTEXTO DE ESCOLAS
PUBLICAS DE ENSINO FUNDAMENTAL
APLICADO AOS ALUNOS DAS ESCOLAS OBJETO DESTE ESTUDO

I - DADOS SOCIODEMOGRAFICOS

1

4

Qual a renda mensal de sua familia?

( ) Nenhuma

( ) Menos de 1 (um) salario minimo

( ) 1 (um) salario minimo (R$ 724,00)

( ) 2 (dois) salarios minimos ( R$ 1448,00)

( ) Mais de 2 (dois) salarios minimos

Quantas pessoas vivem da renda mensal de sua familia (incluindo vocé)?
( ) duas

() trés

( ) quatro

( ) cinco ou mais pessoas

Grau de instru¢do do seu pai?

( ) Nao estudou

( ) Do 1°ao 5° ano do ensino fundamental (antigo primario)
( ) Do 6° ao 9° ano do ensino fundamental (antigo ginasio)
( ) Ensino Médio Incompleto

( ) Ensino Médio Completo

( ) Ensino Superior incompleto

( ) Ensino Superior Completo

( ) Pos-Graduagao

Grau de instru¢do de sua mae?
( ) Nao estudou

( ) Do 1° ao 5° ano do ensino fundamental (antigo primario)
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( ) Do 6° ao 9° ano do ensino fundamental (antigo ginasio)
( ) Ensino Médio Incompleto

( ) Ensino Médio Completo

( ) Ensino Superior incompleto

( ) Ensino Superior Completo

( ) Pos-Graduagao

A casa em que vocé reside é:
( ) alugada

( ) emprestada ou cedida

( ) propria ndo quitada

( ) propria quitada

6 Quais os meios de comunicagdo que vocé tem acesso?

(Pode assinalar mais de uma alternativa)

() Televisao

( ) Radio
( ) Jornal
( ) Livros
( ) Revista
( ) Outros:

7 Tem acesso a internet?

( ) Sim, em minha casa.

( ) Sim, as vezes na casa de familiares e/ou amigos.
( ) Sim, apenas em minha escola.

( ) Sim, em lanhouses sempre que preciso.

( ) Nao

41
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II - DADOS REFERENTES A TEMATICA ESTUDADA

O que voce pensa sobre o tema “Satde Mental”?
( ) O tema me assusta

( ) Desperta minha curiosidade

( ) Lembra manicomios e hospitais psiquidtricos
( ) Fico constrangido

( ) Nao me interesso pelo assunto

2 Nasua escola vocé ja teve algum tipo de informagao sobre saude mental?
( ) Sim, através de palestras.
( ) Sim, na sala de aula.

( ) Nao

Vocé gostaria que os temas referentes a saide mental fossem abordados na sua escola?
( ) Sim
( ) Nao

( ) Sou indiferente

4 Quais temas vocé€ gostaria que fossem abordados?

( ) Ansiedade ( ) Hiperatividade

( ) Depressao ( ) Politicas de satide mental

( ) Bulimia e Anorexia () Servicos de satide mental existentes no municipio
( ) Bullying

( ) Gravidez na adolescéncia

( ) Alcool e outras drogas

( ) outro:

5 Vocé conhece alguém com problema mental?
( ) Sim, mas ndo convivo com a pessoa.
( ) Sim, e tenho um bom convivio, essa pessoa faz parte
O de minha familia
[0 do meu ciclo de amizades

[ da vizinhanga
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] outro:

() Sim, mas ndo temos um bom convivio, essa pessoa faz parte
O de minha familia
O do meu ciclo de amizades
[ da vizinhanga
[ outro:

( )Nao

Vocé acredita que uma pessoa com problema mental pode conviver no dia a dia com a
familia e a sociedade?

() Sim, se forem tratados adequadamente.

( ) Talvez, depende da gravidade da doenga.

( ) Nao, eles devem ficar internados para seguranca dos demais

() E praticamente impossivel, pois ndo sdo normais.

Quais os servicos de satide mental que vocé conhece ou ouviu falar?
(Pode assinalar mais de uma alternativa)
() Clinica psiquiatrica

() CAPS

UCAPST

UCAPS 1T

LUCAPS 111

LUCAPS ad

UCAPS i

( )Residéncia Psiquiatrica

( )Leito Psiquiatrico

( ) Nao conhec¢o nenhum

Vocé considera importante a implantacdo de leitos de atencdo em saude mental no hospital
regional?

() Sim

( )Nao

( ) Sou indiferente
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Anexo A: Fotos das atividades desenvolvidas com os alunos na Escola Municipal de Ensino

Infantil e Fundamental Cecilia Meireles e Escola Municipal Vitoria Bezerra
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Fonte: Arquivos Pessoais, 2014



Fonte: Arquivos Pessoais, 2014
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Anexo B: Desfile Civico em alusdao a emancipagao do municipio de Cajazeiras junto com

usudrios do CAPS II, em luta pela inclusao social
















