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RESUMO

O presente estudo compartilha perspectivas e consideragdes de profissionais da saude e
educadoras especiais sobre um trabalho intersetorial e colaborativo entre os Centros de
Atencgdo Psicossocial Infantojuvenil (CAPSij) e Escolas da rede publica de Porto Alegre.
Objetivou-se identificar quais sdo os elementos limitantes, os elementos facilitadores e as
possibilidades de um trabalho intersetorial e colaborativo, assim como verificar como essas
instituicdes realizam o acompanhamento de criangas e adolescentes com transtornos ou em
sofrimento psiquico. Trata-se de uma pesquisa com enfoque exploratorio e abordagem
qualitativa que utiliza entrevistas semiestruturadas realizadas com profissionais da satde e
educacdo e considera a importancia da legislagdo, documentos, outros estudos e revisdo de
literatura sobre a tematica. A partir dos relatos das colaboradoras, foi possivel perceber
desafios significativos no processo de estabelecimento de redes de colaboragao, na busca por
meios de estabelecer uma comunicacao eficaz e participagdo de profissionais dessas areas em
movimentagdes existentes devido a sobrecarga de trabalho, caréncia de profissionais atuantes,
gestdo do tempo, formagdo sobre tematicas atuais e sensiveis e a falta de comunicacdo entre
educagdo e saude. As colaboradoras indicam a necessidade de espacos regulares para trocas e
discussdes entre os setores de saide mental e educacao, investimento, politicas e praticas que
fomentam a intersetorialidade e a construcdo de ambientes capazes de integrar e possibilitar
um trabalho colaborativo que atue diretamente com criancas e adolescentes, principalmente

aquelas que apresentam Necessidades Educacionais Especiais.

Palavras-chave: Educacdo. Saude. Centro de Atencdo Psicossocial Infantojuvenil. Escola.

Trabalho Intersetorial e Colaborativo.
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1. INTRODUCAO

O presente Trabalho de Conclusdo de Curso de Licenciatura em Pedagogia, da
Faculdade de Educagdo da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, tem como
intencionalidade identificar as formas como acontecem articulagdes intersetoriais entre os
Centros de Atencao Psicossocial Infantojuvenil (CAPSij) do municipio de Porto Alegre com
as Escolas da Rede Publica do mesmo municipio. Como graduando, no decorrer deste
periodo, tive a oportunidade de transitar e experienciar por ambas organizagdes institucionais

que sao foco desta pesquisa.

Percebo minha trajetoria escolar e académica como um caminho que percorri pela
educagdo até suas inter-relagcdes com a saude. Meu itinerario inicia, portanto, antes mesmo de
comecgar a cursar Pedagogia, em minha graduag¢do anterior em Licenciatura em Ciéncias
Biologicas, durante a qual, no ano de 2018, comecei um estdgio nao-obrigatdrio. Neste
estagio, atuava no acompanhamento em sala de aula aos alunos publico-alvo da Educagao
Especial vinculados a Sala de Integragdo e Recursos (SIR) de uma escola publica do

municipio de Porto Alegre/RS.

Nesse estagio, surgiram as primeiras inquietagdes relativas a pratica docente e as
contribui¢cdes do “fazer pedagdgico” aos alunos daquela escola. Percebia que muitos alunos ja
recebiam um carimbo com seus diagndsticos, hipoteses e impressdes que pareciam dificultar
um olhar pedagdgico sensivel por parte dos professores, principalmente dos Anos Finais do
Ensino Fundamental. Alguns realizavam diversos comentarios sobre as dificuldades e
transtornos de aprendizagem de seus alunos, no manejo com as turmas ou como certo
estudante atrapalhava sua aula e como outro ndo prestava aten¢do em nada. Eram diversos os
comentarios sobre estes alunos e suas caracteristicas e dificuldades, mas poucos os
movimentos de algumas adaptacao curricular necessaria, da pratica docente ou outro possivel
movimento pedagdgico em vistas a inclusdo daquele aluno ja marcado pelo seu diagndstico.
Era contratado como estagiario de apoio a inclusdo, mas, devido a essa e outras questoes,

nesses momentos, perguntava-me se minha pratica de estagio era verdadeiramente inclusiva.

No entanto, em meio a essas dificuldades, também encontravam-se momentos €
situagdes que iam ao encontro da pratica inclusiva. Principalmente pelas pedagogas que
atuavam nos Anos Iniciais ou as profissionais do Atendimento Educacional Especializado

(AEE) realizado na SIR. Com estas educadoras, conseguia observar o olhar sensivel tao



necessario a esse tipo de pratica; o cuidado e a preocupacio em realizar todos os movimentos

possiveis que pudessem auxiliar o aluno nos aspectos pedagogicos necessarios.

Neste ambiente tive minhas primeiras experiéncias em educagdo e saude e, a partir
dessa pratica de estagio, os encantamentos, as dificuldades e as possibilidades do trabalho
pedagdgico também voltado a saude, motivaram-me a trocar o curso de Licenciatura em
Ciéncias Bioldgicas e seguir minha trajetéria académica em um novo rumo no curso de
Pedagogia. Todas essas questdes também me encaminharam a realizar, no ano de 2021, o
primeiro estagio curricular, nomeado de Estagio de Docéncia I: Educacdo Especial, Processos
e Praticas em um CAPSij do municipio de Porto Alegre. No ano seguinte, iniciei um novo

estagio ndo-obrigatdrio no mesmo local onde atuo desde junho de 2022.

Visto que realizei o estagio curricular durante o Ensino Remoto Emergencial (ERE),
somente quando iniciei de modo ndo-obrigatoério pude experienciar a realidade cotidiana no
CAPSij e iniciar uma comunicagdo com todos os profissionais atuantes. Durante as reunides
para discussoes de casos, pude perceber, refletir e apreciar as possibilidades de um trabalho
multiprofissional e intersetorial, mas ainda assim percebia dificuldades no estabelecimento de
relacdes além de momentos eventuais sejam com escolas, com UBS ou outras institui¢des ou

servigos. Falava-se tanto em uma rede que, para mim, naquele momento, ndo era visivel.

A presenga da pedagogia em Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) ¢ ainda pouco
conhecida e até mesmo questionada, no sentido de que muitos desconhecem o que um
pedagogo poderia realizar em um espaco de promocao de saude mental. Esse
desconhecimento ¢ percebido até mesmo entre os pedagogos, pois, assim como Farias e
Francisco (2022) explicam, muitos desconhecem todas as possibilidades de atuacdo devido ao
enfoque do processo formativo na escola como o espaco para pratica desses profissionais. No
entanto, a presenca de pedagogos estd afirmada entre os profissionais de nivel superior
indicados na Portaria N° 336/2002 que estabelece os Centros de Atengdo Psicossocial

(BRASIL, 2002).

Com isso, a partir da minha trajetoria, da minha atuacdo no Centro de Atencdo
Psicossocial da Infancia e Adolescéncia, das perspectivas mencionadas e principalmente pela
vontade de realizar um trabalho em conjunto com as escolas dos usudrios atendidos no
CAPSij, esta pesquisa parte do seguinte questionamento: como acontecem articulacdes
intersetoriais entre CAPSij e escolas? Além disso, faz-se relevante para compreender como

acontecem articulagdes intersetoriais entre os CAPSij e as escolas a fim de identificar quais



sdo os elementos limitantes, os elementos facilitadores e as possibilidades de um trabalho
intersetorial e colaborativo, assim como verificar como essas instituicdes realizam o

acompanhamento de criancas e adolescentes com transtornos e/ou em sofrimento psiquico.
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2. REFERENCIAL TEORICO

A presente pesquisa tem como objeto de estudo as relagdes de trabalho entre CAPSjj e
Escolas. Diante disso, o texto de referencial tedrico estd organizado em trés se¢des. A
primeira se¢ao conceitua atengdo psicossocial e trabalho colaborativo. A segunda se¢do
apresenta o que sao os Centros de Atencao Psicossocial e os direitos das pessoas com
transtornos mentais. A terceira secdo trata de questdes educacionais nas escolas publicas e o

direito a educacao.

2.1 ATENCAO PSICOSSOCIAL E TRABALHO COLABORATIVO

“[...] exercicio de colocar o foco nas relagées de cuidado em saude mental para infancia e

adolescéncia tomando a crianga e/ou adolescente como capaz de afetar-se e produzir afetos no outro.”

(BATTISTELLI & CRUZ, 2016, p. 191, grifo meu).

O cuidado em satde mental de criangas e adolescentes ndo pode se configurar somente
no acompanhamento psiquidtrico para controle de sintomas, pois ndo se caracteriza somente
em um cuidado do corpo biologico, mas envolve outras ordens relevantes da vida do sujeito
como o ambito social, econdmico, pessoal, emocional, relacionado ao ambiente em que o
individuo se encontra e ao seu adoecimento mental (CARDOSO & GALERA, 2011). Com
isso, o cuidado, o afeto e o trabalho de quem atua em atengdo psicossocial se configura em um

cuidado que envolve todos esses fatores.

A partir dessa perspectiva, acrescento uma das consideragdes de Beltrame e Boarini
(2013) que destacam em sua pesquisa sobre as demandas escolares de CAPSij os seguintes
aspectos problematicos no cuidado de criancas [e adolescentes]: o foco do tratamento dos
usudrios ser centrado nos profissionais da medicina, processo que podem levar a uma
medicalizagdo da infancia e a responsabilizagdo do individuo por dificuldades que integram

esferas maiores como as educacionais, familiares e os problemas sociais.

O cuidado integral do individuo deve considerar os diferentes campos de atuacdo que
integram um cuidado integral do sujeito como sua ‘“subjetividade, singularidade e visdo de
mundo.” (BATTISTELLI & CRUZ, 2016, p. 192). As autoras também apresentam que ¢
necessario considerar linhas de cuidado que demandam um trabalho para além de

encaminhamento e reunides para discussdo de caso, mas um trabalho acurado e potente entre
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os profissionais que atuam na mesma institui¢do, mas também entre profissionais de servigos
distintos e politicas publicas. (BATTISTELLI & CRUZ, 2016). Teixeira, Couto e Delgado
(2017), agregam dissertando que ¢ necessario um cuidado colaborativo que possua uma
abordagem colaborativa e que possibilite o surgimento de alternativas inovadoras e eficazes
para articulag@o entre diferentes instituicdes, setores e profissionais. (TEIXEIRA, COUTO &
DELGADO, 2017).

2.2 OS CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL, OS DIREITOS DE PESSOAS COM
TRANSTORNOS MENTAIS E O DIREITO A SAUDE

Os CAPS, estabelecidos pela portaria N° 336/2002, integram parte da Rede de Atencao
Psicossocial (RAPS), do Sistema Unico de Satde (SUS), para pessoas com sofrimentos
psiquicos, transtornos mentais ou com necessidades resultantes do uso de alcool ou drogas. A
RAPS foi instituida em 2011 pela portaria N° 3.088/2011 e ¢ assegurada pela Lei N°
10.216/2001 que dispos acerca da protecao e direitos da pessoa com transtornos mentais, além
de redirecionar o modelo assistencial em satide mental. (BRASIL, 2001; BRASIL, 2002;
BRASIL, 2011a).

Esses centros sdao servicos de base territorial com a funcao de oferecer atencao em
saude mental e tém como objetivo oferecer atendimento e realizar acompanhamento clinico
assim como a reinser¢do social dos usuarios através da oferta e acesso ao trabalho, lazer,

direitos e fortalecimento de lagos familiares e sociais. (BRASIL, 2004).

Os Centros de Atengdo Psicossocial Infantojuvenil (CAPSij) tém como propdsito
atender criangas e adolescentes de até 18 anos comprometidos psiquicamente de modo grave.
(BRASIL, 2004). Devem ser compostos por uma equipe multiprofissional constituida por um
médico, um enfermeiro, quatro profissionais de nivel superior (psicdlogos, assistentes sociais,
terapeutas ocupacionais, fonoaudidlogos, pedagogos entre outros) e cinco profissionais de
nivel técnico relativos a area terapéutica, educacional, administrativa ou da saude. (BRASIL,

2002).

Os atendimentos no CAPSij podem acontecer de forma individual, em grupo ou
através de oficinas terapéuticas. Podem realizar visitas e atendimentos domiciliares, assim

como o atendimento a familia. Além disso, atividades comunitarias ou acdes intersetoriais
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com o objetivo de integrag¢do da crianga e do adolescente em espagos escolares, familiares e

comunitarios também podem ser realizadas. (BRASIL, 2002).

Os cuidados em satide mental estdo mencionados no Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA), que assegura a assisténcia psicossocial qualificada e cuidados que
compreendem os relacionados ao uso de alcool e outras drogas e atencao a adolescentes com
deficiéncia, sendo estes ultimos somente mencionados no capitulo V que designa a atengdo a
adolescente em cumprimento de medidas socioeducativas. Contudo, o direito a saude de
modo integral e de prote¢do a vida ¢ assegurado por meio de politicas publicas e o acesso
integral as linhas de cuidado voltadas a satide de criancas e adolescentes, por intermédio do

SUS. (BRASIL, 1990).

2.3 A ESCOLA PUBLICA E O DIREITO A EDUCACAO

As escolas desempenham um papel crucial para a maioria das criangas e adolescentes,
pois servem ndo somente como instituigdes educacionais, mas também como espacos
essenciais para o acesso a direitos legalmente assegurados, sendo o proprio direito a educagao

um desses direitos fundamentais.

A Lei de Diretrizes ¢ Bases da Educagdo Nacional (LDBEN), Lei 9.394 de 1996,
configura o acesso a educacdo basica obrigatorio como direito publico a qualquer cidadao.
(BRASIL, 1996). Além da LDBEN, a Constituicdo Federal prevé tanto educacdo quanto
saiide como direitos sociais e estabelece como competéncia da Unido proporcionar meios de
acesso a educacdo e cuidar da saude e assisténcia publica. (BRASIL, 1988). O ECA reforga o
acesso a educacdo e a saude, incluindo o atendimento educacional especializado a pessoas

com deficiéncia, preferencialmente na rede regular de ensino. (BRASIL, 1990).

A Declaragao de Salamanca (1994), mesmo nao sendo uma Lei, ¢ um documento
internacional que indica principios, politicas e praticas sobre atendimentos de Necessidades
Educacionais Especiais (NEE), intencionando uma educacdo inclusiva, equitativa e de
qualidade, assim como refor¢a que todas as criancas [sujeitos] devem frequentar o ensino
regular “[...] independentemente de suas condic¢des fisicas, intelectuais, sociais, emocionais,
lingiiisticas ou outras.” (CONFERENCIA MUNDIAL SOBRE NECESSIDADES
EDUCACIONALIS ESPECIAIS, 1994).
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O Decreto N° 7.611 de 2011 define a Educagdo Especial e o Atendimento Educacional
Especializado (AEE). Este documento indica que o AEE deve integrar a proposta pedagogica
da escola e atender as necessidades especiais do publico-alvo da Educacao Especial: “pessoas
com deficiéncia, com transtornos globais do desenvolvimento e com altas habilidades ou
superdotacao” (BRASIL, 2011). Esses atendimentos t€ém como objetivo garantir acesso e
participagdo plena de estudantes no ensino regular, proporcionando apoio especializado e
garantindo a continuidade dos estudos nos demais niveis, assim como a transversalidade das
acoes da Educacdo Especial e o desenvolvimento de recursos didaticos e pedagogicos que
eliminem barreiras do processo de ensino e aprendizagem. Esse documento ainda define as

Salas de Recursos Multifuncionais (SRM) para realizacdo dos AEE. (BRASIL, 2011).

As SRM também estdo estabelecidas tanto em ambito estadual quanto municipal. O
caderno pedagdgico N° 01, sobre a Educacao Especial na Perspectiva da Educagao Inclusiva
define diversas diretrizes orientadoras para a rede publica e estadual do Rio Grande do Sul e,
em sua apresenta¢do, declara que:

[...] uma politica publica se constrdi na articulag@o de diversas agdes. Com relagdo a
Educagao Inclusiva, o documento demonstra a énfase dada as politicas de formacao
continuada docente aos professores especializados e aos professores do ensino
comum e ao investimento em oportunizar as condi¢des de acessibilidade necessarias
para o acolhimento e permanéncia desses sujeitos em nossas escolas.

(SECRETARIA DE EDUCACAO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL, p. 3,
2014).

J& na rede publica municipal de Porto Alegre, as SRM estdo definidas como Sala de
Integragdo e Recursos (SIR), e asseguradas pela Lei Municipal N° 11.865 de 2015 que define
o Plano Municipal de Educacao (PME). Este documento determina diversas estratégias, sendo
uma delas garantir e ampliar oportunidades de escolarizacao ao publico-alvo da Educagdo

Especial “[...] considerando os aspectos socioafetivos e cognitivos de desenvolvimento [...]”.

(PORTO ALEGRE, 2015).

A Politica Nacional de Educacdo Especial na Perspectiva da Educagdo Inclusiva,
publicada em 2008, estabelece as diretrizes e estratégias para a promo¢ao da Educagdo
Inclusiva que buscam assegurar o acesso, a permanéncia e o aprendizado de todos os
estudantes, independentemente de suas Necessidades Educacionais Especiais. Uma dessas
diretrizes ressalta que a formagao do professor na area da educagdo especial deve ser pautada
por conhecimentos gerais e especificos da area, visando o capacitar para o AEE, promovendo
colaboragdo interdisciplinar em salas de ensino regular, salas de recursos, centros de

atendimento educacional especializado, entre outros. Esta formacdo tem em vista o
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desenvolvimento de projetos em parceria com outras areas, visando a acessibilidade, os

atendimentos de saude, acdes de assisténcia social, trabalho e justica. (BRASIL, 2008).

Todos esses documentos sdo fundamentais para assegurar a educacdo de criangas e
adolescentes e que esses tenham oportunidades de se desenvolver de forma integral. Uma
educagdo verdadeiramente inclusiva ndo deve apenas considerar todas as NEE, mas também

realizar um esforgo para atender todas as necessidades de maneira sensivel.
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3. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa com enfoque exploratorio, pois objetiva “[...] proporcionar
maior familiaridade com o problema, com vistas a tornd-lo mais explicito ou a constituir
hipéteses.” (GIL, 2002, p. 41) e de abordagem qualitativa, pois considera aspectos subjetivos,
“[...] aspectos da realidade que ndo podem ser quantificados, centrando-se na compreensao e

explicacdo da dinamica das relagdes sociais.” (SILVEIRA & CORDOVA, 2009, p. 32).

Nesta pesquisa, busco reconhecer como ocorrem articulagdes intersetoriais entre
profissionais de diferentes 4areas que integram o cuidado psicossocial de criangas e
adolescentes em CAPSij e escolas, identificando quais sdo os elementos limitantes e
facilitadores para o estabelecimento de agdes de cuidado intersetorial entre estas institui¢des.
Além disso, esta pesquisa considera a importancia da legislacdo, documentos, outros estudos
e revisdo de literatura sobre a tematica que fundamentam os argumentos apresentados. Isso se
complementa com a realiza¢do de entrevistas semiestruturadas com profissionais atuantes em

CAPS;jj e escolas.

As entrevistas foram realizadas com cinco profissionais que atuaram ou atuam em
CAPSij de Porto Alegre e seis profissionais que atuaram ou atuam como professoras ou
educadoras especiais em escolas publicas de Porto Alegre, totalizando 10 colaboradoras visto
que uma delas tem experiéncia em ambas instituicdes. As entrevistas ocorreram entre maio e
julho de 2023, de forma coletiva e on-line, em encontros com dura¢do de aproximadamente
01 hora. Também foram realizadas entrevistas de forma individual, presencial ou on-line, em

encontros com duracdo de aproximadamente 30 minutos.

Inicialmente, havia a expectativa de envolver um um numero maior de colaboradores.
Entretanto, por decorréncia de diversas dificuldades que estdo indicadas no capitulo de andlise
deste estudo, essa abrangéncia ndo pode ser alcangada. Consequentemente, esta pesquisa se
viu limitada na exploracdo das perspectivas de outras instancias da escola, como o
fundamental Servi¢o de Orientacdo Educacional (SOE), bem como a inclusdo de profissionais
de outras areas que devem compor a equipe de um CAPSij, como profissionais da

enfermagem, medicina, fonoaudiologia, entre outros.

Todas as entrevistadas participaram de forma voluntiria e receberam o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (ANEXO 1) do Projeto de Pesquisa e Extensao Entre:

Artesanias da Diferenca (encontros com os modos de existir, narrar ¢ aprender com a
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deficiéncia e a loucura)', ndo receberam nenhum tipo de contribui¢do financeira. A escolha de
utilizar esse termo decorreu da vinculagdo dessa pesquisa ao Projeto Entre que possui um

contexto mais abrangente de atividades académicas.

O registro das entrevistas aconteceu por meio de gravagdo de audio ou de
video-chamada com o devido consentimento das participantes. Em respeito a ética na
pesquisa, ao cuidado com os dados e o sigilo das informacdes das entrevistadas e também do
local em que trabalham ou trabalharam, todas receberam um nome ficticio na redagdo final

desta pesquisa e nas analises, de acordo com as Resolugdes CNS N°466/12% ¢ N° 510/16°.

Para analisar os dados desta pesquisa, foram elaborados quadros com a relagdo das
perguntas realizadas para as profissionais de satde (APENDICE A) e para as
professoras/educadoras especiais (APENDICE B) e as respostas das colaboradoras com
destaque a falas com pontos em comum e informagdes que se repetiam assim como perguntas
unicas e especificas, realizadas a partir dos relatos de cada entrevista a fim de identificar,

organizar ¢ estabelecer relagdes entre as falas das profissionais.

! Entre: Artesanias da Diferenga que tem como objetivo: produzir narrativas acerca dos modos de existir, narrar e
aprender com a deficiéncia e com a loucura junto a pessoas com deficiéncia e usuarios de satide mental, assim
como com profissionais das areas de educagdo especial e satide mental que atuam com ou junto a deficiéncia e a
loucura, a fim de modificar processos e praticas em saude mental e em educacgio especial no &mbito das redes de
saude e ensino publico.

2 Visa assegurar os direitos e deveres que dizem respeito aos participantes de pesquisa & comunidade cientifica e
ao Estado.

3 Dispde sobre as normas aplicaveis a pesquisas em Ciéncias Humanas e Sociais cujos procedimentos
metodologicos envolvam a utilizagdo de dados diretamente obtidos com os participantes ou de informacdes
identificaveis ou que possam acarretar riscos maiores do que os existentes na vida cotidiana.
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4. ANALISE DE DADOS

A partir das entrevistas realizadas, pude identificar diferentes pontos e relagdes entre
as falas das colaboradoras. Neste capitulo de andlise, irei apresentar os discursos a partir de
ideias que se encontram entre as profissionais, aquelas mencionadas de forma tnica por
alguma colaboradora e as suas visdes de possibilidades de um trabalho intersetorial e
colaborativo a partir do objetivo desta pesquisa que pretende identificar quais sdo os
elementos limitantes, os elementos facilitadores e as possibilidades de um trabalho
intersetorial e colaborativo entre CAPSij e Escola, assim como verificar como essas
instituigdes realizam o acompanhamento de criancas e adolescentes com transtornos

psicossociais graves ou em sofrimento psiquico.

A seguir, apresento um quadro organizado em ordem alfabética com as informacdes

relevantes sobre cada uma das colaboradoras que participaram da pesquisa:

Quadro 1 - Informagdes sobre as colaboradoras da pesquisa

Nome Formacao Local de Tempo de
atuacao atuacio
Angela Bacharel e Licenciatura em CAPSjj 2 anos

Educagao Fisica e Especializagao
em Saude Publica

Aria Bacharel em Terapia Ocupacional CAPSjj 1 ano
Bela Magistério, Licenciatura em Escola Publica | 7 anos
Pedagogia, Especializacdo em (AEE)

Psicopedagogia, em Educacao
Psicomotora ¢ em Educagao

Especial

Camila Magistério e Bacharel em Educacao | Escola Publica |4 anos/ 1 ano
Fisica / CAPSjj

Helena Bacharel e Licenciatura em Letras € | Escola Pablica | 2,5 anos
Licenciatura em Pedagogia (AEE)

Livia Bacharel em Servico Social, CAPSjj 7 anos

Especializacdo em Saude Mental
Coletiva e Doutorado em Servico
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Social
Luna Licenciatura em Pedagogia énfase Escola Publica | 7 anos
em Orientagao Educacional, (AEE)

Especializacdo em Psicopedagogia,
em Educacao Especial e em
Neuropsicopedagogia

Marina Licenciatura em Letras e CAPSjj 4,5 anos
Especializagao em Psicopedagogia

Moira Licenciatura em Pedagogia, Escola Publica | 5 anos
Especializacdo em Psicopedagogia, | (Escola

em Transtornos do Desenvolvimento | Especial)
e em Educacao Inclusiva

Tianta Licenciatura em Educacao Fisicae | CAPSij 4 anos
Mestrado em Saude Coletiva

As colaboradoras tém tempos de atuacdes relativamente variados sendo entre 1 a 7
anos para as profissionais de CAPSij e entre 2,5 a 7 anos para educadoras de escola publica.
Para estas ultimas, no entanto, foi contabilizado somente o periodo de atuacdo como
profissionais atuantes em Atendimento Educacional Especializado. Do ponto de vista geral,
sdo profissionais que mesmo que possuam formagoes realizadas em diferentes momentos de
suas vidas e da sociedade, tem atuagdes ligeiramente recentes em seus respectivos espagos de

atuacdo que sao foco desta pesquisa.

E importante mencionar aqui que, em muitos casos, as reticéncias entre colchetes

“[...]” foram utilizadas para omitir informagdes sigilosas, repeticdes de palavras ou vicios de
linguagem, mas de modo que ndo retirasse o contexto da fala de cada colaboradora. As
contribuigdes das colaboradoras foram demarcadas e destacadas por meio de diferentes cores
de sinalizacdo. Falas de profissionais ligadas aos CAPSij foram marcadas em , enquanto
aquelas provenientes de professoras/pedagogas/educadoras especiais foram destacadas em
; J& as observagoes de Camila, que possui experiéncia em ambas as instituicoes, foram
identificadas com a cor . Esse codigo cromatico foi aplicado para facilitar a
identificacdo e diferenciagdo das perspectivas e experiéncias compartilhadas pelas

colaboradoras.
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Desta forma, destaco as falas das colaboradoras da pesquisa que evidenciam o
cotidiano dos CAPSij e Escolas e as formas de comunicagdo entre essas institui¢cdes, suas
interpretagdes de motivos que podem causar dificuldades comunicativas, agdes que indicam
diregdes possiveis a se seguir para maior eficiéncia nesses momentos e as possibilidades

geradas a partir desses encontros foram organizadas em quatro subcapitulos:
e O cotidiano das relagdes entre CAPSij e Escolas;
e (s desafios e barreiras para uma comunic(agdo) efetiva,
e Vias por entre e para um trabalho intersetorial;

e Possibilidades de um trabalho intersetorial e colaborativo.

4.1 O COTIDIANO DAS RELACOES ENTRE CAPSIJ E ESCOLAS

Ao questionar sobre a frequéncia de interagcdes com as escolas por parte dos CAPSij
ou outros servicos de saide mental, as colaboradoras apresentam um discurso concordante
que indicam que essas comunicagdes acontecem semanalmente, embora sujeitas a demanda
vigente. Importante esclarecer que essas comunicagdes abrangem toda a rede escolar onde os
usudrios estdo matriculados e nao contatos individuais com cada escola. Duas profissionais
enfatizam, durante suas declaracdes, que esses contatos sdo mais frequentes logo apos o
processo de acolhimento dos usuarios (o primeiro atendimento prestado pelo servi¢o de saude
mental), buscando discutir os casos em colaboracdo com os profissionais da escola. Esse
procedimento busca proporcionar uma perspectiva ampliada para ir além do que ¢
apresentado pela familia ou responsaveis pela crianga ou adolescente ou pelo sujeito. Essa

abordagem ¢ exemplificada pelas colaboradoras Livia e Camila:

(Livia, Assistente Social em CAPS;j).
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(Camila, Professora em CAPSij e Professora do Estado).

(Camila, Professora em CAPSij e

Professora do Estado).

Além desse contato durante a fase de acolhimento do usuario no servigo, Angela

indica que essas interagdes também ocorrem em momentos especificos, como:

(Angela, Profissional de Educagio Fisica

em CAPS;ij).

Quanto ao acompanhamento realizado pelas escolas sobre o processo de tratamento
dos usuarios em CAPSij, as profissionais destacam que, geralmente, € o servigo de atencao
psicossocial que inicia o contato. No entanto, elas também apontam que existem situagdoes em
que as proprias escolas procuram estabelecer comunicagdo com o CAPSij. Além disso, as
profissionais identificam possiveis razdes para a dificuldade das escolas em manter esse

acompanhamento. Camila e Angela compartilham relatos que esclarecem esses aspectos:

(Camila, Professora em CAPSij e Professora do Estado).
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. (Angela, Profissional de Educacgdo Fisica em

CAPSij).

Além disso, Livia também menciona que, em fases anteriores de sua experiéncia no
servico, houve ocasides em que essas instituigdes mantiveram relagdes de maior proximidade

e Marina também menciona a perda de espago para comunicacao:

(Livia, Assistente Social em CAPS;ij).

(Marina, Professora em CAPSij).

A partir dos relatos de Livia, Camila e Angela, é possivel observar que os momentos
de comunicagdo entre as duas instituigdes ocorrem em dois momentos distintos: no momento
de admissao do usuério ao servigo € apds a ocorréncia de situacdes problematicas no ambiente
escolar. Isso sugere que mesmo que ocorra um contato inicial, o enfoque das acdes estd na
resolucdo de problemas apds sua emergéncia, em vez de uma abordagem preventiva desde o
inicio. Essencialmente, acaba-se por seguir uma linha de trabalho que lida com um cuidado
tardio, visando cuidados que ocorrem apos o surgimentos das questdes, e ndo um cuidado que
busque minimizar o aparecimento dessas questoes antes delas se manifestarem, como indica
Bressan ef al. (2014) quando fala sobre a importancia da abordagem precoce para prevencao

de transtornos mentais no contexto escolar.

Especificamente, a partir da visdo do ambiente escolar, Bela comenta que, em diversos
momentos, principalmente para discussao de casos, as trocas que realizou com CAPSij foram
sempre positivas, partindo tanto dela quanto de profissionais do servico, mas que nao

acontecem com frequéncia e sao mais pontuais:
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(Bela, Professora e Educadora Especial em Escola Regular)

Utilizarei essa fala para destacar que mesmo que o aluno do relato de Bela nado se
enquadre como publico-alvo de atendimento educacional especializado realizado pela SIR,
visto que pela Politica de Educacdo Especial na Perspectiva da Educacdo Inclusiva, o
publico-alvo para atendimentos realizados pela SIR sdo pessoas com deficiéncia, transtornos
globais do desenvolvimento, com altas habilidades ou superdotacio (BRASIL, 2011) e,
portanto, transtornos do comportamento e outros transtornos ou problemas especificos nao
sdo considerados publico para atendimento especializado para NEE. No entanto, muitas
escolas, assim como ¢ perceptivel pelo relato de Bela, buscam na SIR, apoio para tratar de

alunos com esses tipos de transtornos.

Luna relata ter tido poucas interagdes com CAPSij em sua trajetéria como educadora
mesmo tendo alunos que frequentam ou ja frequentaram o servigo de atengdo psicossocial e

também comenta sobre a falta de interacdes e um trabalho colaborativo com o CAPSij:

(Luna,

Professora e Educadora Especial em Escola Regular)

Helena comenta que a escola onde trabalha tenta manter uma boa relagdo com a
Unidade Basica de Satde (UBS) do mesmo territério, mas que percebe uma escassez de

trabalhadores:
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A escola tem uma relacdo com o postinho de saude mais proximo [...], mas a gente sabe
[...] que é dificil ali a questdo de médicos [...] muita demanda e pouco médico, né?
Psicologo so tem um [...] que as vezes ndo consegue dar conta. (Helena, Professora e

Educadora Especial em Escola Regular).

Bela, também relata uma boa relagdo com a UBS proxima a sua escola de atuacgdo e
que inclusive encaminha a unidade de saude aqueles alunos que necessitam de algum

acompanhamento psicossocial:

[...] todos esses acompanhamentos, a gente faz tudo via unidade de saude, né? A gente
encaminha para unidade de sande. (Bela, Professora e Educadora Especial em Escola

Regular)

Sobre um trabalho colaborativo entre servigos de saude ¢ escola, Bela, Helena e Luna

comentam:

[...] eu noto o quanto é necessario esse contato, essa aproximag¢do. Se ndo hd essa
aproximacdo assim se perde um pouco. (Bela, Professora e Educadora Especial em Escola

Regular)

A gente tem muitos alunos ali que precisam de um apoio psicologico, psicossocial assim
porque eles sdo largados na escola [...] e a escola tem que dar conta e, as vezes, a gente
ndo consegue |[...] so com o atendimento ali da SIR, so com a sala de aula... Ndo consegue

dar conta. (Helena, Professora e Educadora Especial em Escola Regular).

Eu gostaria;, minha colega, tenho certeza, qualquer uma, qualquer professor que esteja
atuando em SIR, nos gostariamos que houvesse mais reunioes que a gente pudesse fazer
trocas, né? Porque, assim, o nosso trabalho aqui na escola, ele é um trabalho de
integragdo, sabe? Nao é inclusdo [...] Se fosse inclusdo, nem existiria uma sala separada
de SIR [...] E um trabalho de integracdo e a gente precisa desse apoio, desses profissionais

que trabalham no CAPS para auxiliar no processo de integragdo do aluno, sabe? A gente
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precisaria conversar mais, mas eu também sei da realidade do CAPS. Eu imagino que
assim como tem uma correria na escola onde a gente fica apagando incéndio, la também
deve existir [...] Nos teriamos que pensar em agoes para que a gente pudesse integrar mais,
para que o nosso trabalho fosse otimizado com a percepgdo que eles tém e que a gente tem
aqui da escola sobre aquele aluno, sobre aquela familia. Mas assim, ndo sei como poderia

ser, mas que ¢ necessario ¢. (Luna, Professora e Educadora Especial em Escola Regular).

Ainda em relag¢do a dindmica do ambiente escolar, Bela faz uma observacao de que a
propria interagdo entre os professores esta atualmente prejudicada, uma vez que ndo ha mais
um horério semanal regular para reunides pedagogicas. Essa auséncia de uma agenda fixa

dificulta as conversas entre professores que atuam na sala de aula e os profissionais da SIR:

A gente ndo tem esse hordrio fixo, quando é que a gente conversa com os professores?
Quando os professores tém algum periodo de planejamento que eles se dirigem até a SIR e
ai se a gente ta atendendo um aluno? A gente procura dar uma aten¢do para o professor se
o professor marca previamente [...] A gente tenta adaptar o horario desse aluno, mas é
uma questdo [...] que realmente é um grande complicador do nosso trabalho. E um dos
maiores complicadores essa falta de troca com os professores [...] que é primordial para

nos. (Bela, Professora e Educadora Especial em Escola Regular)

Bela também comenta que, na escola publica onde atua, existem reunides mensais
chamadas de alinhamento pedagogico, mas que sao, normalmente, momentos de formagao
para os professores, mas que tem grande dificuldade em conseguir pessoas que atuam em

outras instituicdes para realizar esses momentos de formacao:

[...] eu vejo que causa um desconforto [...] e ndo so com o CAPS, mas com outras
institui¢oes que a gente procurou ja causou. A gente ja notou que ndo é uma coisa que as
pessoas acolhem rapidamente essa ideia ndo. [...] Quem sabe tu manda um e-mail? A gente
vai conversar com os profissionais daqui e ai a coisa fica se estendendo e se perde. E dificil
essa aproximacdo nesse sentido formativo /... (Bela, Professora e Educadora Especial em

Escola Regular)
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Marina também cita a questdo da formacdo e da responsabilidade de CAPS em

realizarem acdes desse tipo:

(Marina,

Professora em CAPS;ij).

E possivel que o constrangimento percebido por Bela seja também pela principal
questdo trazida pelas colaboradoras: a falta de tempo. Para se pensar em agdes de formacao,
principalmente para uma comunidade que necessita e esta esclarecida dessa necessidade. As
colaboradoras atuantes em CAPSij notam essa necessidade que infelizmente ndo ¢ suprida
pelas questdes cotidianas, ou seja, todos notam a necessidade de comunicagdo e formagao,

mas ha uma grande dificuldade para estabelecer meios para que isso ocorra.

Seja na escola, seja no CAPSij, seja na UBS, percebe-se, pelos relatos das
colaboradoras, que todos esses espagos enfrentam desafios significativos. Esses desafios estao
amplamente relacionados a escassez de profissionais nesses ambientes ¢ a sobrecarga de
trabalho imposta pela alta demanda. Além disso, evidencia-se a descontinuidade de agdes que

eram previamente realizadas anteriormente ao advento da pandemia de COVID-19.

Comunicagao. Conceito chave para o trabalho tanto na area da educag¢dao quanto da
saude. Freire, ao questionar-se a diferenca entre extensdo e comunicacao, acaba por definir de
forma excelente este ultimo conceito. Para o autor, comunicagdo ¢ um processo interativo e
dialogico, no qual os sujeitos compartilham significados, interpretacdes e experiéncias. Esta ¢
a base para construcao conjunta do conhecimento e transformacdo social. Para Freire, um
sujeito pensante ndo pode pensar de forma individual e necessita da participagdo de outros
sujeitos para pensar sobre um objeto e nesta coparticipacdo do pensar se d4 a comunicagao.
(FEIRE, 1983). Portanto, assim como na educa¢do, a comunicagdo ¢ um pilar essencial na
promog¢do de saude, onde o didlogo e a troca de conhecimentos entre profissionais ¢

fundamental.

Através das conversas e relatos das colaboradoras, pode-se perceber que essa

comunicagdo entre CAPSij e escolas ¢ relegada, devido a intensa rotina e a carga de trabalho
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dos profissionais nessas instituicdes, que lidam com diferentes demandas e necessidades.
Com isso, processos de garantia da presenga e de formacdo sdo ocupados por outras
necessidades que julgam mais emergentes. No subcapitulo seguinte, exploro, de forma mais
abrangente, os desafios e obstaculos que surgem para estabelecer uma comunicagdo eficaz

entre esses profissionais.

4.2 OS DESAFIOS E BARREIRAS PARA UMA COMUNIC(ACAO) EFETIVA

As colaboradoras refletem sobre diversos desafios que afetam a comunicacao e, por
consequéncia, a a¢do destas profissionais, abrangendo desde questdes mais especificas, como
0 acesso a contatos telefonicos de institui¢des, até problemas mais amplos, como a falta de
investimento que afeta tanto areas da educagdo quanto da saude. Livia sobre a dificuldade em
encontrar e ter acesso aos contato telefonico correto das escolas mesmo quando se faz contato
com a Secretaria Municipal de Educacdo de Porto Alegre (SMED) ou a Secretaria de

Educacao do Rio Grande do Sul (SEC):

(Livia, Assistente Social em CAPS;ij).

Livia, Marina e Tiana comentam sobre as dificuldades de acesso a servigos de saude

mental como os Centros de Atengao Psicossocial Infantojuvenil e outros fatores importantes:

(Marina, Professora em

CAPSij).
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E essas familias distantes, né? Que as vezes [...] tem que sair la da Restinga, da Lomba do
Pinheiro, né? Entdo a gente precisa ter esses servi¢os descentralizados , no territorio, com
equipe, com estrutura. E ai passa por politica publica, por investimento. [...] eu acho que
enquanto a gente, se a gente seguir nesse caminho, vai ter adoecimento, né? Ndo tem, ndo
tem outra saida, a gente ta meio que dando uma enxugada de gelo [...] ta fazendo o que é

possivel. (Tiana, Profissional de Educagao Fisica em CAPS;ij).

As mesmas colaboradoras mencionadas anteriormente, ainda comentam sobre o fato

de CAPS;ij estarem longe do territorio geografico:

A questdo da gente estar longe do territorio, né? O CAPS, ele ndo ta dentro da perspectiva

que preve a politica de saiide mental brasileira, né? (Livia, Assistente Social em CAPS;j).

E um territorio também de alta vulnerabilidade [...] a gente fica um pouco distante do
territorio sim, né? E geograficamente mesmo um pouco fora do territorio, entdo, tem
tambem essa necessidade de estar junto, atuando la junto com as escolas, junto com o

territorio em si, junto com as unidades de saide. (Marina, Professora em CAPS;ij).

[...] a gente enfrenta isso, assim, ta longe do territorio, né? Sdo coisas maiores assim da
organizag¢do ai da nossa Rede Municipal de Saude Mental que também vai deixando com
esses desafios de fazer essas familias chegarem, da gente poder estar mais integrado com

a rede tambeém. (Tiana, Profissional de Educagdo Fisica em CAPSIj).

O documento que define diversas caracteristicas do trabalho realizado por CAPS,
define territério como algo além da area geografica, embora sua geografia também
desempenhe um papel crucial em sua caracterizagdo. Explica que o territério € essencialmente
formado pelas pessoas que residem nele e a procura por estabelecer uma rede de apoio para
aqueles que sofrem com transtornos mentais, assim como suas familias e aqueles que se
interessam por eles. (BRASIL, 2004). Mesmo que a politica parece, de certa forma, isentar-se
da garantia a oferta de servigos de base territorial que considere também a geografia, ainda

responsabiliza os CAPS pela organiza¢do da rede de saude mental de seu territério, (BRASIL,
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2004) mas, pelos relatos de profissionais, percebe-se que o Estado ndo estabelece meios para

que isso ocorra de fato.

Além disso, Helena, mesmo que perceba positivamente as relagdes que sua escola
estabelece com a UBS, reclama que, apds realizar o encaminhamento para o aluno para o

servigo de saude, ndo existe um retorno sobre o encaminhamento realizado:

(Helena, Professora e Educadora Especial em Escola Regular).

Livia, comenta ainda sobre as redes de contato que, muitas vezes, estabelece com a
orientacdo educacional de cada escola, mas que percebe que nem sempre esses profissionais
estdo a par das questdes do usudrio/aluno e que, portanto, procura sempre conversar com o

professor titular da crianga ou do adolescente:

(Livia, Assistente Social em CAPS;j).

Com isso, podemos perceber desafios significativos no processo de estabelecimento de
redes de colaboragdo e na busca por meios de estabelecer uma comunicagdo eficaz, mesmo

entre instituicdes localizadas no mesmo territério geografico.

Angela, Livia, Luna, Aria e Tiana mencionam novamente o cotidiano das instituicdes

e o indicam como um grande fator que dificulta um trabalho intersetorial:

(Angela,
Profissional de Educacao Fisica em CAPS;ij).
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Acho que ate me parece ter uma sobrecarga [...] desses professores, ne? Que, as vezes, com
dificuldade de atender ou de até conseguir agendar reunioes conosco. (Livia, Assistente

Social em CAPSij).

Eu acho que o que dificulta mais assim mesmo é o dia a dia do CAPS e da escola, ne?
Onde a gente, por exemplo, todos os meus periodos sdo tomados por atendimento de aluno.
Para eu ir até um CAPS, eu vou ter que dispensar um aluno para poder ir conversar com
eles, né? E eu saindo da escola, ndo vai ter quem apague os incéndios que acontece, as

demandas do dia a dia. (Luna, Professora e Educadora Especial em Escola Regular)

No dia a dia, assim, a gente tem muitas, muitas demandas de diversas dreas, de contextos
muito diferentes e desafiadores [...] Entdo eu acho que a gente fica se reinventando a cada
experiéncia e eu acho que a saude mental, ela pede um esforco muito grande do

profissional. (Aria, Terapeuta Ocupacional em CAPS;ij).

Eu acho que é dinamico, é intenso, é afetivo, é alegre, mas, as vezes, também... sentimento
de impoténcia [...] Acho que essa é a sensagdo sempre que eu tenho assim na chegada |[...]
das criangas, das familias, dos adolescentes, assim é essa produgdo de sofrimento,
adoecimento. Ela ndo é nivel individual, né? Muitas vezes, eles chegam ali por uma
condic¢do que é maior, que é a forma como a gente estd vivendo, se organizando enquanto

sociedade. (Tiana, Profissional de Educagdo Fisica em CAPS;ij).

Tiana ainda comenta sobre as dificuldades causadas pelo CAPSij de atuagdo ndo ter a

equipe minima para exercimento do trabalho, mas ainda assim manter seu funcionamento:

[...] a gente ndo tinha equipe minima para poder estar atendendo, né? Entdo com recursos
humanos assim restritos e isso vai impactando também na nossa [...] capacidade de estar

atendendo essa populacdo. (Tiana, Profissional de Educagdo Fisica em CAPSij).

Aria menciona novamente a questdo de acesso € comunicagdo entre instituicdes assim

como a sobrecarga de trabalho dos professores como um grande desafio a ser enfrentado:
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Eu acho que é de extrema relevancia conseguir entender o ambiente escolar que o usuario
ta inserido, mas o quanto a gente enfrenta dificuldade para conseguir acessar esse servi¢o
também. E a gente também entende que, as vezes, sdo profissionais que ndo tém
disponibilidade, ndo tem tempo, poucos profissionais para muitos alunos, talvez um pouco
de falta de qualificacdo que os servigos ndo oferecem educagdo continuada, qualificacdo.
E preciso que os profissionais que estdo na linha de frente, atuando diretamente com esses
alunos e isso nos da uma resposta que sdao os usuadrios na escola tendo muita dificuldade,
faltando, reprovando, tendo rechago da escola. E tudo isso a gente encontra bastante e
quando a gente consegue alinhar varias coisas, varios objetivos que as vezes parecem
muito de alcance muito distante ndo é quando a gente caminha junto [...] a educagdo na

escola e o tratamento em saude mental. (Aria, Terapeuta Ocupacional em CAPS;ij).

Demandas. Sobrecarga. Apagamento de incéndios. Falta de equipe. Essas palavras
refletem a existéncia de uma série de dificuldades relacionadas a quantidade de trabalho, a
disponibilidade de recursos humanos e financeiros. As contribui¢des das colaboradoras, que
incluem profissionais da saude e educadoras especiais, evidenciam a presenca desses
problemas em ambos os contextos, destacando os descasos de gestdo e falta de investimento
que as areas de educacdo e saude vém enfrentando por seguintes desgovernos que seguem

alinhamentos neoliberais e visoes destrutivas de reais prioridades.

Aria e Angela ainda comentam sobre o bullying que acontece nas escolas e Livia
menciona a questdo da frequéncia dos alunos que lidam com transtornos mentais ou

dificuldades:

Tem aluno ali sofrendo bullying. Muitas vezes, eu penso que a escola até pode perceber e
muitas vezes ndo é feito uma agdo até que isso se torne um pouco mais grandioso ou mais

problemdtico. (Angela, Profissional de Educagio Fisica em CAPSij).

E porque, das vezes, a gente vai conversar com alguns profissionais da escola e dai tu
pergunta sobre bullying e bullying ndo existe, ‘ndo aqui a gente ndo tem’, ‘acontece alguns
deboches assim encrencam com o cabelo dele ou com o peso, mas isso é coisa de crianga
brincando’. Isso ndo é brincadeira, isso afeta a pessoa e, as vezes, a pessoa nem sabe que

ta se tratando de um bullying isso, né? Por isso, que eu acho que, as vezes, os profissionais
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(Aria, Terapeuta Ocupacional em CAPS;ij).

(Livia, Assistente Social em CAPS;j).

Oliveira et. al (2021) mostram, em seu estudo para apontar evidéncias qualitativas
sobre as implicagdes da vitimizagdo por bullying para a saide mental, que muitas criangas e
adolescentes tém a percepcao de que o bullying € tolerado na escola e que, em alguns casos,
os agressores eram protegidos. Além disso, a andlise da literatura realizada por Silva, Gomes
e Lima (2017) indicou que essa problematica esta entre os principais fatores para evasao
escolar e evidenciou que os professores ainda ndo estdo adequadamente preparados para

enfrentar este desafio escolar.

Camila discorre sobre o conhecimento dos professores acerca das questdes especificas

de seus alunos e sobre formagao continuada:

(Camila, Professora em

CAPSij e Professora do Estado).

A partir dos dois ultimos subcapitulos, percebe-se que sdo diversos os desafios
enfrentados diariamente, tanto nas escolas quanto nos CAPSij, como: a grande quantidade de
trabalho, caréncia de profissionais atuantes em servigos de satide assim como de professores
em escolas, melhor gestio do tempo, a falta de comunicacdo entre educacdao e saude,

discussoes, estudos e formagdes sobre tematicas atuais e sensiveis. Desafios que perpassam
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questdes proximas a essas profissionais, mas também, diversas questdes externas que, sem
considerar um trabalho em rede e colaborativo, ndo é possivel encontrar novas diregdes;

novas vias.

Ao analisarmos o Plano Estadual de Educagdo do Rio Grande do Sul (PEERS) e o
Plano Municipal de Educagdao (PME), nota-se que estdo previstas diversas estratégias para o

fortalecimento da rede entre educagdo, saide e assisténcia social. Constam como estratégias

do PEERS:

1.15 Efetivar, no primeiro ano de vigéncia dos planos de educagdo, politicas
intersetoriais sob a coordenacdo dos 6rgaos normatizadores ¢ administradores dos
sistemas, entre os setores de educacio, da satde e da assisténcia social, no sentido
de garantir o atendimento integral da crianga, definidos em cada plano setorial e
no Estadual. (RIO GRANDE DO SUL, 2015, grifo meu).

7.18 Garantir politicas de combate a violéncia na escola, em todas as dimensdes,
que fortalegam a comunicagdo com a rede de protecdo a crianga e o adolescente,
articulando com as redes de Saude, Assisténcia Social, Secretaria de Seguranga e
Ministério Publico, promovendo a adogdo das providéncias adequadas para cultivar
a construgdo da cultura de paz ¢ de afirmacéo dos direitos humanos ¢ um ambiente
escolar dotado de seguranga para a comunidade, com apoio efetivo dos orgaos
competentes, profissionais especializados, para o andamento da qualidade do
processo. (RIO GRANDE DO SUL, 2015, grifo meu).

7.29 Estabelecer acgoes efetivas especificamente voltadas para a promocio,
prevencio, atencdo e atendimento a saide e a integridade fisica, mental e
emocional dos educadores e educandos, como condi¢do para a melhoria da
qualidade educacional, por meio de agdes da SEDUC-RS e das secretarias
municipais de Educacdo e Satde. (RIO GRANDE DO SUL, 2015, grifo meu).

O PME indica diversas estratégias que incluem agdes colaborativas entre educagdo e

satde, em seguida, destaco algumas:

2.3 - articular as redes de atendimento intersetorial para o atendimento
colaborativo com a escola por meio de profissionais da satde, psicologia,
fonoaudiologia, neurologia, psiquiatria e assisténcia social. (PORTO ALEGRE,
2015, grifo meu).

2.5 - garantir acompanhamento individualizado, por meio de trabalhos em
conjunto de profissionais ¢ redes de apoio das seguintes areas: satde, psicologia,
assisténcia social, seguranca, monitoria permanente para alunos de inclusdo,
principalmente. (PORTO ALEGRE, 2015, grifo meu).

3.14 - garantir o atendimento individualizado dos alunos de acordo com as suas
especificidades bio-afetivas-sociais, promovendo o atendimento integral por meio
do vinculo multissetorial: Educacdo - Saude - Assisténcia Social. (PORTO
ALEGRE, 2015, grifo meu).
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4.3 VIAS POR ENTRE E PARA UM TRABALHO INTERSETORIAL

A maioria das colaboradoras tiveram certa dificuldade em mencionar a¢des que ja
ocorrem para facilitar a comunicagdo entre CAPSij e escolas e, portanto, neste topico, elas

expressam, principalmente, suas vontades e aspiragoes.

Luna comenta sobre a importancia de uma organizagao de tempo e incentivo para que

houvesse troca entre as institui¢oes:

(Luna, Professora e Educadora Especial em Escola Regular)

Bela também comenta seus anseios, principalmente relacionados a formagao:

(Bela, Professora e Educadora Especial em Escola Regular)

Ainda no aspecto formativo, Moira comenta sobre as dificuldades de lidar com alguns
alunos, para entender seu funcionamento e os processos de aprendizagem e comenta sobre

como trocas entre os profissionais de diferentes areas, ¢ um processo enriquecedor:

(Moira, Professora e Educadora Especial em Escola Especial).

Helena e Livia mencionam as reunides intersetoriais chamadas ‘“Redinha” que, de

acordo com elas, ocorrem mensalmente e tem como participantes diversas outras instituigdes
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e servicos de base territorial como as UBS, o Conselho Tutelar, os SASE, os SAF (Servico de

Atendimento a Familia) entre outros.

A gente tem a redinha, né? Que sdo varias instancias: a escola, o Conselho Tutelar, o
pessoal do CAPS, posto de saude que sempre se reunem uma vez por més para falar de
alguns alunos, [...] debater alguns alunos, sobre questoes [...] para debater, tentar resolver.

(Helena, Professora e Educadora Especial em Escola Regular).

Muitas escolas participam das reunioes de redinha, né? Quando é possivel, a gente vai. E
importante;, que geralmente essas escolas estdo presentes nessas reunioes. (Livia,

Assistente Social em CAPSIj).

Livia explica que essas reunides de “Redinha” acontecem com bastante frequéncia,

mas que existem diversos fatores que impossibilitam sua participagao:

[...] uma vez por més, mas é divido em territorios, e por exemplo, so [...] sdo quatro entdo é
dificil a equipe conseguir ta participando dessas reunioes que ¢ um turno inteiro. Entdo, a
gente vai quando realmente precisa muito, que a gente pauta algum caso, mas é dificil
porque eu sou referéncia [...] seriam oito reunioes mensais, entdo eu ndo tenho oito turnos
por més para dispensar para ir pras reunioes, entdo eu vou quando tem necessidade de
articular com toda a rede junto ali e pautar esses casos. E, as vezes, o que dificulta também
¢ que [...] essas reunioes sdao em turnos e horarios que eu ja tenho atendimento [...] entdo
eu tenho que fazer escolhas entre fazer o atendimento e participar dessas reunioes. Entdo,
eu articulo muito mais por fora do que por essas reunioes de redinha. (Livia, Assistente

Social em CAPSij).

Nessas articulagdes diretas, Livia comenta que o formato de reunides online facilita

muito essas comunicagdes:

Quando a gente consegue [...] a gente faz muita reunido online que também facilita, né?
Para os professores participar porque, as vezes, é muito dificil a questdo de deslocamento e

sair da escola. (Livia, Assistente Social em CAPSij).
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Angela comenta sobre a falta de envolvimento de instadncias maiores para que seja

estabelecida uma rede de fato:

(Angela,
Profissional de Educacdo Fisica em CAPS;j).

Neste subcapitulo percebemos, pelas falas das colaboradoras, que existem direg¢des
existentes e caminhos a serem tragados que oferecem oportunidades de um trabalho
intersetorial. Observa-se que, de certo modo, sdo disponibilizados espagos para troca entre
esses profissionais; entretanto, a consideravel carga de trabalho que enfrentam dificulta que os
mesmos participem dessas ocasides. As colaboradoras percebem que uma melhor gestao do
tempo, na oferta desses espagos para troca, na resolu¢do dos problemas apresentados nos
subcapitulos anteriores, incentivos e uma efetiva participagdo de instdncias maiores
(gestores), vias para um trabalho verdadeiramente intersetorial e colaborativo. Esta questdo ¢
abordada por Mangini, Kocourek e Morsch (2017) que indicam que a intersetorialidade na
rede ainda estd em construgdo e ¢ dependente de uma série de transformagdes no cendrio
administrativo e pressupde uma ruptura com praticas e estruturas tradicionais. Merhy (1999)
também argumenta que ¢ complexa a gestdo em saude, pois esta drea esta em permanente

estruturacdo e envolve a interacdo constante entre politicas € o processo de trabalho nos

servi¢os de saude.

4.4 POSSIBILIDADES DE UM TRABALHO INTERSETORIAL E COLABORATIVO

Neste ultimo capitulo de andlise, abordaremos como as colaboradoras percebem as
possibilidades de um trabalho intersetorial e colaborativo. Iniciamos com Marina que ressalta
a importancia de um espago para a troca entre as instituicdes e ressalta os residuos da

pandemia nessa dinamica:
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Eu vejo [...] necessidade de estabelecimento de escuta, mas também de um processo de
espago-tempo [...] esse lugar, esse espago para poder fazer essa troca se perdeu um pouco

por causa dos processos, por causa da pandemia /... ). (Marina, Professora em CAPS;ij).

Helena menciona uma sensac¢do de isolamento da escola de demais instituigdes de
educacdo e saude e explica sua visdo da necessidade de uma comunicagdo intersetorial,

evidenciando a caréncia de informagdes sobre saide mental por parte dos professores:

[...] as vezes, parece que a gente ta sozinha, a escola ta sozinha, porque a gente ndo tem
muito apoio assim da saude, né? Da assisténcia social, dos outros, né? Das outras dareas

que seria importante. (Helena, Professora e Educadora Especial em Escola Regular).

Eu acho que a gente precisa, o professor em geral precisaria de mais informac¢do em
relacdo a saude mental porque é complicado, assim a gente td passando por muitas
situacoes, assim, com alunos com a saude bem abalada. (Helena, Professora e Educadora

Especial em Escola Regular).

Aria reforga a importancia de uma comunicacdo entre servigos de saude mental e a
educagdo, enfatizando que um ambiente escolar acolhedor ¢ uma parte fundamental do

tratamento e deve ser parte da acdo dos profissionais desse servigo:

[...] quando a gente caminha junto, assim, a educagdo na escola e o tratamento em saude
mental. Assim, a gente consegue uma evolugdo muito boa e uma adesdo também, porque
fazer com que o usuario se sinta bem no ambiente escolar faz parte do nosso tratamento

também. (Aria, Terapeuta Ocupacional em CAPSij).

Marina também aponta a bidirecionalidade da comunicagao, onde a escola busca apoio

da satde para realizar seu trabalho e a saude busca informacdes da escola para realizar o seu:

[...] da necessidade dessa conversa entre os dois, ao mesmo tempo, do quanto a escola se
sente, as vezes, né? Ela precisa desse amparo do pessoal da savde, mas, ao mesmo tempo,

a sauide também precisa ouvir a escola, né? (Marina, Professora em CAPSj).
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Livia, Bela e Luna evidenciam a necessidade de uma abordagem conjunta para melhor
atender as criangas, evitando acgodes isoladas e promovendo um cuidado mais integrado. As
colaboradoras destacam a complementaridade da visdo pedagdgica e de satde mental,
argumentando que uma perspectiva colaborativa amplia a compreensdo dos desafios

enfrentados:

Seria maravilhoso, porque a gente conseguiria, acho que, atender [...] melhor as criangas.
Compreender melhor essa demanda e atender e ir trabalhar em cima dessas demandas, né?
E, coletivamente, assim porque se ndo, cada uma ia fazer [...] indica¢do de manejo, né? A
gente ta fazendo manejo, a escola ta fazendo outro, né? A gente trabalhar numa via so |[...]
articulando e acho que ia ser quem ia se beneficiar mais seriam os usudrios, né? (Livia,

Assistente Social em CAPSij).

Eu acho que quando ha essa rede, essa troca, essa parceria, cada um nas suas
especificidades, conseguem perceber coisas que talvez o outro ndo perceba |[...] O nosso
trabalho é pedagogico, mas uma outra visdo, um outro olhar, uma outra escuta nos faz
perceber coisas que talvez quando a gente tem uma visao muito exclusiva do pedagogico, a
gente ndo perceba. [...] A gente ndo ta procurando uma receita de bolo, sabe? [...] E uma
visdo colaborativa, [...] formar uma rede, um trabalho em rede, um trabalho em parceria,
um trabalho colaborativo, um trabalho que realmente sustente, de suporte para essa
familia, para essa crianga, sabe? Quanto mais a gente conhece esse sujeito, quanto mais
aprofunda os conhecimentos, né? Mas a gente tem chance de acertar na agdo educativa.

(Bela, Professora e Educadora Especial em Escola Regular)

Eu tenho certeza que todas as escolas gostariam de fazer um trabalho de parceria. [...] A
gente precisa dessas trocas para poder atender melhor esses alunos porque a gente ndo
trabalha aqui com reforco escolar, [...] o trabalho é muito maior do que isso, né? E para
atingir esse alunos, para a gente realmente perceber melhorias, né? Conseguir fazer o
melhor possivel por eles. A gente precisa trabalhar em conjunto, em parceria. E nos aqui,
profissional que atende na SIR, a gente precisa dessa troca com os profissionais de saude,

sabe? Com a equipe que atende no CAPS e isso tinha que ser rotina, sabe? Para que a




38

(Luna, Professora e Educadora Especial em Escola Regular).

Neste subcapitulo de analise, evidencia-se as visdes das colaboradoras sobre um
trabalho intersetorial e colaborativo realizado entre educagdo e saude. Elas indicam a

necessidade e relevancia desse trabalho no contexto da saide mental e educagao.

As falas das colaboradoras mencionam perdas apds a pandemia de um local para troca,
evidenciou a perda de um espago valioso de comunicagao entre escolas e CAPSij. Um
trabalho intersetorial requer investimentos na criacdo de um espago (e tempo) propicio para
discussdes e planejamento. Mangini, Kocourek e Morsch (2019) mostram que a
intersetorialidade e o trabalho em rede estdo condicionados as circunstancias socio-histéricas,
em conjunto com a intencionalidade, a compreensdo e a orientacdo dos gestores sobre esses
principios. Merhy (1999) evidencia a complexidade de processos de gestdo, pois afirma que a

area da satude estd em permanente estruturagao.

O sentimento de isolamento sentido pela escola foi mencionado, assim como a lacuna
de informagdes sobre saude mental entre os professores evidenciada por Silva, Gomes ¢ Lima
(2017), e apontam para a necessidade de um apoio interdisciplinar e intersetorial. A via de
mao dupla entre escola e saude, indicada pelas colaboradoras, evidencia o conceito de
comunica¢do definido por Freire (1983) como um processo interativo e dialdgico, no qual os

individuos compartilham vivéncias, interpretagdes e significados.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Os relatos das colaboradoras sobre a interagdo entre os Centros de Atengao
Psicossocial Infantojuvenil (CAPSij) e as Escolas revelam diversos desafios, muitos deles
complexos, mas que devem ser enfrentados na busca por uma comunicacdo eficaz e uma
colaboragdo intersetorial. Esses desafios abrangem desde questdes praticas, como a falta de
contatos atualizados e a distancia fisica das instituigdes, até barreiras mais profundas, como a
escassez de recursos humanos e a falta de formagdo continuada para lidar com questdes de

saude mental.

Acgdes que ja ocorrem, como as “Reunides de Redinha”, mostram uma tentativa para
superar essas barreiras existentes e promover um espaco de colaboracdo que, no entanto,
encontra obstaculos logisticos que destacam a necessidade de outras formas de abordagem
como reunides online para permitir a participacdo efetiva da maioria dos profissionais, mesmo

diante de diversos outros desafios como a grande carga de trabalho.

Essa sobrecarga também surge como um grande desafio e esta presente nas falas das
colaboradoras. E uma questdo central que afeta tanto as profissionais de CAPSij quanto as
educadoras nas escolas. As colaboradoras destacam como as demandas diarias e a intensidade
das responsabilidades muitas vezes impedem uma comunicagao entre os setores. Essa falta de
tempo disponivel para participar de reunides intersetoriais ou para buscar formas de
comunica¢do mais diretas impacta diretamente na capacidade de construir uma rede sélida
que visa um trabalho intersetorial e colaborativo. Essa sobrecarga também pode contribuir
para uma sensa¢do de isolamento e de impoténcia, dificultando a busca por alternativas por

essas profissionais.

As colaboradoras ressaltam a necessidade de um trabalho mais integrado e
colaborativo entre os setores de saide mental e educagdo, expressando um desejo de espagos
regulares para troca e discussdo, onde elas e outros profissionais de diferentes campos possam
compartilhar conhecimentos, experiéncias e estratégias para lidar com os desafios que surgem

ao atender criancas e adolescentes em situagdes de vulnerabilidade psicossocial.

Eles enfatizam a complementaridade das perspectivas educacionais e de saide mental,
argumentando que uma abordagem colaborativa pode aprimorar a compreensao dos desafios
enfrentados e promover um cuidado mais integrado entre satde e educacao. Ceccim e Merhy

(2009) afirmam que uma condicdo de rede possibilita e potencializa, na pesquisa-acao,
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conexdes inéditas, promove a experimentacdo a partir dos diferentes participantes dessa rede,
das diferentes linhas de atuacgdo, da escuta atenta de realidades e da compreensao das praticas

em acao.

E evidente que as dificuldades enfrentadas nesse processo ndo sio meramente
isoladas, mas sim geradas a partir de conjunturas mais amplas como a falta de investimento,
descontinuidade de acdes e problemas de gestdo. Portanto, as consideragdes apresentadas
pelas colaboradoras destacam a urgéncia de politicas e praticas que fomentem a
intersetorialidade e a construcdo de ambientes capazes de integrar e possibilitar um trabalho
colaborativo que atue diretamente com criancas e adolescentes, principalmente aquelas que

apresentam Necessidades Educacionais Especiais.

O papel de pedagogos e profissionais da educacdo em espagos como CAPSij ¢
multifacetado e crucial para promover um ambiente de cuidado e desenvolvimento voltado as
Necessidades Educacionais Especiais. Além de atuarem como defensores das potencialidades
da escola, desempenham um papel fundamental de questionar praticas, através de um olhar
pedagdgico e sensivel, sempre direcionando as NEE e a construgdo de relagdes de cuidado,
abrangendo diferentes aspectos como cognitivos, emocionais e sociais. Sua atuacgdo
transcende o campo educacional e desempenha um papel significativo na promog¢ao do

bem-estar ao afetar-se e produzir afetos.

A presenca de pedagogos(as) em servigos de satde pode ser um dos fatores
necessarios para o estabelecimento de redes, promog¢do de intersetorialidade e trabalho

colaborativo entre saude ¢ educacao.
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APENDICE A - ROTEIRO PARA ENTREVISTA COM PROFISSIONAIS DE CAPSij

ROTEIRO DA ENTREVISTA - CAPSIJ

Primeira parte: Identificagao

1.
2.
3.

Nome (se necessario, nome ficticio):
Formagao:
Local e tempo de atuagao:

Segunda parte (CAPSij): O cotidiano no servigo

4.
5.
6.

Tempo de atuagao em CAPSIj ou outros servigos de salde mental:
Composicao da equipe:
Organizagao do trabalho:

Terceira parte (CAPSij): As articulagbes com escolas

7.
8.
9.

10.

1

12.

13.

14.

Sao realizados contatos com as escolas dos usuarios?

Quem realiza esses contatos?

Com guem (profissional da escola) esses contatos séo realizados (diregao,
coordenagao, orientagéo ou professor titular)?

Qual a frequéncia do contato?

. Na sua experiéncia, as escolas atuam em conjunto no acompanhamento e cuidados

dos usuarios?

Existem fatores limitantes que podem ocasionar uma falta de comunicagéo entre
CAPSij e as escolas dos usuarios?

Existem fatores que podem facilitar a comunicagao entre CAPSIj e as escolas dos
usuarios?

Quais poderiam ser as possibilidades de um trabalho intersetorial e colaborativo
entre CAPSij e escolas?



APENDICE B - ROTEIRO PARA ENTREVISTA COM PROFESSORAS E

EDUCADORAS ESPECIAIS

ROTEIRO DA ENTREVISTA - ESCOLAS

Primeira parte: Identificagao

1.
2.
3.

Nome (se necessario, nome ficticio):
Formacao:
Local e tempo de atuacao:

Segunda parte (Escolas): O cotidiano no servigo

4.
5.
6.

Tempo de docéncia em escolas e outros locais educativos:
Composigao da equipe:
Organizagéo do trabalho:

Terceira parte (Escolas): As articulagoes com CAPSij

1.
12.

13.

14.

15.

Tem alunos que também sé&o usuarios de CAPSIj?

Sao realizados contatos com os CAPSIj que atendem os alunos com transtornos ou
em sofrimento psiquico?

Quem realiza esses contatos?

. Com quem esses contatos s&o realizados (psiquiatras, terapeutas, psicélogos(as),

profissionais de educagio fisica, enfermeiros(as), fonoaudidlogos(as),
pedagogos(as) etc)?

Qual a frequéncia do contato?

Na sua experiéncia, os CAPSIj atuam em conjunto no acompanhamento e cuidados
dos estudantes que sdo usudarios desse servico?

Existem fatores limitantes que podem ocasionar uma falta ou qualidade de
comunicagao entre as escolas e os CAPSij que atendem aos estudantes?
Existem fatores que podem facilitar a comunicagao entre as escolas e CAPSIj que
atendem os estudantes?

Quais poderiam ser as possibilidades de um trabalho intersetorial e colaborativo
entre escolas e CAPSIj?
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ANEXO A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Faculdade de Educacdo
Departamento de Estudos Especializados
Area de Educagdo Especial, Educagdo Bilingue e Libras
Professora Doutora Daniele Noal Gai
Projeto de Pesquisa 2019 - 2023
Entre: Artesanias da Diferenga

(encontros com os modos de existir, narrar e aprender com a deficiéncia e a loucura)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Eu, s

R.G. , declaro, por meio deste termo, que concordei em participar da
pesquisa “Entre: Artesanias da Diferenga (encontros com os modos de existir, narrar e aprender com a
deficiéncia e a loucura)”, coordenada pela pesquisadora Daniele Noal Gai, docente da Faculdade de
Educag¢do da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, a quem poderei contatar a qualquer
momento.

Fui informado(a) dos objetivos estritamente académicos do estudo, que sdo: produzir narrativas acerca
dos modos de existir, narrar e aprender com a deficiéncia e com a loucura junto a pessoas com
deficiéncia e usuarios de satde mental, assim como com profissionais das areas da educagdo especial
e saude mental que atuam com ou junto a deficiéncia e a loucura, a fim de modificar processos e
praticas em satide mental e em educagdo especial no ambito das redes de satide e ensino publico.

A pesquisadora explicou que a participagdo nesta pesquisa ndo infringe as normas legais e éticas da
pesquisa. No entanto, podera ocasionar algum constrangimento ao responder algumas perguntas
estritamente a partir dos objetivos da pesquisa. A fim de amenizar este desconforto sera mantido o
sigilo e confidencialidade das informacdes. Além disso, foi assegurado que posso deixar de participar
da investigagdo a qualquer momento, sem sofrer quaisquer sangdes ou constrangimentos.

O uso das informagdes oferecidas serdo apenas em atividades académicas (trabalho de pesquisa,
relatorio de pesquisa, analise de pesquisa, artigos cientificos, sites, palestras, seminarios etc). Tais
informagoes serdo identificadas com: pseudénimo ou nome ficticio ( ); meu nome ( ); meu nome e
sobrenome ().

A minha colaboragdo se dard a partir de aceite a uma carta convite individual e participarei de forma
espontinea, sem nenhuma atribuigdo de valor ético ou moral, conceito ou avaliagdo para as narrativas
e atividades desenvolvidas. Estou ciente de que a minha participagdo ndo envolve nenhuma forma de
incentivo financeiro, remuneragdo, sendo a unica finalidade desta participagdo a contribui¢do para o
sucesso da pesquisa em questdo.

Sera seguido o plano de contingéncia e as recomendagdes para o desenvolvimento de pesquisas na
pandemia da COVID-19.

Estou ciente de que, caso eu tenha duvida, ou me sinta prejudicado(a), poderei contatar a pesquisadora
responsavel no telefone (51) 99729-4176 ¢ através do e-mail daninoal@gmail.com. Qualquer davida
quanto a procedimentos éticos também pode ser sanada com o Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), situado na Av. Paulo Gama, 110 - Sala 317,
Prédio Anexo 1 da Reitoria - Campus Centro, Porto Alegre/RS - CEP: 90040-060 e que tem como
fone 55 51 3308 3738 e e-mail: etica@propesq.ufrgs.br.
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A minha colaboragio se iniciara apenas a partir da entrega desse documento por mim assinado.

Declaro que recebi a Carta Convite para participar desta pesquisa e aceitei. Declaro também que
realizei perguntas, esclareci dividas e entendi os objetivos da pesquisa e este Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

. de de 20

Assinatura do(a) Colaborador(a) da Pesquisa

Assinatura da pesquisadora Professora Dra. Daniele Noal Gai

Assinatura da Estudante Bolsista
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