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A gestédo da forca de trabalho sempre foi um grande desfio para as
organizagdes, pois uma parcela significativa do seu sucesso ou de
seu fracasso, pode ser atribuida as pessoas que realizam as suas
atividades. Desde os tempos da primeira revolucao industrial até hoje,
as pessoas sao, para a maioria das organizacdes, 0 seu principal
ativo, ou seja, o principal elemento de geracao de valor. E essa
importancia so se acentuou nos dias de hoje, nos quais que vivemos
em uma sociedade do conhecimento.

Desta forma, é de extrema importancia que o foco das organizacdes
se volte para a gestao das pessoas, 0 que amplia o papel e a
responsabilidade da area de Gestdo de Pessoas. Neste contexto,
torna-se importante que a gestao de pessoas seja capaz de oferecer
uma contribuicéo eficiente e eficaz para a organizacao, possibilitando
que ela atinja 0os seus objetivos e os resultados desejados.

Em uma sociedade do conhecimento, onde a competitividade e a
velocidade das mudancas se acentuam a cada dia, a area de Gestao
de Pessoas deve ser capaz de atuar em consonéncia com a estratégia
e 0S oObjetivos organizacionais, proporcionando condicdes
adequadas para o atingimento dos resultados individuais, grupais e
organizacionais. Cabe também a essa area atuar em sintonia com as
principais demandas das pessoas, proporcionando oportunidades de
crescimento e desenvolvimento pessoal e profissional, respeitando e
incorporando a diversidade da forca de trabalho em suas
similaridades e particularidades.

Este livro apresenta trabalhos que estdo orientados para uma analise
e reflexdo sobre a Gestdo de Pessoas nas organizacdes, abordando
inUmeros aspectos e questdes relativas ao tema, de forma ampla e
diversificada, buscando oferecer contribuicbes para a melhor
compresséo e desenvolvimento do tema tanto no &mbito académico
quanto empresarial.

Boa leitura a todos !



Capitulo 11

Carlos Rubens Moreira da Silva

Resumo: Sabe-se que o indice de violéncia entre criancas e adolescentes cresceu
consideravelmente nos ultimos anos. Frente a essa problematica, atualmente,
encontram-se com frequéncia na imprensa escrita e falada, fatos sobre as ondas de
violéncia ocorridas. O presente trabalho constitui-se em uma pesquisa bibliografica,
gue teve como objetivo, a proposta de acdes educativas para os docentes da area
de Saude, sobre o fenémeno Bullying. O bullying € definido como um fendmeno
devastador podendo vir a afetar a autoestima e a saude mental das pessoas.
Geralmente, ocorre quando o adolescente € mais suscetivel ou vulneravel as
agressodes verbais ou morais que |lhes causam angustia e dor, principalmente,
guando ocorrido em ambiente escolar, traduzindo-se como uma forma de excluséo
social. Ele pode desencadear alguns problemas de saude como anorexia, bulimia,
depresséo, ansiedade e suicidio. Pelo fato do bullying néo ser abordado nos cursos
de formacéo, especificos para os professores, ha uma consequente falta de preparo
para identificar, diagnosticar e desenvolver estratégias pedagogicas para enfrentar
esse problema. Desse modo, desenvolveu-se esse estudo que resultou na
construcao de agdes educativas envolvendo o fendmeno. Ressalta-se ainda que €
indispensavel que os educadores sejam capacitados de maneira, a saberem lidar e

ou evitarem o bullying para que assim, consigam auxiliar o individuo e a familia

Palavras-chave: Educacéo, Violéncia, Saude.


carlos.rubens
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1 INTRODUGAO

Sabe-se que a violéncia, importante e
crescente no mundo, € um problema de saude
publica, trazendo graves conseqléncias, tanto
individuais quanto sociais. A violéncia na
escola, com as suas especificidades, é parte
integrante do fenbmeno Bullying e, nao sera
facilmente compreendida se ignorarmos os
lacos que os ligam.

Neste mesmo pensamento, é importante
ressaltar que existe um tipo de violéncia
desenvolvida por transtorno mental e
denominado Bullying o que Fante (2016) define
como um conjunto de reacles agressivas,
intencionais que ocorra de forma repetitiva
entre criancas sem motivos evidentes
ocasionando dor, sofrimento, angustia, dentre
outros; e, que muitas vezes, é comparada
como ‘brincadeiras da idade’, no qual poderéa
trazer danos psicolégicos de tamanhos
irreparaveis, incalculaveis as suas vitimas,
uma vez que tem um poder destrutivo. Ao
longo do tempo, esses conflitos podem ser
represados de forma que o organismo
somatize, na presenca ou nao desses
agressores, reacoes bioquimicas
descompensadas, funcionamento anormal da
mente, sintomas psicossomaticos e reacdes
caracteristicas de estresse.

O bullying deve estar ligado a humanidade
desde a época da pré-histéria, por ser um
problema do ser humano imaturo. E também,
um problema mundial, encontrado em todo
lugar, bem como em qualquer escola, néo
estando restrito a nenhum tipo especifico de
instituicdo: primaria ou secundaria, publica ou
privada, rural ou urbana, em qualquer pais
(BALLONE, 2015).

Conforme Fante (2016), o  bullying é
considerado um Transtorno de personalidade,
no qual prevalece o psicologico, trazendo
assim, dificuldade no tratamento por né&o
depender de interacdo medicamentosa e sim,
de apoio psicolégico.

O termo bullying nao existe na lingua
portuguesa, portanto, expressa todas as
situacdes e acdes que podem estar presentes
em nosso cotidiano como: colocar apelidos,
ofender, zoar, gozar, encarnar, sacanear,
humilhar, fazer sofrer, discriminar, excluir,
isolar, ignorar, intimidar, perseguir, assediar,
aterrorizar, amedrontar, tiranizar, dominar,
agredir, bater, chutar, empurrar, ferir, roubar,
quebrar os pertences, entre outros.
Resumindo, abrange todas as formas de

atitudes agressivas, por um ou mais
estudantes contra outro (s), que ocorrem sem
motivacado evidente, de forma repetitiva e
intencional, causando dor e angustia, sendo
executadas dentro de uma relacao desigual de
poder (ABRAPIA, 2017).

O bullying pode ocorrer em situacdes
envolvendo a escola ou
faculdade/universidade, local de trabalho,
vizinhos e muitos outros. Caracteriza-se de
acordo com a atuacéo dos alunos, ou seja, 0s
papéis que eles venham representar.
Considerando a necessidade de
caracterizacdo dos alunos que se envolvem
em comportamentos desse fenémeno, existem
diferentes tipos de envolvimento,
especificamente enquanto agressores, vitimas
ou vitimas-agressivas (ABRAPIA, 2017;
SEIXAS, 2005).

Uma pesquisa realizada em um colégio da Gra
Bretanha, registrou que em uma totalidade de
47% dos alunos entrevistados - sendo 37% dos
alunos do primeiro grau e 10% do segundo
grau - admitiram ter sofrido bullying, pelo
menos, uma vez por semana (ABRAPIA, 2017).

Outro levantamento que ocorreu no ano de
2002, envolvendo 5.875 estudantes de 5% a 82
séries, de onze escolas localizadas no
municipio do Rio de Janeiro, revelou que
40,5% desses alunos admitiram ter estado
diretamente envolvidos em atos de bullying,
naquele ano, sendo 16,9% alvos, 10,9%
alvos/autores e 12,7% autores de bullying. A
grande predominéncia ocorre entre meninos,
por estarem mais envolvidos, tanto como
autores, quanto como alvos. J& entre as
meninas, ha menor prevaléncia, mas também
ocorre, embora de forma pratica de exclusao
ou difamacédo (ABRAPIA, 2017).

As situacdes pelas quais passam as criancas
que sofrem com o Bullying, ocasionarao
consequliéncias nefastas, pois as mesmas
poder&o crescer com sentimentos negativos,
especialmente  com baixa auto-estima,
podendo tornar-se adultos com  sérios
problemas de relacionamento e também,
poderdo  assumir um  comportamento
agressivo, e em casos extremos, poderéo até
tentar ou cometer suicidio. Tudo isso depende
de caracteristicas individuais, de suas
relagbes com 0s meios em que vivem, em
especial, as familias. Poder&o néo superar,
parcial ou totalmente, os traumas sofridos na
escola (ABRAPIA, 2017).

Para aqueles que s&o autores do bullying
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poderdo levar para a vida adulta o mesmo
comportamento anti-social, adotando atitudes
agressivas no seio familiar  (violéncia
doméstica) ou no ambiente de trabalho.
Diversos paises vém desenvolvendo estudos
nos quais demonstram a possibilidade de que
aqueles que praticam o bullying - na época da
escola - venham a se envolver, mais tarde, em
atos de delinquéncia ou de criminalidade. As
testemunhas, sob tensdo, também sé&o
afetadas, tornando-se inseguras e temerosas
de que possam ser as proximas vitimas
(ABRAPIA, 2017).

Frente a realidade penosa do Bullying nas
escolas, pela sua alta incidéncia, pelas
consequéncias que podem ser geradas a
partir desta pratica, e ainda, pela falta de
conhecimento do assunto, por parte dos
profissionais que atuam nas escolas
observadas por Azevédo (2007), vé-se a
necessidade da interacdo dentre estes
profissionais, buscando difundir o}
conhecimento acerca do Bullying. Ao contrario
do que se possa pensar, o Bullying ndo é um
problema apenas de profissionais da
educacao, mas € um problema também, dos
profissionais de salude, da seguranca publica,
da sociedade como um todo. E, é somente
pensando na assisténcia integralizada que se
podera prevenir suas consequéncias.

Percebe-se, pois, que a literatura é escassa,
dessa forma, as informacBes sobre o
fendbmeno bullying ndo sado bem difundidas.
Isso dificulta o conhecimento dos profissionais
da saude/enfermeiros e sua atuacéo inserida
no Programa Saude da Familia no sentido de
promover e prevenir o fendmeno.

Diante desse contexto o estudo tem como
objetivo elaborar uma cartilha educativa sobre
o fendbmeno Bullying para profissionais de
educacao e saude.

2 CONSIDERAGOES METODOLOGICAS

Trata-se de uma pesquisa bibliografica que
segundo Fachini (2016) refere-se a pesquisa
bibliografica como a unidao de informacoes,
conhecimentos humanos agrupados nas
obras, e tem como base principal, conduzir o
leitor a determinado assunto e a posterior
elaboracéao, produc¢éao, colecionamento,
arquivamento, reproducdo, utilizacdo e
comunicacédo das informacdes coletadas para
0 desempenho da pesquisa.

Para elaboracdo da cartilha, foi realizado um

levantamento bibliogréfico através de livros
didaticos voltados a tematica, bem como em
sites de busca, como Biblioteca Virtual de
Saude, Scielo, Google, utilizando-se como
descritores: “educacao’; “violéncia”;
“‘enfermagem”. Foram também utilizadas,
como fontes valiosas de pesquisa, as revistas
cientificas de veiculacdo impressa. Apos este
levantamento, os textos foram selecionados,
agrupados e analisados, de forma a permitir
uma adequada apreenséo de seu conteudo.

Finalmente, procedeu-se a construgcdo da
cartilha informativa, lancando-se mao do
referencial cientifico analisado, bem como dos
dados disponibilizados pela pesquisa de
Azevédo (2007), que delineiam as areas de
fragilidades de profissionais de educacéo
guanto ao conhecimento sobre a Sindrome de
Bullying.

3 PESQUISANDO A LITERATURA
3.1 O FENOMENO BULLYING

O bullying é traduzido no inglés de valent&o,
brigdo, mas seu termo bullying significa todas
as formas e atitudes agressivas, intencionais e
repetidas, sem motivacao evidente,
provocadas por um ou mais estudantes contra
outro(s), causando dor e angustia numa
relacéo desigual de poder.

Foi na Suécia, em meados dos anos 70, que
surgiu um interesse por parte da sociedade em
pesquisar sobre 0s problemas
desencadeados entre 0 agressor € a vitima do
Bullying, dai ent&o, foram iniciados os estudos
por parte desse fendbmeno (FANTE, 2016).

O Bullying sempre existiu, mas por falta de
conhecimento, e por esses comportamentos
agressivos, nao  serem  reconhecidos,
valorizados e tidos como naturais, eram
habitualmente  ignorados, tanto  pelos
professores quanto pelos pais, mas é a partir
da década de 90 que este fenbmeno ganha
relevancia e destaque, sendo estudado e
discutido por parte de seus pesquisadores.
Esta denominagdo foi originada numa
dificuldade em traduzir para variadas linguas e
hoje, é adotada universalmente como Bullying
(LOPES NETO, 2015; SEIXAS, 2005).

A primeira pessoa a desenvolver questionarios
de investigacdo nas escolas foi o pesquisador
Dan Olweus da universidade de Bergen. Ele
utilizou questionarios aplicados aos alunos
com O objetivo de detectar o problema de
maneira especifica e diferenciando das
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brincadeiras e gozacbes normais entre 0s
pares; desenvolveu essa pesquisa mesmo
sem o apoio das escolas, e que hoje vem
repercutindo muito o seu trabalho (FANTE,
2016).

Atualmente, um dos problemas de saude que
mais vem aumentando, tanto pelo nimero de
pessoas afetadas, quanto pela incapacitacao,
pela mortalidade, e pelos custos envolvidos no
seu controle e no tratamento de suas
complicacbes, € o Bullying, acomete tanto
homens quanto mulheres, mostrado-se mais
prevalente no sexo masculino com uma
freqUéncia muito maior, tanto como autores
quanto como alvos. Ja entre as meninas,
embora com menor frequéncia, o Bullying
também ocorre e caracteriza-se,
principalmente, como pratica de exclusao ou
difamacé&o (BALLONE, 2015).

Uma pesquisa foi realizada em 1970, pelo
professor da Universidade de Bergen na
Noruega, Dan Olweus, cujo estudo
fundamentava-se em investigar, no ambito
escolar, os problemas de agressodes e vitimas,
mesmo sem O interesse das instituicbes de
ensino sobre o assunto. O interesse por parte
das instituicdes somente foi despertado na
década de 1980, posterior a um suicidio, nele
contendo trés meninos entre dez e catorze
anos de idade, ocorrido naquele pals em 1983.
Varios estudos estdo sendo realizados no
Brasil desde entdo, em escolas publicas no
intuito de reduzir e combater comportamentos
agressivos (ABRAPIA, 2017; FANTE, 2016).

Fante (2016) define o bullying como um
fendbmeno violento e ndo, como brincadeiras
proprias de criangca que acontecem
esporadicamente. E um fenémeno que
acontece em qualquer escola, que propicia
uma vida de sofrimento e dor para uns e de
conformismos para outros. A autora ainda
refere que danos fisicos, morais e materiais,
insultos, apelidos cruéis, gozacdes que
magoam profundamente, ameacas,
acusagdes injustas, atuagdo de grupos que
hostilizam a vida de muitos alunos levando-o a
exclusdo, sdo algumas das condutas
observadas em relacéo ao bullying escolar.

Para Piedra et al (2016), o bullying pode se
apresentar de varias formas:1) Violéncia fisica.
as agressdes podem ser apresentadas por
diversas formas (empurrdes, socos, pontapés,
agressbes com objetos, entre outros); 2)
Violéncia verbal refere-se a insultos, colocar
alcunhas, ridicularizar, responder com maus
modos, fazer comentarios racistas); 3)

Violéncia psicologica. é realizada através de
acbes dirigidas a mirar a auto-estima do
individuo e fomentar a sua sensacédo de
inseguranca e temor; 4) Vio/éncia social: da-se,
principalmente, na forma de
manifestagdo/disseminagdo  de  rumores
desqualificantes e humillantes que ocasionam
sua exclusdo e, consequUentemente, o
isolamento do grupo; 5) Violéncia indireta:
quando a agresséo é induzida a um terceiro; 6)
Abusos sexuals. ocorre na forma de
intimidagdes e vexames.

Quanto a sua classificac&o existem trés tipos:
a testemunha/ expectador, a vitima/alvo e o
autor/agressor. O expectador/testemunha ¢é
aquela pessoa que diante de uma situacao
presenciada, n&o interfere. Essa omisséo
deve-se ao fato de ndo saberem como agir, e
por descrerem nas atitudes da escola, sendo
assim, tornam-se inseguros, temerosos,
sentem medo de sofrer represalias ou, ao
contréario, sentem prazer com o sofrimento da
vitima e por isso, n&o tém coragem de assumir
aidentidade de agressor (LOPES NETO, 2015;
PIEDRA et al., 2016).

O bullying pode ser classificado também, de
acordo como eles reagem:. auxiliares
(participam  ativamente  da  agressé&o),
incentivadores (provocam e estimulam o
autor), observadores (s6é observam ou
afastam-se) ou defensores (protegem o alvo ou
chamam um adulto para interromper a
agresséo (BALLONE, 2015).

Outro tipo de pessoa envolvida, € o
autor/agressor, produz-se por  atitudes
agressivas contra os colegas, acreditando que
0 uso de comportamentos agressivos leva a
caminhos para obterem a popularidade e o
poder e, por isso, tornam-se autores de
bullying, essas pessoas sdo, freqUentemente,
antipaticas, arrogantes e desagradaveis
(BALLONE, 2015).

Algumas condicbes podem favorecer o
desenvolvimento da agressividade nas
criancas e adolescentes, sejam elas familiares,
por uma desestruturacdo familiar, um
relacionamento afetivo improdutivo, o acumulo
de tolerancia extrapolado e a pratica de maus-
tratos fisicos ou explosdes emocionais, como
forma de afirmacdo de poder dos pais; e
individuais que, de certa forma, contribuem
para adocao de comportamentos agressivos:
hiperatividade,  impulsividade,  disturbios
comportamentais, dificuldades de atencéo,
baixa inteligéncia e desempenho escolar
deficiente (LOPES NETO, 2015).
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Lopes Neto (2015) ressalta que o autor de
bullying ¢ uma pessoa tipicamente popular;
com tendéncia a envolver-se numa variedade
de comportamentos anti-sociais, mostra-se
agressivo, inclusive com os adultos; é
impulsivo; vé& sua agressividade como
qualidade; tem opinides positivas sobre si
mesmo; é geralmente mais forte que seu alvo;
sente prazer e satisfacdo em dominar,
controlar e causar danos e sofrimentos a
outros. N&o mostram contentamento com a
escola e a familia, sdo pessoas mais
propensas ao absenteismo e a evasao escolar
e tém uma tendéncia maior para apresentarem
comportamentos de risco (consumir tabaco,
alcool ou outras drogas, portar armas, brigar,
etc). As criangas e adolescentes adquirem
atitudes anti-sociais antes da puberdade e por
longo tempo, é por isso que as possibilidades
s&o maiores nesta fase. Enfim, o dltimo tipo € a
vitima/alvo, que diferente do outro lado,
costuma ser a pessoa mais fragil, diferente em
suas atitudes e na sua forma de pensar em
relacdo ao modelinho culturalmente imposto
ao grupo etario em questéo, os tragos, que
podem ser: fisico (uso de o6culos, apresenta
alguma deficiéncia, ndo ser tao bonitinho, ser
negro, gordinho, tem poucos amigos, dentre
outros) Ou emocional, como é o caso da
timidez, do isolamento, retraimento,
geralmente, €& pouco sociavel, passivel,
inseguro e desesperancado quanto a
possibilidade de adequacao ao grupo, entre
outros) (BALLONE, 2015).

Para todos que estdo envolvidos com o
Bullying, suas consequéncias podem ser
fisicas e/ou emocionais de curto e longo prazo,
nos quais podem causar dificuldades
académicas, sociais, emocionais e legais.
Quanto mais nova for a crianca e,
freqUentemente, agressiva, serdo mais
propensas arisco e irdo apresentar, problemas
associados a comportamentos anti-sociais,
sofrerem depressdo e baixa auto-estima
quando adultos apresentardo perda de
oportunidades, tipo, instabilidade no trabalho e
relacionamentos afetivos pouco duradouros
(LOPES NETO, 2015).

Deve-se ter o cuidado com a forma silenciosa
com que as conseqléncias podem afetar e
perdurar por boa parte da vida do individuo,
sem esquecer que elas afetam a todos, mas a
maior prejudicada é a vitima. Esta desenvolve
dificuldade relacional e de inseguranca
podendo tornar-se uma pessoa apatica,
retraida e indefesa aos ataques extremos.
Pode ainda, apresentar em casos mais

simples, um quadro de neuroses, como a fobia
social, e em casos mais graves, desencadear
psicoses e dependendo da intensidade dos
maus-tratos sofridos, tende a depresséao,
homicidio e ou suicidio (SILVA, 2016).

Outro fato importante a destacar é a negacéo
ou indiferenca por parte da direcao e dos
professores, podendo gerar desestimulo e
sensacédo de que n&o ha preocupacéo pela
seguranca dos alunos. A relacdo familiar
também pode ser seriamente comprometida,
visto que a crianca ou adolescente pode sentir-
se traido, caso entenda que seus pais nao
estejam acreditando em seus relatos ou
guando suas agdes nao se mostram efetivas
(LOPES NETO, 2015).

Para os agressores, as suas futuras relacées
irdo ser baseadas nos modelos que sempre
lhes trouxe resultados, que é o caso da
exigéncia-obediéncia pela forca e agressao.
Muitos deles tendem a delinquéncia,
criminalidade, por  apresentarem  uma
afetividade fechada, e isto, de certa forma,
afeta toda a sociedade (SILVA, 2016).

Enfim, seja como for tais acgbes: vitima,
agressor, ou até mesmo expectador, marcam,
deixam cicatrizes inaudiveis em curto prazo,
mas dependendo do nivel e magnitude da
experiéncia, causam desde frustracdes,
comportamentos desajustados, até mesmo,
atitudes sociopatas (SILVA, 2016).

3.2 COMO EVITAR OU MINIMIZAR O
FENOMENO

Um fator fundamental é o envolvimento de
professores, funcionarios, pais e alunos para
uma possivel implementacao de projetos de
reducéo do bullying. A participacdo de todos
visa estabelecer normas, diretrizes e acdes
l6gicas. A que se deve a prioridade dessas
acdes, € a conscientizacao geral, o apoio as
vitimas de bullying, fazendo com que se sintam
protegidas, e a conscientizagdo dos
agressores sobre a incorrecio de seus atos e
a garantia de um ambiente escolar sadio e
seguro (LOPES NETO, 2015).

Por este fendbmeno ser complexo e de dificil
resolutividade, merece assim, um trabalho
continuado. No que tange a acgdes e que
devem ser seguidas em todos os momentos da
vida escolar, devemos expor que elas sao
relativamente simples e de baixo custo,
podendo ser incluidas no cotidiano das
escolas (LOPES NETO, 2015).
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O que se deve investir € na melhoria da relagéo
professor-aluno, uma vez que este se sente
como algo abrasador, do tipo professor forte e
aluno fraco, mas esta forma de pensar e de
agir precisa ser desenraizada das préaticas
educativas.

Uma das formas intervencionistas que o0s
professores poderiam ndo dar tanta
importancia, pelo fato de serem atitudes
consideradas aparentemente banais e sem
maiores consequéncias, tidas em pleno século
vinte e um, sao atitudes simples, afetuosas e
que expressam respeito, que podem produzir
efeitos positivos, aliviando inclusive, conflitos
comuns a essa fase da vida dos adolescentes
(MARRIEL et al, 2016).

Quanto ao profissional de enfermagem focaliza
o fenbmeno Bullying como um elemento
negativo, desarticulador em potencial a
desequilibrar o ritmo de vida do jovem,
contudo, a enfermagem encontra-se em vias
de preocupacéo diante da atencéo primaria a
saude para com seu objeto de cuidado, o
cliente, mas também acha-se extramente
necessario de sé-lo indentificado e erradicado.
Para tanto o enfermeiro dotado de olhar
holistico entremeando o saber pratico e
tedrico, encontra-se amplamente capacitado
para lidar com mais este impecilho na
otimizagcédo da qualidade de vida (OLIVEIRA et
al., 2016).

Baseado nisso, observamos a utilizacao das
acbes de enfermagem com abordagens
diversificadas para escolher a acdo mais
apropriada a determinado caso, em quaisquer
desequilibrios desencadeados pelo Bullying.
Ainda mais, a enfermagem ampara o
adolescente num compromisso que tem de
salvaguardar o bem estar do préoximo e/ou em
prol da comunidade, refletindo numa
respectiva melhora na qualidade de vida da
populacdo e em especial do adolescente
(OLIVEIRA et al., 2016 ; BRASIL, 2001).

Para tanto, o enfermeiro dotado de olhar
holistico, entremeando saber pratico e tedrico,
encontra-se amplamente capacitado para lidar
com mais este empecilho na otimizacado da
qualidade de vida (OLIVEIRA et al., 2016).

Portanto, no compromisso que a enfermagem
tem com a promocéo a saude do adolescente
nos inUmeros espacos de atuacao, cabe-lhe
ainda, em suas acdes junto a eles, basear-se
nos principios da articulagéo interinstitucional,
da interdisciplinaridade, da instrumentalidade
de acobes, de capacitacdo e mobilizac&do para

a construcdo de praticas emancipatérias
(OLIVEIRA et al., 2016; BRASIL, 2001).

O profissional da saude, nesse aspecto da
violéncia, tem funcdo importante no que diz
respeito a prevencdo, entendendo-se a
necessidade de agir, nado apenas no
tratamento das consequéncias da violéncia.
Entdo, a saude deve ter como instrumento,
investir em informac¢des para uma melhor
elaboragdo das politicas publicas. O
profissional como formador de opiniao publica
deve propor mudancas de comportamento de
risco, sua atuacdo junto aos professores,
familias, pode intermediar na resolugdo de
conflitos, potencializando o papel de cada
membro e ajudando-os a quebrar as
personagens, vitimas ou agressores e isto se
deve ao fato de que ninguém nasce violento,
mas sim, aprende. Em suma, o profissional de
saude ¢é um indutor de atitudes e
comportamentos saudaveis e sua capacidade
de formar opinides o coloca em posicdo de
destaque para que, junto da populacéo, possa
fortalecé-la e torna-la mais segura e
harmoniosa (PHEBO, 2016).

N&o obstante, quanto aos servicos de saude e
seu acesso, a escola deveria oferecer e/ou
facilitar este acesso aluno-familia-funcionario
ao servico de saude. Além disso, a escola
juntamente com os servicos de salde poderia
disponibilizar-se a treinar funcionarios, para
identificar alunos, que estejam sofrendo
perseguicdes, ou que apresentem chances de
desenvolver comportamento de risco, sendo
imediatamente referidos a programas e
servicos preventivos. E assim, os servicos de
saude poderiam avaliar a magnitude dos
acidentes e violéncias no ambiente escolar.
Recomenda-se 0 desenvolvimento e
implementagéo de planos de emergéncia para
a avaliac&o, conduta e referéncia de alunos ou
funcionarios em situagdo de emergéncia
(LIBERAL et al., 2015).

Considerando os diversos aspectos inerentes
a significatividade dessa sindrome,
reconhecendo a complexidade do seu sistema
psiquico e somatico, 0s
professores/individuo/comunidade/

necessitam de informacdes complementares
dos profissionais de salde sobre o controle, a
prevencao e as suas complicacdes. Situactes
rotineiramente repetidas podem criar zonas
doentias da mente (virus psiquico), local onde
aprisionam as emocoes humanas
incapacitando as suas vitimas de obterem
suas habilidades, sejam elas de autodefesa ou
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socializacao, prejudicando assim, no seu
desenvolvimento socio-educacional
contribuindo para seu isolamento (FANTE,
2016).

Diante de tais colocacdes e entendendo a
necessidade de uma atuacédo adequada do
enfermeiro, nos Programas Saude da Familia,
no que se refere a saude mental vejo a
importancia deste em contribuir como
educadora e dizimadora da Atencéao Basica da
Saude sobre o conhecimento do fendémeno
Bullying para com o0s professores, € a0 mesmo
tempo, servindo de instrumento de orientacao
sobre esta Sindrome.

Diante dos resultados encontrados, neste
estudo, pretende-se buscar alternativas em
direcdo a melhoria da qualidade de vida dos
alunos, das possiveis vitimas, agressores,
testemunhas e também dos profissionais de
salde, em contrapartida, sua possivel
divulgagéo.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

O fendbmeno Bullying € um tipo de violéncia, em
especial, sofrido nas escolas e compreende-
se assim, como acbes do tipo que colocam
apelidos, ofendem, encarnam, humilham,
discriminam, excluem, ignoram, intimidam,
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