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RESUMO

Nosso objetivo é analisar o conhecimento, atitude e opinido de pediatras que atendem na rede publica do munici-
pio de Guarulhos sobre o bullying. Buscamos identificar se ha preparo adequado na formagéo de pediatras para
lidar com a situacdo e constatar se existem protocolos especificos a serem seguidos nas instituicbes estudadas
em casos de bullying de adolescentes. O termo inglés bullying se refere a atitudes agressivas verbais ou fisicas,
intencionais e repetitivas, perpetradas por uma ou mais pessoas, com inteng¢éo de intimidar ou agredir o outro, que
nao tem a capacidade ou possibilidade de se defender, gerando uma relagdo de poder desigual. Os profissionais
da saude necessitam de formagao especifica para poderem lidar bem com o tema. A metodologia da pesquisa &
qualitativa, transversal, observacional e empirica, realizada por meio de entrevistas com pediatras em instituicao
hospitalar proxima ao campus Guarulhos, da Universidade Federal de Sao Paulo — Unifesp. Optamos por utilizar
para o trabalho de campo uma amostra ndo probabilistica intencional, em fungéo dos objetivos da pesquisa, sendo
que a técnica de interpretagcéo dos dados foi a Analise de Conteudo. Os resultados demonstraram falta de conheci-
mento sobre o problema e dificuldades no atendimento de adolescentes envolvidos em casos de bullying. Apontou
ainda a falta de protocolos exclusivos para o atendimento das vitimas e devidos encaminhamentos. Concluimos que
a area da saude necessita urgentemente desenvolver programas de educagédo continuada que contemplem este
tema, realizando periodicamente a promogao de palestras, cursos e treinamentos sobre o atendimento a criangas e
adolescentes envolvidos em bullying.

PALAVRAS-CHAVE: Educacéo. Bullying. Pediatria.

ABSTRACT

Our objective is to analyze the knowledge, attitude and opinion of pediatricians who attend the public network of the
municipality of Guarulhos on bullying. We sought to identify if there is adequate preparation in the training of pediatri-
cians to deal with the situation and to verify if there are specific protocols to be followed in the institutions studied in
cases of adolescent bullying. The English term bullying refers to aggressive verbal or physical, intentional and repet-
itive attitudes perpetrated by one or more persons, with the intention of intimidating or assaulting the other, who does
not have the capacity or possibility to defend themselves, generating an unequal power relation. Health professionals
need specific training to cope well with the issue. The research methodology is qualitative, transversal, observational
and empirical, performed through interviews with pediatricians in a hospital near the Guarulhos campus, Federal
University of Sdo Paulo - Unifesp. We chose to use for fieldwork an intentional non-probabilistic sample, according
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to the research objectives, and the data interpretation technique was Content Analysis. The results showed lack of
knowledge about the problem and difficulties in the care of adolescents involved in bullying. He also pointed out the
lack of exclusive protocols for the care of victims and due referrals. We conclude that the health area urgently needs
to develop continuing education programs that contemplate this theme, periodically conducting the promotion of lec-
tures, courses and training on the care of children and adolescents involved in bullying.

KEYWORDS: Education. Bullying. Pediatrics.

Introducao

A Pesquisa Nacional de Saude do Escolar (PeN-
SE), de alcance nacional, edi¢gdo de 2012, identificou
a participagdo de 28% dos entrevistados em casos
de bullying, em uma amostra de 109.104 estudantes
de escolas publicas e privadas de todos os estados
brasileiros, para os pesquisadores: "De modo geral, as
consequéncias negativas para as vitimas relacionam-
se a sensacao de inseguranga, solidao, diminuigdo da
autoestima, insdnia, depressao, faltas as aulas, baixo
rendimento escolar, ideacdo suicida, entre outras.”(-
SILVA et al., 20184, p. 2)

Os adolescentes ndo costumam queixar-se com
frequéncia sobre a violéncia e as angustias emocio-
nais causadas pelo bullying, na maior parte dos casos
este & um sofrimento silencioso e solitario (Acevedo
e Gonzales, 2010). As vitimas, em sua maioria, ndo
apresentam marcas no corpo que possam chamar
atencao dos responsaveis, de forma que facilmente a
situacao pode passar despercebida. Em uma consulta
médica dificilmente esse assunto surgira por parte do
paciente, o que dificulta o diagnéstico e encaminha-
mento para possivel tratamento.

No entanto, com uma observagao atenta, é pos-
sivel perceber que os adolescentes apresentam sinais
de alerta, como: mudancas subitas de habitos e com-
portamentos que podem apontar para a existéncia de
algum tipo de violéncia e/ou agressao.

Presume-se que no contexto da escola regras
de boa convivéncia e civilidade devam ser cultivadas
por todos, mas na realidade, ndo é isso que se cons-
tata (MAIA, 2012). Conflitos motivados por preconcei-
to ou simplesmente violéncia gratuita ganham espaco
dentro do ambiente escolar e o profissional que atua
ali como educador, muitas vezes nao tem capacita-
¢ao adequada para orientar as criangas e adolescen-
tes que se envolvem em bullying. A problematica nao

consta no curriculo de formagao académica do profes-
sor, apesar de ser um tema bastante atual (PARRAT-
DAYAN, 2008).

No ambiente escolar o bullying é facilmente ave-
riguado, sendo que diversas pesquisas apontam este
fenbmeno como sendo bastante frequente na vida de
criangas e adolescentes em varios paises, causando
uma série de disturbios fisicos, alimentares, psicolégi-
cos e sociais (Olweus, 1993; Abramovay, 2006; Ruotti
et. al, 2006).

Segundo Marcolino et al., 2018, em um estu-
do sobre a prevaléncia de vitimizacao e agressao por
bullying e tipologias associadas aos fatores sociode-
mograficos e comportamentos de risco em estudantes:

Constata-se a existéncia de um ciclo de violén-
cia escolar fomentado pelo proprio bullying e ou-
tras formas de violéncia nesse meio que, a seu
turno, permite interpretar o mecanismo de so-
brevivéncia e persisténcia da violéncia nas es-
colas. Como processos de intervencao frente a
problematica, deve-se priorizar o rompimento de
tal ciclo, ressalvando-se que 0 mesmo perma-
nece diretamente relacionado aos determinan-
tes sociais e aos contextos no qual se encontra
inserido, o que requer agbes multidisciplinares
e intersetoriais no sentido de implementar po-
liticas publicas que visem o incentivo a valores
e atitudes de paz e convivéncia saudavel nas
escolas [...]. (MARCOLINO et al., 2018, p. 8)

Para Silva et al., (2018a), “[...] € fundamental
desenvolver uma melhor compreenséo sobre o modo
como o bullying afeta as vitimas e como ele associa-
se a caracteristicas individuais e de contexto desses
estudantes. Compreensao que possa subsidiar inter-
vengdes destinadas a reduzir a vulnerabilidade a viti-
mizagéao [...]". (SILVA et al., 2018a, p. 2)
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Também para o Conselho Nacional dos Direitos
da Crianga e do Adolescente — CONANDA, conhecer,
a partir da 6tica da crianga e do adolescente, vitima de
bullying, o sofrimento dos individuos agredidos, bem
como a situagdo dos demais agentes envolvidos, € uma
forma de pensar agbes futuras para tentar resolver o
problema. Contraditoriamente, poucas foram as infor-
magcgdes sobre o conhecimento, as opinides e as atitu-
des que os profissionais que atendem o adolescente
possuem sobre o tema (CONANDA, 2010, IBGE, 2009).

Pediatras, adolescéncia e o bullying

Durante muito tempo as pessoas tinham no hos-
pital um lugar de doenca, tristeza e morte. Ainda hoje
ouvimos pessoas que nao gostam sequer de visitar um
parente hospitalizado, por ndo gostarem do ambiente
hospitalar. Essa época ficou para tras. Hoje o espago
hospitalar, aparentemente hostil para alguns, também
€ um espaco importante de educagéao, conforme defi-
nigdo do Ministério da Saude (BRASIL, 1997), na carti-
Iha de Conceitos e definigdes em saude:

Hospital é a parte integrante de uma organiza-

¢ao médica e social, cuja fungado basica consiste

em proporcionar a populagao assisténcia medi-
ca integral, curativa e preventiva, sob quaisquer
regimes de atendimento, inclusive o domiciliar,
constituindo-se também em centro de educa-
¢ao, capacitagdo de recursos humanos e de
pesquisas em saude, bem como de encaminha-
mento de pacientes, cabendo-lhe supervisionar
e orientar os estabelecimentos de saude a ele
vinculados tecnicamente. (BRASIL, 1997, p. 9)

No hospital, encontramos o profissional espe-
cialista no atendimento do adolescente e nosso objeto
de pesquisa, o pediatra. A pediatria é a especialidade
que faz parte da area da Medicina, que se ocupa da
fase do crescimento e do desenvolvimento humano,
seu campo de atuagao abrange desde a concepgéo ao
final da adolescéncia (SILBER, 1995, 1997).

A Organizagdo Mundial de Saude (1975), esta-
belece que adolescéncia € o periodo que vai dos 10
aos 20 anos de idade incompletos. Segundo Vitalle et
al., (2010), essa fase da vida é area de atuacao da
Pediatria, conforme Conselho Federal de Medicina,
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Associagao Médica Brasileira e Conselho Nacional de
Residéncia Médica, regulamentada pela Resolugéo n°
01, no Diario Oficial da Unido, de 14/05/2002.
Os médicos no ambiente hospitalar, consultério
e demais servigos de saude de uma forma geral, sdo
reconhecidos por suas atividades ligadas a preserva-
¢ao da vida e a manutengao da saude dos individuos.
Este mesmo profissional muitas vezes se depara com
uma realidade social violenta que atinge criangas e
adolescentes.
Para Marcolino et al., 2018:
Além do impacto macrossocial, o bullying tem
efeito direto nas dimensdes emocionais, psico-
l6gicas, fisicas e sociais. As vitimas caracteri-
zam-se, na maioria, como indefesas, inseguras
e com baixa autoestima, principalmente, por
apresentar alguma caracteristica socialmente
discriminada, tornando-a alvo do agressor de
bullying. Essa perseguicao produz reflexos se-
veros na saude dos escolares vitimizados. Eles
desenvolvem instabilidade emocional, tendén-
cia a transtornos psiquicos, depressao, suicidio;
tristeza relacionada ao ambiente escolar desen-
cadeando baixo rendimento de aprendizagem
e até abandono, com consequente, redugao da
qualidade de vida desses adolescentes. (p. 7)

De acordo com Silva et al., (2018b), em uma
revisdo sistematica com metanalise, que objetivou
verificar se intervengbes em habilidades sociais redu-
zem a vitimizacao e/ou agressao por bullying, os da-
dos levantados sobre o fenébmeno indicam um cenario
inquietante para os profissionais da saude e educa-
¢ao, assim como para o desenvolvimento de politi-
cas publicas em diferentes areas, “[...] uma vez que,
para além da elevada prevaléncia, as consequéncias
negativas do fendmeno repercutem na escolaridade,
desenvolvimento psicossocial e condi¢gdes de saude
dos estudantes.” (SILVA et al., 2018b, p. 511)

No atendimento ao adolescente vitimizado exis-
te a dificuldade em comunicar o sofrimento emocio-
nal ao profissional, assim como suas consequéncias
organicas. O elevado numero de casos de violéncia
envolvendo criangas e adolescentes é pareado a uma
sociedade que demonstra certa inabilidade em lidar
com a situacdo (ESTRELA, 2002).
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Na graduacao e até mesmo na pds-graduagao
dos cursos de medicina ndo se promove a formagao
adequada sobre violéncias em geral e do bullying em
particular, embora provoquem o adoecimento, traduzi-
do em diversos sinais e sintomas, quer sejam visiveis
ou invisiveis e tdo nocivos aos individuos envolvidos.
Porém ha como identificar os pacientes de risco, orien-
tar seus familiares, detectar possiveis alteragdes psi-
quiatricas e incentivar o debate sobre o tema e a busca
de programas de prevengéo (LYZNICKI et al., 2004).

Diante do exposto, justificou-se a realizacéo
desta pesquisa para avaliar o conhecimento, opinides
e atitudes de pediatras frente a tematica do bullying
envolvendo adolescentes. Esta pesquisa procurou ve-
rificar como os pediatras entendem essa questao en-
volvendo adolescentes e se existem protocolos espe-
cificos sobre o tema para o atendimento.

Protocolos de atendimento

Uma questao importante versa sobre a existén-
cia ou ndo de protocolos especificos de atendimento
em casos de adolescentes envolvidos em bullying, que
chegam até o hospital. Quais os protocolos de atendi-
mento? Existem procedimentos a serem seguidos pelas
instituicoes? Os hospitais possuem protocolos especifi-
cos de tratamento e encaminhamento nesses casos?

Para o devido desenvolvimento de agbes de
prevengdo e capacidade diagnéstica, os profissionais
da saude, especialmente os pediatras, necessitam,
além de capacitagao sobre o tema e cursos de forma-
¢ao periodicas, ter o olhar treinado em novas posturas
de abordagem, desenvolvimento da escuta ampliada e
diferenciada. Dessa forma, as queixas de “dores emo-
cionais”, muitas vezes mais intensas do que as dores
fisicas, que ndo sdo mencionadas pelos adolescentes,
serdo mais evidentes. Valendo-se da escuta humani-
zada e diagndstica, pediatras podem, mediante avalia-
¢ao mais apurada, confirmar as suspeitas de agressao
fisica e/ou psicoldgica sofridas pelos adolescentes e,
assim, desencadear medidas de protegao cabiveis.

A Pesquisa e o Método

Este artigo é parte de uma dissertagao de mes-
trado (CLEMENTE, 2012) que esta de acordo com a

v.15, n.1, 2020

PEDIATRAS: O QUE SABEM SOBRE BULLYING?

Marcelo Reis Clemente, Aline Bitencourt Monge, Sheila Rejane Niskier, Dalva Alves da Silva, Maria Sylvia Souza Vitalle

Resolucdo n°® 466/12, do Conselho Nacional de Saude,
do Ministério da Saude, que regulamenta as pesquisas
envolvendo seres humanos, tendo sido aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
de Sao Paulo (Unifesp), sob parecer n° 6762.

A pesquisa de carater observacional, exploraté-
ria e descritiva, cuja técnica de investigacao foi rea-
lizada por meio da aplicagao de uma entrevista com
roteiro semiestruturado a 08 (oito) médicos pediatras
de um hospital publico do municipio de Guarulhos,
obedecendo ao critério de saturagao para a realizagao
das entrevistas. As falas dos profissionais foram trans-
critas e serviram de orientagao para a elaboracéo dos
eixos direcionadores. A analise de conteudo colaborou
para revelar os valores de referéncia, conhecimento,
opiniao e atitudes, bem como modelos de comporta-
mento presentes nesses discursos.

A analise de conteudo é formada por:

[...] um conjunto de técnicas visando obter, por

procedimentos sistematicos e objetivos de des-

cricdo do conteudo das mensagens, indicadores

(quantitativos ou n&do) que permitam a inferén-

cia de conhecimentos relativos as condigdes de

producgao/recepgao (variaveis inferidas) destas

mensagens. (BARDIN, 2011, p.47)

Com base nas falas dos sujeitos da pesquisa, e
com uma postura minuciosa ao ler, reler, ouvir e ouvir
novamente, conforme a analise de conteudo preconi-
za, foi possivel identificar os seguintes eixos nortea-
dores: conhecimento, opinido e atitudes de médicos
pediatras relacionado ao bullying; participacéo destes
profissionais em cursos de capacitagéo sobre o tema;
identificar se as instituicbes em que estes profissionais
trabalham oferecem cursos de capacitagdo e se pos-
suem protocolos especificos para o atendimento de
adolescentes envolvidos em casos de bullying.

O método de analise de conteudo, segundo Ola-
buenaga e Ispizua (1989), € uma técnica utilizada para
ler e interpretar o conteudo de toda classe de docu-
mentos, independentemente de sua origem ou fonte,
tais como: material oriundo de comunicagao verbal ou
nao verbal, como cartas, cartazes, jornais, revistas,
boletins, livros, relatos autobiograficos, “cd’s”, grava-
¢Oes, entrevistas, diarios pessoais, filmes, fotografias,
videos, “DVD’s” etc. Quando o material € analisado

SUNG

revista educaggo | 10



{_revista educacéo

adequadamente abre-se uma possibilidade ao conhe-
cimento de aspectos e fenbmenos da vida social.

Resultados da Pesquisa

A pesquisa analisou a percepgao dos pediatras
em relagdo ao preparo para atender adolescentes en-
volvidos em casos de bullying. Os dados mostram que
parte dos pediatras ndo acreditam estar preparados
para atender o adolescente envolvido em bullying,
apenas a minoria afirmou estar habilitada para o aten-
dimento e, alguns, ndo souberam responder. Esses
profissionais relatam escassez de embasamento teori-
co no manejo destes casos na adolescéncia, conforme
veremos a seguir nas falas dos entrevistados quando
indagados sobre sua preparagédo para lidar com o
tema: “Acredito que nao, pois ndo vimos sobre isso em
nossa formagdo. Como nossa classe € bem heterogé-
nea, talvez alguns até estejam preparados, mas por
conta proépria [...], mas acho que a maioria, ndo esta
ndo! ”, e, “E um tema muito recente, acho que n&o es-
tamos preparados ainda. ” Os entrevistados afirmaram
trabalhar em instituicbes que nunca realizaram treina-
mentos sobre o bullying, observada a seguir: “Aqui no
hospital nunca soube de nada sobre isso, ndo!”

O resultado da pesquisa aponta a urgente ne-
cessidade da promogéao de educagao continuada sobre
o tema nas instituigbes onde trabalham estes profis-
sionais. Hospitais necessitam desenvolver programas,
com palestras de especialistas, cursos e treinamentos
sobre o atendimento a criangas e adolescentes envol-
vidos em bullying.

Atitude dos pediatras frente ao problema

De forma geral, todos os entrevistados aponta-
ram que o didlogo é uma das principais atitudes a ser
tomada no atendimento a um adolescente envolvido
em casos de bullying, seguido de um encaminhamento
para atendimento psicolégico. Em geral as falas dos
entrevistados foram bem semelhantes: “Ah! Eu acho
que o didlogo é fundamental, devemos chamar os en-
volvidos para uma conversa, ver direitinho o que acon-
teceu...” e, “Olha [...] com adolescentes a conversa
funciona melhor. Nao adianta dar uma bronca e coisa
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e tal [...] tem que sentar e bater um papo com eles. ”
Um dos pediatras entrevistados afirmou: “Penso
que a conduta ideal deve ser conversar, ouvir com paci-
éncia a sua queixa e em seguida encaminhar para um
atendimento psicoldgico, ou talvez até psiquiatrico.”

Auséncia de protocolos de atendimento

Os pediatras entrevistados na pesquisa fo-
ram enfaticos em responder que as instituicbes nao
possuem tais protocolos, ou que ndo os conhecem,
conforme ilustramos na fala de um dos entrevistados:
“Aqui neste hospital até onde eu sei, ndo temos nada
a esse respeito. ”

O municipio de Guarulhos, desde o ano de 2009,
ja possui legislacédo especifica sobre a Lei de Combate
ao Bullying - Projeto de Lei n°® 206/2009. A existéncia
de legislacao é fundamental, contudo, nao é suficiente
para orientar a agdo dos profissionais que lidam com
as consequéncias na saude dos adolescentes.

Os resultados apontam para a necessidade im-
periosa da discussao e elaboragdo de condutas e pro-
tocolos especificos por parte das instituicdes ao lidar
com o bullying, bem como transparéncia na divulgagao
destas normativas.

Formacgédo académica ndao contempla a abordagem
ao tema

Em relagéo a existéncia de alguma disciplina ou
palestra nos cursos de graduacao, os resultados con-
firmam uma hipétese da pesquisa: que o assunto nao
foi contemplado nas grades curriculares dos cursos de
graduagédo dos profissionais entrevistados, e pouco
abordado em outros locais de formagéo, como a pds-
graduagéo e residéncias.

Tratando-se de uma tematica relativamente
nova, pois suas pesquisas tiveram inicio apenas na
década de 1980, era de se esperar que os cursos de
graduagdo em medicina ainda nao tivessem discipli-
nas voltadas para este fenébmeno.

Sabemos, no entanto, que nos ultimos anos
muita pesquisa foi produzida sobre a tematica, deven-
do as universidades e centros de formagao atualiza-
rem a grade curricular de seus cursos, visando garantir

revista educagso | 11

SUNG



{_revista educacéo

que esta realidade social seja abordada para melhor
formar os estudantes e futuros profissionais.

Alguns entrevistados afirmaram: “Naquela épo-
ca ndo tinha nada disso de bullying, ndo, nem se falava
disso.”; “Faz tanto tempo que me formei, na graduagdo
n&o vi nada sobre isso, viem um curso da pos-gradua-
¢do, mas foi s6 uma palestra.”; “Vi apenas na residén-
cia, uma palestra de duas horas mais ou menos.”

Consideragoes finais

O estudo demonstrou que os pediatras entrevis-
tados possuiam poucos conhecimentos técnicos volta-
dos para o devido atendimento e encaminhamento de
adolescentes envolvidos em casos de bullying, deste
modo verificou-se que sao frequentes as duvidas do
médico pediatra sobre a tematica do bullying.

A pesquisa apontou ainda a escassez da abor-
dagem deste tema na formacgéo dos profissionais de
pediatria. Verificou-se que nao existem protocolos es-
pecificos para o atendimento e encaminhamento de
adolescentes envolvidos em casos de bullying no hos-
pital estudado.

Frente a esses resultados, verifica-se a urgente
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necessidade de agdes intersetoriais a partir de politi-
cas publicas e estabelecimento de procedimentos que
efetivem praticas médicas emergenciais para o atendi-
mento e encaminhamento de adolescentes envolvidos
em casos de bullying. A adogéo de praticas educativas
para a conscientizagdo de profissionais que atuam em
ambientes hospitalares para a rapida detec¢do dos
sinais indicativos de bullying, evitaria consequéncias
mais sérias na saude destas criangas e adolescen-
tes, segundo Gonzalez-Chica et. al (2019). Além do
conhecimento de que existem leis para o combate da
intimidacao sistematica, que criminalizam o ato, quase
sempre um ato infracional.

Acbes em forma de educagao permanente ou
continuada, com programas intensivos e duradouros,
Menesini e Salmivalli (2017), poderiam inclusive se es-
tender a outros profissionais da area da saude, que
também atendem adolescentes em suas rotinas profis-
sionais, levando assim a uma uniformidade de viséo e
de agao, buscando uma maior efetividade.

A necessidade de intervengao integrada e sis-
tematizada é premente ndo sé pelas consequéncias
diretas a vitima, mas aos agressores, as testemunhas
e a toda sociedade.
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