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Nota profissional: esta apostila é educativa e ndo realiza diagnodstico nem substitui
psicoterapia, avaliacdo médica, acompanhamento psicoldgico, assisténcia social ou
protocolos de protecdo. Se houver ameaca a vida, autolesao, violéncia, abuso,
intoxicagao ou incapacidade de permanecer em segurancga, acione imediatamente um
adulto responsavel, a equipe escolar e os servicos de emergéncia e protecdo disponiveis
na localidade. Nao investigue sozinho e ndo solicite detalhes de métodos de autolesao.

Apresentacao

A escola é um lugar de aprendizagem, convivéncia e desenvolvimento. Por isso, também é
um lugar onde mudancas emocionais podem ser percebidas: um estudante que deixa de
participar, passa a faltar, perde o interesse, demonstra irritabilidade, tem dores frequentes,
abandona tarefas ou se isola. Esses sinais ndo autorizam um diagnostico, mas convidam a
observacao responsavel.

Saude mental ndo significa estar alegre o tempo inteiro. Significa ter condi¢des de
reconhecer experiéncias, relacionar-se, aprender, enfrentar desafios, receber apoio e
participar da vida com dignidade. A Organiza¢cdo Mundial da Saude identifica a
adolescéncia como um periodo de mudancas intensas e destaca que ambientes protetores,
aprendizagem socioemocional, sono, atividade fisica, habilidades de enfrentamento e
acesso a cuidado favorecem o bem-estar 1 .

Depressao e ansiedade nao sao falta de forca de vontade. Podem envolver aspectos
biologicos, emocionais, familiares, escolares e sociais. Uma formacao responsavel ndo
dramatiza nem banaliza: ensina a perceber, acolher, proteger e encaminhar.

Objetivos de aprendizagem



Ao estudar esta apostila, o palestrante devera compreender diferencas entre sofrimento
cotidiano e sinais persistentes; reconhecer manifestacdes emocionais, corporais,
cognitivas, sociais e escolares; evitar estigma; saber conversar sem diagnosticar; construir
a¢oes de prevencao; encaminhar situagdes de risco; e propor dinamicas que nao
exponham estudantes.

Linha de raciocinio

PERCEBER — ACOLHER — COMPREENDER — PROTEGER — ENCAMINHAR —
ACOMPANHAR

Perceber é notar mudancas. Acolher é escutar sem julgamento. Compreender é investigar
contexto e ndo apenas comportamento. Proteger é reduzir riscos. Encaminhar é conectar a
rede competente. Acompanhar é manter pertencimento e apoio enquanto o cuidado
acontece.

MODULO 1 — Sadde mental na escola:
conceltos, direitos e contexto

O que é

Salde mental é uma dimensao da salde que envolve emocdes, pensamentos, corpo,
relacdes, identidade, participagao e capacidade de lidar com a vida. Ela nao depende
apenas de caracteristicas individuais. Condi¢cdes de moradia, seguranca, renda,
discriminacao, violéncia, apoio familiar, pertencimento escolar, sono e acesso a servicos
interferem no bem-estar.

Sofrimento emocional pode aparecer apos perdas, mudancas, conflitos ou frustracGes e,
muitas vezes, diminui com tempo, apoio e adaptaco. Condicdo de saiide mental é uma
possibilidade clinica que precisa ser avaliada por profissional habilitado quando ha
persisténcia, intensidade, prejuizo ou risco. O palestrante ndo deve transformar essa
distincdo em uma lista de diagnédstico.

Por que é importante

A escola pode ser fator de protecao ou de agravamento. Um ambiente humilhante,
excludente ou imprevisivel pode aumentar sofrimento; um ambiente com vinculo, regras
justas, participacao e acessibilidade pode proteger. A OMS ressalta que ansiedade e



depressao podem comprometer frequéncia e trabalhos escolares, e que estigma e
discriminacdo afastam adolescentes da ajuda 1 .

Conceitos fundamentais

Promocao cria condi¢des de bem-estar para todos. Preven¢ao reduz fatores de risco e
fortalece protecdo. Identificagao precoce percebe mudancas antes que o prejuizo se
agrave. Encaminhamento conecta o estudante a rede. Acompanhamento escolar
mantém acesso, vinculo e adaptac¢des; ndo é tratamento clinico.

Explicacao aprofundada

A pergunta “o que ha de errado com esse aluno?” pode ser substituida por “o que
mudou, que barreiras existem, que apoio falta e que risco precisa ser protegido?” . Essa
mudanca reduz culpa e amplia possibilidades. Um estudante pode estar com dificuldade
porque esta deprimido, mas também porque sofre bullying, cuida de irmaos, enfrenta
inseguranca alimentar, tem dor fisica, vive luto ou ndo entende as instruc¢des. As hipdteses
podem coexistir.

Exemplos escolares

Uma adolescente que sempre participava passa a dormir em sala. Antes de rotular como
desinteresse, a equipe investiga sono, salde, uso de medicacdo, jornada de trabalho,
sofrimento e condicOes de transporte. Um aluno que explode em sala pode precisar de
limite e, simultaneamente, de apoio para ansiedade, comunicagao ou sobrecarga.

Rela¢des com as areas profissionais

A Neuropsicopedagogia analisa como sofrimento afeta aten¢ao, meméria, motivacao,
planejamento e desempenho, sem reduzir a pessoa ao rendimento. A Psicomotricidade
observa energia, ritmo, postura, tonus, movimento, retraimento e relacdo com o espaco. A
Educacdo Especial exige atencdo as formas diversas de comunicacado e ao fato de que
estudantes com deficiéncia, autismo ou outras condi¢cdes podem expressar sofrimento de
maneira diferente.

Aplicacao com adolescentes

Use linguagem direta, respeitosa e nao infantilizada. Explique que buscar ajuda nao
significa ser fraco ou perder autonomia. Apresente a escola como parte da rede, ndao como
substituta da salde.



Orientacao ao palestrante

Antes de falar, conheca o protocolo da institui¢ao, os contatos da rede, a pessoa
responsavel por protecdo e os limites de confidencialidade. Nunca peca relatos pessoais
em publico. Disponibilize uma forma privada de conversa apds a atividade.

Erros a evitar

Ndo diga “issoédrama” , “ésdfase” , “vocétem tudo paraestarfeliz’ ou “bastase
esforcar” . Ndo use estatisticas para assustar. Ndo transforme uma dindmica em triagem
clinica. Ndo prometa cura ou segredo absoluto.

Dinamica — Mapa de protecao escolar

Objetivo: identificar fatores que favorecem ou dificultam bem-estar. Duragao: 25 minutos.
Materiais: cartolina com quatro campos: pessoa, relagoes, escola e comunidade. Passo a
passo: grupos recebem situacoes ficticias e registram riscos, protecdes e apoios possiveis.
Depois, apresentam sem citar pessoas reais. Processamento: “Que fator o adulto
costumaignorar?” , “Que mudanca depende da escola?” , “Como evitar responsabilizar
apenas o estudante?” . Inclusao: permitir escrita, desenho, fala ou cartGes.

Perguntas reflexivas e bate-papo

“0 que uma escola faz que aumenta pertencimento?” ; “Como diferenciar acolhimento
deinvasdao?” ; “Que frases adultas parecem motivacionais, mas podem ferir?” ; “Quando
uma adaptacdo é protecdo e ndo privilégio?” .

Atividade de aplicacao

Elabore um protocolo de cinco passos para um estudante que apresenta queda de
frequéncia e isolamento, incluindo observacgao, conversa privada, protecao,
encaminhamento e acompanhamento.

Resumo e revisao

Saude mental é influenciada por pessoa e contexto. A escola promove, observa, acolhe,
protege, encaminha e acompanha.

Revisao: 1. Diferencie sofrimento e condi¢do clinica. 2. Quais fatores escolares protegem?
3. Por que nao diagnosticar? 4. Como reduzir estigma?



MODULO 2 — Ansiedade: alerta,
preocupacio e evitaciao

Ansiedade é uma resposta de alerta diante de ameaca percebida. Pode preparar alguém
para estudar, revisar e agir. Torna-se preocupacao quando a mente antecipa cenarios; pode
transformar-se em prejuizo quando é intensa, persistente, dificil de controlar e restringe
vida, aprendizagem ou vinculos.

Sinais podem incluir medo, inquietacdo, irritabilidade, tensado, aceleracdo, nausea, dor,
dificuldade de concentragao, insonia, busca constante de confirmacao e evitagdao. Um sinal
isolado ndo diagnostica. O que importa é padrdo, duracdo, contexto e impacto.

A ansiedade estreita a atencdo: a pessoa passa a procurar ameaca e pode interpretar erro
como desastre. Na memoria de trabalho, a preocupacao ocupa espaco; na acao, a fuga
oferece alivio breve, mas pode reforcar o medo. Porisso, “enfrente logo” pode ser
inadequado; é melhor construir seguranca, preparacao e passos graduais.

Exemplo: um estudante evita ler em voz alta. A escola pode oferecer ensaio, escolha de
texto, leitura para dupla e progressdo. Nao deve exp6-lo como castigo. Se ha crises
frequentes, faltas ou sofrimento intenso, encaminha-se.

Neuropsicopedagogia: antecipar rotina, dividir instrucGes e reduzir carga desnecessaria.
Psicomotricidade: reconhecer tensdo, ritmo e possibilidades de movimento. Educac¢ao
Especial: oferecer tempo de processamento, apoio visual e formas alternativas de
demonstrar aprendizagem.

[13

Dinamica — Fato, previsao e possibilidade. Apresente cartdes: “vou errartudo” , “a
prova é amanhad” , “posso estudar duas questdes hoje” . O grupo classifica fato, previsao
ou plano. Debate: “Como validar o medo sem tratar a previsdao como certeza?” .

Bate-papo: “O que a escola chama de preguica que pode ser evita¢ao?” ; “Como a
pressdo por desempenho aumenta ansiedade?” ; “Que tipo de feedback da seguranca?” .

Erros: obrigar exposicao, ridicularizar, prometer que respirar resolve tudo ou retirar
permanentemente toda exigéncia.

Resumo: acolher, compreender, oferecer suporte e encaminhar; ndo diagnosticar.

Revisdo: 1. Quando alerta é Util? 2. Como evitacdo se mantém? 3. Que adaptac¢des ajudam?
4. Quando buscar rede?

MODULO 3 — Depressiao: humor, energia,
Interesse e esperanca



Depressdo nao é simplesmente tristeza. Pode envolver perda de interesse, cansaco,
lentificacao ou agitacao, irritabilidade, culpa, desesperanca, alteracoes de sono e apetite e
dificuldade de concentracdo. Em adolescentes, o sinal mais visivel pode ser irritabilidade,
queda escolar, isolamento, abandono de atividades ou conflitos.

O adulto observa mudanca em relacao ao padrao do estudante, duracao, intensidade e
prejuizo. Ndo precisa descobrir a causa para acolher. Pode dizer: “Percebi que vocé tem
faltado e parece sem energia; quero entender como a escola pode ajudar” .

O sofrimento pode reduzir motivacdo e capacidade de iniciar tarefas. “Faca porque é
importante” nem sempre funciona quando energia, concentracao e esperanca estao
comprometidas. Dividir tarefas, reduzir exposicao, estabelecer contato de referéncia e
celebrar passos possiveis preserva vinculo sem desistir da aprendizagem.

Sinais de urgéncia: falas de desesperanca extrema, desejo de morrer ou desaparecer,
autolesdo, ameaca, violéncia ou incapacidade de seguranca. A acdo é proteger, permanecer
com a pessoa conforme protocolo e acionar responsaveis e emergéncia. Ndo pedir detalhes
de métodos, ndo prometer segredo e ndo deixar a situacdo apenas para o palestrante.

Dinamica — O iceberg do comportamento. Cada grupo recebe “nao entrega tarefas”

“dorme” , “briga” , “falta” . Na parte visivel, escreve o comportamento; abaixo,
hipdteses possiveis; ao lado, perguntas seguras e apoios. Debrief: “Hipdtese é
diagndstico?”  “Que risco ha em interpretar tudo como preguica?” .

Bate-papo: “Como falar de esperanca sem frases prontas?” ; “Qual a diferenca entre
acolher e assumir o papel de terapeuta?” ; “Como manter expectativas com
flexibilidade?” .

Revisao: 1. Como depressao pode aparecer na escola? 2. Que sinais exigem protecao
urgente? 3. Como adaptar tarefas? 4. Por que irritabilidade pode ser sofrimento?

MODULO 4 — Corpo, estresse, sono e
aprendizagem

Emocdes e estresse aparecem no corpo. Dor de cabecga, dor de estomago, fadiga, tensao,
alteragoes de sono, agitacao, lentificacao e faltas podem acompanhar sofrimento. A APA
aponta irritabilidade, mudancas de comportamento, problemas de sono, abandono de
responsabilidades e queixas fisicas como manifestacdes possiveis de estresse em jovens 2
. Isso nao significa que toda dor seja emocional; sintomas persistentes precisam de
avaliacdo de saude.

Quando o organismo esta em alerta, atencdo e meméria podem ficar menos disponiveis.
Quando ha privacdo de sono, a tolerancia a frustracdo tende a diminuir. A escola deve



observar, mas ndo moralizar. Perguntas Uteis sdo: “Que mudanca ocorreu?” , “Haum
padrdo de horario?” , “Que demanda antecede o sinal?” , “Que apoio é possivel?” .

Dinamica — Termometro corporal. Sem exigir exposicdo, estudantes escolhem silhuetas
ou cartdes para marcar sinais ficticios: tensdo, calor, vazio, aceleracdo, desligamento.
Depois, relacionam sinal, necessidade e apoio. Cuidados: ninguém precisa tocar, fechar os
olhos ou contar experiéncias pessoais.

Bate-papo: “Como o ambiente pode gerar sobrecarga?” ; “Que diferenca ha entre
descanso e fuga?” ; “Como articular atividade fisica, arte e pausa sem usar isso como
tratamento?”

Revisao: 1. Quais sinais corporais observar? 2. Por que corpo e aprendizagem se
relacionam? 3. Por que nao reduzir tudo a estresse?

MODULO 5 — Escuta, comunicacio e co-
regulacio

Escutar é mais que ficar em siléncio. Envolve presenca, perguntas abertas,
reconhecimento, linguagem nao julgadora e organizacdo dos proximos passos. Validar
significa reconhecer a experiéncia: “entendo que isso esta pesado” ; nao significa afirmar
que toda interpretacdo esta correta.

A co-regulacao ocorre quando uma pessoa oferece estabilidade, previsibilidade, linguagem
e apoio para que outra recupere organizacao. Com adolescentes, co-regulacdo ndo é
infantilizac3o. E parceria: “vocé prefere que eu escute ou que pensemos em

alternativas?” .

Um roteiro de conversa pode ser: observar sem acusar; perguntar como a pessoa esta;
ouvir; avaliar seguranca; explicar limites; conectar a rede; combinar retorno. Evite
interrogatoério, discursos longos e exposicao.

Dinamica — Frases que abrem e fecham portas. Grupos reescrevem “vocé precisa
reagir’” , “todo mundo sofre” , “issoé drama” em frases de acolhimento e acdo.
Processamento: “O que muda quando trocamos julgamento por curiosidade?” .

Bate-papo: “O que fazer quando o estudante ndo quer falar?” ; “Como respeitar
privacidade e proteger?” ; “Quais limites o adulto precisa reconhecer?” .

Revisao: 1. O que é validacdo? 2. Como avaliar seguranca sem investigar de modo invasivo?
3. Que frases ajudam?



MODULO 6 — Prevencio, pertencimento e
aprendizagem socioemocional

Prevencdo ndo é palestra isolada. Envolve relagdes, curriculo, clima escolar, participagao,
praticas de convivéncia, acessibilidade, familia e rede. Competéncias como
autoconsciéncia, autogestao, consciéncia social, relacionamento e decisdo responsavel
podem ser ensinadas de forma explicita, ativa e sequenciada 3.

AcGes preventivas incluem tutoria, acolhimento de novos estudantes, combate a
discriminacao, projetos de arte, esporte, participagao juvenil, organizacao de tarefas,
mediacao de conflitos e canais seguros de ajuda. O foco ndo deve ser “ensinar o aluno a
suportar uma escola insegura” , mas transformar condi¢cdes de convivéncia.

Dinamica — Escola que protege. Grupos avaliam uma escola ficticia e criam trés acGes de
baixo custo, trés de médio prazo e uma mudanca institucional. Cada proposta deve incluir
responsaveis e indicador de acompanhamento.

Bate-papo: “Quais estudantes ficam invisiveis?” ; “Como incluir familia sem
culpabilizar?” ; “Como medir pertencimento?” .

Revisao: 1. Por que prevencdo € institucional? 2. Que acGes fortalecem pertencimento? 3.
Como avaliar resultados?

MODULO 7 — Encaminhamento, protecio
e acompanhamento

Encaminhar é conectar o estudante ao profissional ou servico adequado, explicando o
préximo passo e preservando dignidade. Ndo é simplesmente retirar o aluno da sala. A
equipe deve conhecer servicos locais, fluxos de urgéncia, prote¢ao e comunicag¢ao com
responsaveis.

Situacao Acao educativa e de protecao

Acolher, observar, oferecer suporte e

Sinais leves e recentes
acompanhar

Conversar em privado, envolver rede e

Prejuizo persistente
J P adaptar demandas

Proteger, registrar e acionar protocolo
competente

Violéncia ou abuso



Nao deixar sozinho; acionar emergéncia e

Risco imediato .
responsaveis conforme protocolo

O acompanhamento pergunta: o estudante esta seguro? esta frequentando? o apoio foi
acessado? as adaptacdes funcionam? ha estigma? O palestrante ndo compartilha
informacdes além do necessario.

Dinamica — Fluxo de decisao. Use cartdes de casos e peca que grupos definam o que
podem fazer, o que ndo podem fazer e quem deve ser acionado. Bate-papo: “O que
significa limite profissional?” ; “Como acompanhar sem vigiar?” .

Revisao: 1. Quando encaminhar? 2. O que fazer diante de risco? 3. Por que
acompanhamento é parte do cuidado?

MODULO 8 — Plano pessoal e institucional
de cuidado

Um plano deve registrar sinais, estratégias, adultos de referéncia, adaptacGes, contatos e
revisdo. Ndo é contrato de perfeicdo nem instrumento de punicao.

Campo Pergunta

Sinais O que mudou e como aparece?

Gatilhos e contexto O que antecede ou mantém a dificuldade?
Apoio imediato O que ajuda a permanecer seguro?

Rede Quem precisa ser acionado?

Escola Que adaptacdo mantém participacdo?
Revisao Quando e como avaliar o plano?

Atividade final: cada participante cria um plano de acdo para uma escola ficticia, incluindo
prevencao, acolhimento, encaminhamento e acompanhamento. O grupo revisa com trés
critérios: seguranca, dignidade e viabilidade.

Conclusao



Saude mental na escola é responsabilidade coletiva. O palestrante ndo precisa diagnosticar
para fazer diferenca: pode ensinar linguagem, reduzir estigma, reconhecer sinais, proteger,
conectar e acompanhar. A pergunta fundamental é: o que posso fazer agora para que
essa pessoa nao fique sozinha, exposta ou sem caminho?

Glossario

Acolhimento: escuta respeitosa que reconhece sofrimento. Ansiedade: estado de alerta e
apreensao que pode ser adaptativo ou causar prejuizo. Depressao: condicdo que pode
envolver humor deprimido ou irritavel, perda de interesse, alteracdes de energia, sono,
apetite e concentracao. Estigma: julgamento que desvaloriza e afasta ajuda. Fator de
protecao: recurso que favorece seguranca. Encaminhamento: conexao com rede
competente. Co-regulagdo: apoio relacional para recuperar organizacdo. Prejuizo
funcional: impacto relevante em estudo, vinculos, autocuidado ou participacao.
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