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APRESENTACAO

Aos Professores de Educagdo Fisica e leitores em geral

Convido-os a conhecer o Guia de Orientagdes para
Professores de Educac¢io Fisica sobre Transtornos Mentais,
elaborado como produto da dissertagdo de Mestrado Ensino em
Satde na Amazdnia — PPG-ESA, da Universidade do Estado do
Pard (UEPA).

O propésito deste guia, organizado por professores, é
orientar o professor de educagio fisica (PEF) na identificagdo
das diferentes situagdes que envolvem as questdes de satde
mental, especialmente nos transtornos mentais de Depressio,
Ansiedade, Transtornos de Déficit de Atengdo e Hiperatividade
(TDAH) e Transtorno do Espectro Autista (TEA) na infancia
e na adolescéncia no cotidiano escolar. E importante esclarecer
que essas informagdes de forma alguma substituem a consulta
a um profissional habilitado para o diagnéstico do transtorno
mental, devendo o PEF direcionar os alunos aos profissionais da
area.

Além disso, visa sugerir quais as melhores atividades
educacionais a serem utilizadas no Ensino da Educacio Fisica
de acordo com cada transtorno, de forma a auxiliar na prética
pedagbgica de suas aulas, visando a melhoria da satde e da
qualidade de vida dos alunos. O mesmo foi elaborado a partir
das informagdes coletadas na pesquisa de campo e na revisdo de
literatura, feitas para impactar na melhoria do Ensino.

Boa leitural



SAUDE MENTAL

Satde mental é um estado que permite que a pessoa experi-
mente emogdes, pensamentos, comportamentos e relacionamen-
tos na vida com equilibrio, de aceitar e encarar a realidade.

A satde mental é tdo importante quanto a satde fisica para
se ter uma vida com qualidade, pois estdo inter-relacionadas.

Figura 1 — Saude Mental em equilibrio

.//"f’--_ --‘\\\
y
[ Emogcdes/senti
—+—__ mentos
Comportamen Pensamentos
\ tos/Agdes -. /cognigdes
\ ‘5

Fonte — Estanislau;Bressan,2014.
Emocdes : Tristeza, angustia, apreensdo, alegria, medo, raiva e
euforia.

Pensamentos Ideias positivas (FAZER ALGO DE BOM PARA
SI E PARA OS OUTROS), ou negativas (FAZER ALGO DE
RUIM PARA SI E PARA OS OUTROS)

Comportamentos: Ag¢des adaptativas (como cooperar, ajudar
aos outros), ou desadaptativas (como agredir, isolar-se, etc.).

ZEI fter ack




TRANSTORNOS MENTAIS

Sio disfungdes no funcionamento da mente, caracterizadas
por uma combinagio de pensamentos anormais, desequilibrio das
emogdes, comportamentos e relagdes com os outros, que podem
afetar qualquer pessoa em qualquer idade, sendo provocados por
complexas alteragdes do sistema nervoso central. Produzem pre-
juizos no desempenho biopsicosociocultural da pessoa.

Existem diversos transtornos mentais que sdo classifica-
dos em tipos, e entre os mais comuns encontrados na infincia
e adolescéncia, estdo: transtorno de ansiedade, transtorno de
depressdo, transtorno de déficit de atengdo e hiperatividade(T-
DAH), transtorno de espectro autista(TEA).

U PR

L

Fonte: https://gloria-aleluia.org.br/
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TRANSTORNO DE ANSIEDADE

Tem como principal caracteristica a preocupagio
excessiva, persistente e incontroldvel sobre aconteci-
mentos negativos que tem poucas chances de ocorrer.

Estdo entre os transtornos mentais mais comuns
na infancia, iniciando geralmente entre os 8 e 9 anos, e
atetando até 27% das criangas.

Afeta o funcionamento cotidiano da crianga, pro-
vocando problemas de sono, concentragio e atengao, re-
duz a produtividade e afeta o relacionamento familiar,
social e escolar.

ALGUNS SINTOMAS FiSICOS DA ANSIEDADE:

4

AGITACAO E BALANGO W
ROER AS UNHAS DAS PERNAS E BRACOS ENJOO E VOMITOS

IRRITABILIDADE
E DIFICULDADE
PARA DORMIR

TONTURA usacin
DE DESMAIO

DOR, APERTO E/OU
PALPITAGOES NO PEITO

FALTA DE AR OU DOR DE BARRIGA TENSAOD MUSCULAR,
RESPIRAGAD OFEGANTE E/0U DIARREIA QUE (AUSA DOR NAS COSTAS

Fonte — tuasaude.com
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TRANSTORNO DE DEPRESSAO

Caracteriza-se por um sentimento de tristeza duradoura
(ou irritabilidade em criangas e adolescentes) e intensa que afeta
o desempenho de fungdes e/ou reduz o interesse ou o prazer em
atividades antes prazerosas, representando uma mudanca de ser
da pessoa e trazendo mais prejuizos do que a tristeza comum.

7

Em criangas é menos frequente, porém na adolescéncia
passa a ser mais prevalente e duas vezes mais comum no sexo
teminino.

As criangas apresentam expressdo facial triste, postura
corporal inadequada, desinteresse por coisas que gostavam, irri-
tabilidade, comportamento infantilizado e queixas fisicas (dores
de cabega ou de barriga, xixi na cama).

Os adolescentes apresentam alteragdes no sono e no apeti-
te (frequentemente aumentados, podendo estar diminufdos tam-
bém) alta sensibilidade a rejeicdo e queixas fisicas.

QUADRO 1 — Manifestacdo da depressdo em criancgas e adolescentes

Sintoma Criancas Adolescentes
Tristeza, irritabilida- ) C
. . Tristeza, irritabili-
... | de (crises de birra), N
Humor deprimido A dade (explosoes de
desobediéncia cons- . .
raiva), negatividade
tante
Desinteresse por
Perda de prazer | Desinteresse por atividades que gos-
em atividades | brincadeiras tava ( esportes, sair
com amigos)
. Perda ou ganho de
Alteracdo no Peso abaixo do espe- . 5
q 0 multo peso em pou-
apetite rado, recusa alimentar
Cco tempo
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Alteracio no
sono

Insonia, pesadelos,
sonambulismo

Insonia, sonoléncia
na escola, pesade-
los, sonambulismo

Alterac¢io na
atividade psico-
motora

Lentificagdo ou agi-
tagdo

Lentificagdo ou agi-
tagao

Diminuicio da
energia

Queixa de cansago e
demonstragio de fal-
ta de energia

Queixa de cansago,
falta de energia,
muito tempo deitado

Sentimentos de
desvalia e culpa
excessivos

Baixa autoestima, ex-
cesso de autocritica,
ideias de rejei¢do (“nin-
guém gosta de mim”)

Baixa autoestima,
excesso de autocriti-
ca (“sou feio, sou gor-
do”, etc.), ideias de
rejei¢do (“ninguém
gosta de mim”)

Dificuldade de
raciocinio ou in-
decisio cronica

Piora no rendimen-
to escolar, distra¢do
excessiva, dificuldade
para tomar decisodes

Piora no rendimento
escolar, esquecimen-
tos, distragio exces-

siva, dificuldade para
tomar decisdes

Pensamentos
sobre morte

Vontade de desapa-
recer, fugir, “dormir
para sempre”

Fixagdo em temas
relacionados a mor-
te ou violéncia, com-
portamentos autoa-
gressivos (corta-se,
arranhar-se)

Fonte: Estanislau; Bressan, 2014
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QUADRO 2 — Comparacgao dos sintomas Ansiedade X Depressao

AN SIEDADE DEPRESSAO

Medo de Morte O Possivel desejo de
Morte

Inquietacdo O Tristeza
Permanente Patologica

Preocupacéo Desisténcia do
excessiva com o O hoje baseado no
futuro passado

| Aceleracgio O Apatia

Sensacdo de que
algo ruim O Sensacdo de vazio
acontecera

Déo aquela ajudinha:

® [ @ - ®
AA S A==
Pratica de Esporte Acompanhamento
e Lazer Profissional

Fonte: Univar.com.br
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TRANSTORNO DE DEFICIT DE ATENCAO E
HIPERATIVIDADE —TDAH

E um transtorno neurobiolégico e de desenvol-
vimento, de origem genética, que surge na infancia e
persiste por toda a vida. E o transtorno mental mais
comum na infincia e adolescéncia e é caracterizado por
sintomas de desatengdo/desorganizacdo, hiperativida-
de e impulsividade. A dificuldade para manter o foco
nas atividades propostas e a agitacdo sdo caracteristicas
deste transtorno.

Podem ser classificados em 3 apresentagdes: TDAH
com predominio de desatengdo (20 a 30% dos casos),
0 mais comum ho sexo feminino e que causa o maior
prejuizo na escola; TDAH com predominio de hiperati-
vidade/impulsividade (até 15% dos casos); TDAH com-
binado (50 a 75% dos casos), o que pode gerar maior
prejuizo geral.

Figura 2 Triade de sintomas do TDAH

e —

/' HIPERATIVIDADE

( Sempre “a mil por
,L_ hora” /

/’/"
e
y

/ DEFICIT DE
/- ATENCAO IMPULSIVIDADE

Distragdo Baixa tolerancia a

Sonhar acordado frusaeio

Desorganizagdo

Fonte: Estanislau; Bressan, 2014.
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OUTRAS CARACTERISTICAS DE CRIANCAS E
ADOLESCENTES COM TDAH

., IMATURIDADE PSICOLOGICA
EmocioNals _ » DIFICULDADE DE CONTROLE DAS
. EMOCOES

POUCA HABILIDADE PARA RESOL-
COGNITIVAS VER PROBLEMf‘xS

AUTOAVALIACAO E AUTOMONITO-

RAMENTO POBRES

INTERACOES SOCIAIS “FORA DE

SINCRONIA’-
COMPORTA Interrupgdes, ndo respeitar a vez do outro
w2l INADEQUADO POR SER IMPULSIVO

- . — Brincadeiras e
comentarios em momentos inadequados

TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

E um transtorno invasivo do desenvolvimento, complexo,
de inicio precoce (antes dos 3 anos), que se mantém ao longo da
vida, caracterizado por déficit na comunicagdo e interagdo social
e padrdo de comportamentos, interesses e atividades restritos e
repetitivos. Ocorre mais frequentemente entre meninos, numa
propor¢do de 4 a 5 meninos para 1 menina, quando ocorre em
meninas s3o mais graves.

16



Ao e

Usam as m a mudangas .-.'rwm
como fer [ Nf?#u.d com uufrus criangas,

£5[8xfe

Nao mm:mm Agem mmm:hsgfomm stem oo aprendizado.

Somos diferentes?
5|ml \:\'
Um quebra-cabeca U
nunca se forma com l

. pn% n%ﬁﬁ pRsSR Igmml mwwgﬁosm Eﬁgr? ados.

£27 LJ

ob mdewmm hﬂndeng:mmmmdo mmn'rm

ik Il

*“"*"“1!' peratividode  As vezes slo aqressivos ~ Agresentan mody

'E

-:."

Zarra e peculiar

Fonte: https://emefcapelozza.blogspot.com/2013/04/caracteristicas-
do-autismo.html
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ATUACAO DO PROFESSOR DE EDUCACAO FISICA NA
EDUCACAO BASICA NA SAUDE MENTAL

O PEF deve estar bem informado e ser sensivel para pro-
mover satide mental e atuar na prevengido de transtornos. Atra-
vés das caracteristicas dos transtornos, identificar sinais que
demandem encaminhamento para avaliagdo de equipe de satde
mental, contribuindo para uma intervengéo precoce.

Na sua atuagdo com alunos que apresentam transtornos
mentais além da fungdo de desenvolver estratégias para a pratica
de atividades corporais, através da cultura corporal do movimen-
to, o PEF também é o influenciador de hébitos futuros desses
alunos.

As atividades fisicas devem favorecer o processo de recupe-
ragdo de sua autonomia, para vida social e para as atividades de
vida didria, ensinando conceitos bésicos para hédbitos saudéveis,
buscando contribuir para a preservagio do equilibrio mental de
forma atuante na satde preventiva e reabilitagdo em conjunto
com demais fatores.

O trabalho do PEF na escola com alunos da Educacio Bési-
ca que apresentam transtornos mentais, deve pautar-se primeira-
mente no conhecimento do aluno e de seu transtorno, identificar
os habitos, para desenvolver as atividades mais adequadas, pre-
zando pelos valores corporais dos movimentos individuais, con-
tribuindo assim para o desenvolvimento motor e para evidenciar
a singularidade de cada aluno e suas possibilidades com o corpo.

E inquestionavel que se deve prover o ensino adequado as
necessidade desses alunos, incluindo-os e trabalhando em uma
perspectiva integral, de corpo, alma, fatores sociais e culturais,
pois além dos efeitos benéficos para a manutengio da satde bio-
l6gica, o mundo de trabalho, a sociedade e educagdo se aproxima
da realidade do aluno.

18



RESULTADOS DA PESQUISA

Na pesquisa de campo realizada com 20 PEF da EB narede
putblica de Conceig¢do do Araguaia, chegou-se aos seguintes re-

sultados:

Nio foi oportunizado o conhecimento sobre os con-
teidos, métodos e ou estratégias de intervengdo para
pessoas com transtornos mentais durante a graduagéo;

Os PEF se referem a atividade fisica como uma ferra-
menta importante para melhoria da satde e qualidade
de vida da populacdo, trazendo melhoria nos aspectos
fisiolégicos, sociais e psiquicos, dentre os quais desta-
cam-se a melhora dos sintomas de ansiedade, autocon-
fianga, humor, autoestima, depressdo, imagem corporal,
qualidade de vida relacionada a satde;

Dentre as dificuldades mencionadas pelos professores
encontra-se a identificacdo dos transtornos mentais
nos escolares, por falta de conhecimentos e por ndo
possuirem diagnésticos nem laudos dos profissionais
em sua grande maioria;

Sobre as estratégias utilizadas com os alunos, os entre-
vistados destacaram os jogos de raciocinio, a danga, os
esportes, a ludicidade, enfim componentes da cultura
corporal de movimento;

A inclusdo dos alunos com transtornos mentais nas
aulas de educagdo fisica é o objetivo que acham mais
importante de alcangar.

19




RECOMENDACOES PARA ATUACAO

O PEF deve construir planos, utilizando todos os compo-
nentes da cultura corporal de movimento, adotando estratégias
que possam incluir esses alunos no ambiente da aula de educagio
fisica. E£ importante atentar para as singularidades de cada um,
considerando suas capacidades e ndo suas limitagdes.

HABILIDADES:

e ANAMNESE DOS ALUNOS
e OBSERVACAO DOS ALUNOS

e CONHECIMENTO DOS ALUNOS

e CONHECIMENTO DOS TRANSTORNOS MENTAIS

e IDENTIFICACAO DOS TRANSTORNOS MENTAIS

e INCLUSAO DOS ALUNOS EM SUA AULA

e ESTIMULO AS ATIVIDADES

e MEDIACAO DE CONFLITOS

e SELECAO DE RECURSOS PEDAGOGICOS E

e AMBIENTE PROPICIO PARA A AULA

e INTERACAO COM OS ALUNOS

e PLANEJAMENTO

e ESTIMULAGCAO E REFORCO DE COMPORTAMENTOS
e POSITIVOS

e MANTER CONTATO COM A FAMILIA

20



ATIVIDADES:

Algumas atividades componentes da cultura corporal de
movimento serdo sugeridas aqui, porém devemos sempre levar
em consideragido as singularidades individuais e particularmente
como o aluno esta se comportando naquele dia. Poderio ser utili-
zadas outras atividades, de acordo com os critérios de observacio
e estratégias de ensino do PEF.

NOS TRANSTORNOS DE ANSIEDADE E DEPRESSAO

* RELAXAMENTO
* ALONGAMENTO

*+ YOGA

«  EXERCICIOS AEROBIOS: | CORRIDA
CAMINHADA
NATACAO
CICLISMO
PULAR CORDA
CIRCUITOS
OUTROS

« JOGOS

« ATIVIDADES LUDICAS

« ESPORTES

« ATIVIDADES RITMICAS

« LUTAS

21




NO TDAH

O PEF necessita de algumas habilidades especificas para

trabalhar com alunos que possuem este transtorno:

Evitar mudangas bruscas na rotina;

Estimular a interacdo do mesmo com os demais alu-
nos, desenvolvendo atividades grupais;

Adequar o espago utilizado em circulo, a fim de favo-
recer a todos o contato visual;

Estimular a organizagdo de seu material e suas ati-
vidades, despertando assim a responsabilidade e a
independéncia;

Sempre elogiar quando atingir as metas estabeleci-
das;

Estabelecer regras claras;

Planejar tarefas ndo muito longas e consistentes
para que chamem a atengdo da crianga;

Manter o aluno sempre préximo ao PEF e/ou ele-
ger um par tutor para auxilid-lo em suas atividades.

ATIVIDADES:

Principalmente as atividades que estimulem a memoria,

atengdo, concentragio e o desenvolvimento motor dos alunos.

Dinémicas em grupo;

Jogos (cooperativos; de raciocinio; de estratégias...)
Esportes;

Circuitos;

Atividades ltadicas

22



NO TEA

A dificuldade de interagio/socializa¢io do aluno é um dos
principais desafios a ser vencido pelo PEF.

Além das habilidades sugeridas anteriormente devemos incluir:

* Explicar detalhadamente a atividade a ser executa-
da, véarias vezes;

* Nio tocar no aluno;
¢ Pedir o auxflio de colegas, quando possivel;

e Auxilio de familiares.

ATIVIDADES

* Brincadeiras;

* Atividades de cooperagdo;

* Jogos (de raciocinio, de cooperagdo...);
* Atividades psicomotoras;

* Atividades ludicas.

23




CONSIDERAGCOES FINAIS

Os professores de Educagdo Fisica necessitam de conhe-
cimentos referentes ao transtornos, pois a identificagdo inicial
costuma ser realizada na escola, mesmo que os sintomas se mani-
festem antes disso. Sdo os professores que, na maioria das vezes,
solicitam avaliagdo profissional para seu aluno.

Devem exercer trabalho individualizado, de maneira a identifi-
car as dreas de distdrbio de aprendizagem dos alunos com transtornos
mentais para auxiliar a elaborar estratégias para adaptagdo e supera-
¢do, buscando novos conhecimentos e suporte para melhor atendé-los,
trabalhando nas capacidades dos alunos e ndo em suas desvantagens.

Os PEF sdo importantes elos das criangas com transtornos
mentais em suas relacdes com frustragdes, ansiedade, fracasso,
conquistas, superagdo e vitérias. Dentre os diversos objetivos da
Educacio Fisica relacionada a escolares com transtornos men-
tais, pode-se destacar a inclusdo e a melhora da autoestima, que
permite aos alunos desenvolverem confianga e satisfagdo quanto
as suas conquistas e contribuigdes.

O contato direto do PEF com alunos ajuda na identificagdo
das manifestagoes, sintomas e sinais dos transtornos mentais preco-
cemente. A qualidade da intervengdo frente a esses problemas esta
diretamente relacionada a sua formagdo inicial e continuada, pois
os bons resultados dependem ndo s6 do correto diagnéstico, mas,
do emprego de diferentes estratégias metodolégicas nas praticas da
cultura corporal de movimento, para inserir os alunos com TM nas
suas aulas, sendo a inclusdo um dos principais objetivos educacionais
de forma que estes possam usufruir dos beneficios destas préticas.

Considerando a dificuldade em ministrar aulas para alunos
com transtornos mentais é necessario que os PEF ampliem seus
conhecimentos, procurem metodologias adequadas e executem-as
de maneira eficaz e positiva no desenvolvimento dos escolares, ava-
liando e readaptando abordagens que originem melhores resultados.
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