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APRESENTAGAO

Este é um livro que problematiza o fenémeno da medicalizacio
da infincia. Uma importante publicagio que retine investigagoes e
reflexdes tedricas, resultado de uma pesquisa de mestrado cuidadosa,
de Brunesa Paulus de Morais, sob a orienta¢io da professora Janaina
Damasco Umbelino. Expressa por meio de suas pdginas, um tempo
de dedicagio, rigor, um olhar critico e sensivel para a infincia e a vida
medicalizadas, tema que segue nos desafiando na contemporaneidade.

Ancorado nos fundamentos tedricos da Psicologia Histérico-
-Cultural, o livro apresenta bases histdricas e epistemoldgicas para
explicar o fendmeno da medicalizagio e sua relagdo com a educagio,
haja vista a necessidade de apreender a constitui¢io humana como um
processo formativo multideterminado pela realidade histdrica e social.
As autoras sdo contrdrias as posi¢oes biologizantes, patologizantes do
desenvolvimento humano disseminadas pelo discurso hegemoénico,
cuja centralidade estd basicamente no individuo para justificar os pro-
blemas existentes no processo de escolarizagao. Preconizam, portanto,
uma perspectiva nao medicalizante da infancia e da educagio.

A obra também explicita indicativos de que a atribui¢io da
causalidade a respeito das dificuldades no processo de escolariza-
a0 estd cada vez mais sustentada em pressuposi¢cdes que enfocam o
nao aprendizado nas diferengas individuais, sendo o fracasso escolar
entendido como uma condigao do individuo descolado de sua cons-
trugio social e histdrica. Dessa posicdo, assevera que para a crianca
poder atribuir significado ao mundo, a vida, s6 lhe ¢ possivel por
fazer parte de um grupo social, por ter influéncia de diferentes situa-
¢oes de mediagdo que possibilitam a formulagao de ideias, de repre-
sentagdes, de conceitos e, que vinculados aos motivos, experiéncias
e vivéncias, vao consolidando a subjetividade e ndo o seu contrério.

Realizando uma pesquisa de natureza qualitativa, caracterizada
como Estado do Conhecimento, bibliogréfica, descritiva e inventa-
riante, as autoras discutem sobre o processo de medicalizagdo da
infincia no Ambito das pds-graduagoes brasileiras em Educacio e



Psicologia, nivel de mestrado. Para isso, realizaram um mapeamen-
to por meio da Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagoes
(BDTD), delimitando-se o recorte temporal de dez anos (de 2010 a
2020), periodo que coincide com a criagdo do Férum Sobre Medi-
calizacio da Educacio e da Sociedade (FSMES).

As sinteses reflexivas apontam que as dificuldades no processo
de aprendizagem, assim como os problemas de comportamento das
criangas na escola sio lidos, na maioria das vezes, de maneira redu-
cionista, aligeirada e como problemas que acometem o corpo biolé-
gico. Por outro lado, tém-se legitimado enquanto saber e solugao dos
supostos problemas as intervencoes de cardter médico e outras espe-
cialidades, como, por exemplo, a psicologia, a psicopedagogia, e fo-
noaudiologia, a terapia ocupacional etc. que incidem no imagindrio
das professoras e dos familiares, como responsdveis pelo tratamento
possivel e necessdrio ao funcionamento da crianga, estudante. Den-
tro deste paradigma, as autoras destacam que vai se justificando o
uso de psicofirmacos em larga escala na infincia, para dar conta da
“crianga problema”. Isto posto, a temdtica anuncia a sua relevincia
e a necessidade de ampla discussdo e novas pesquisas, de modo que
se constitua, nesse campo de disputas, uma narrativa que defenda
radicalmente a protegio das criangas e da infincia, a afirmagao da
vida e o enfrentamento de processos medicalizantes.

O livro é um trabalho bonito e contundente. Sao explicagdes
importantes sobre o porqué a educa¢io tem recorrido a respostas
biolégicas para questées que sio eminentemente sociais, politicas,
histéricas e culturais. Destacamos que traz uma grande contribuigao
para pensar a formagao inicial e continuada de professores e as politi-
cas publicas de enfrentamento a medicalizagdo com criticas relevan-
tes a pedagogia, a psicologia e & medicina, por seus efeitos excluden-
tes. Ainda, as autoras situam muito bem o cardter, do ponto de vista
das peculiaridades da crianga, do trabalho educativo e formativo e
fazem consideragdes sobre a ameaga a este direito formativo quando
sao extirpadas as condigoes sociais e de educagio que medeiam esse
processo. Como um importante recurso tedrico e diagndstico para



os profissionais da educagio, psicologia e satide, que atuam nessa
interface educativa, o livro compde-se de quatro segdes: Bases his-
toricas e epistemoldgicas: por uma perspectiva nao medicalizante;
O Estado do Conhecimento como pesquisa: trajetdria investigativa;
Medicalizagao da infincia: discussdo e andlise do fendmeno a partir
dos trabalhos selecionados; e Consideracéoes finais.

Agradecemos as autoras o convite para apresentd-lo, a confianga
e a oportunidade de revisitar leituras e sinteses que expressam as in-
terlocugoes, aproximagoes teéricas, didlogos e a generosidade com
seus leitores e outros pesquisadores, atributos evidenciados nesta es-
critura e que tivemos o privilégio de acompanhar o envolvimento
em sua caminhada e construgao.

Neide da Silveira Duarte de Matos
Professora na Universidade Estadual do Oeste do Parand e no
Programa de Pds-Graduagao em Educagao — PPGE/Unioeste.

Simone Vieira de Souza
Professora na Universidade Federal de Santa Catarina e no Programa
de Pés-Graduagio em Educagio — PPGE/UESC.






INTRODUGAO

Assistimos, na atualidade, a uma apropriagao da vida pela racio-
nalidade médico-cientifica que tem promovido a parologizagio dos
modos de existéncia, desdobrada em uma profusao diagndstica sem
precedentes, da qual nem mesmo as criangas escapam (Silva; Baptis-
ta, 2021). Nesse rumo, a tendéncia de higienizagio, de correcio da
conduta humana, seja pela prescri¢ao de medicamentos ou compor-
tamentos considerados adequados dizem respeito a problemdtica da
medicalizacdo, posta como alvo de estudos e pesquisas especialmente
a partir da década de 1970 (Zola, 1972; Illich, 1975; Foucault, 1984;
Conrad, 1992; Collares; Moysés, 1994; Moysés, 2001; Brzozowski;
Caponi, 2013; Zorzanelli; Ortega; Bezerra Junior, 2014; Zorzanelli;
Cruz, 2018; Freitas; Amarante, 2017; Minakawa; Frazio, 2019; Tu-
leski; Franco, 2019; Beltrame, 2019; Bridi, 2021).

O conceito de medicalizacio nao se trata de um conceito recen-
te. E utilizado desde o século XVIII, tendo em vista o nascimento
da medicina moderna e a ascensio do movimento higienista a par-
tir do século XIX (Beltrame, 2019). Contudo, s6 ganhou maior
espaco e expressdo na literatura cientifica apés a Segunda Guerra
Mundial (1939-1945) (Freitas; Amarante, 2017). Tanto que Freitas
e Amarante (2017) falam de uma revolugio terapéutica ocorrida no
perl’odo pds-guerra, que consistiu no aparecimento de terapias com
horménios e antibiéticos e no desenvolvimento de vacinas, além
do que chamam de consagragio triunfal da indiistria farmacéutica.
Aspectos que acabaram impulsionando as discussoes em torno da
medicaliza¢ao na década de 1970, sobretudo no campo da sociolo-
gia da satide (Conrad, 2007; Minakawa; Frazao, 2019)".

Entretanto, nao demorou para que o fendémeno da medicaliza-
¢ao fosse apropriado por outras dreas do conhecimento e diferentes

segmentos sociais (Zorzanelli; Cruz, 2018). Esfor¢os empreendidos

1. Final do século XX e inicio do século XXI.
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também por pacientes e demais cidadaos que buscavam legitimar
seus sofrimentos?, assim como o direito 4 vida. Dessa forma, a me-
dicalizacao foi empregada inicialmente em uma tentativa de proble-
matizar a expansio da jurisdi¢io médica e o consequente assujeita-
mento de outros saberes (Zola, 1972) em resposta aos considerados
desvios de conduta tomados como doenga, e, mais adiante, quais-
quer adversidades da vida (Conrad, 1992, 2007).

Por outro lado, essa ampliagao para outras dreas tem gerado, se-
gundo Minakawa e Frazao (2019), preocupacdes sobre a clareza e
abrangéncia do conceito nas produgdes académico-cientificas, distan-
ciando-o até mesmo da drea médica. Motivo pelo qual importa escla-
recer tanto o conceito, quanto o objeto medicalizdveP a que este se re-
fere (Zorzanelli; Cruz, 2018). Nesse caso, a medicalizagio designa um
processo no qual problemas cotidianos ndo-médicos, de ordem politica,
moral e existencial sao abordados de um ponto de vista médico indi-
vidualizante, atribuidas as causas das dificuldades apresentadas e/ou
conflitos experimentados a sintomatologias de natureza orginica loca-
lizadas no sujeito (Conrad, 2007; Collares; Moysés, 1994; Brzozowski;
Caponi, 2013; Freitas; Amarante, 2017; Maia, 2017). Concernente ao

objeto medicalizdvel, interessa aqui o entendimento sobre a medicaliza-

2. Que nio pela via medicamentosa. Legitimar os sofrimentos ¢ colocado no
sentido de poder vivenciar e aprender com as dificuldades - com a diferenca -, dar
vazio as crises, sem a necessidade constante de remedid-las - pensando no sentido
literal da palavra, qual seja: dar remédios. Isto porque certos processos compreen-
dem o movimento da vida, certas crises precedem a aprendizagem (Elkonin,
1978) e, por conseguinte, o desenvolvimento. Portanto, sdo inerentes a existéncia,
condigio sine qua nom do ser humano (Freitas; Amarante, 2017).

3. Objetos convertidos ao campo de intervengoes médicas com o passar do tem-
po; experiéncias convertidas em doenca. Comportamentos desviantes, parto, de-
sempenho sexual, problemas de conduta na infincia, envelhecimento, timidez e
tristeza sio alguns dos exemplos medicalizdveis na contemporaneidade.
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¢do da infincia, voltada para as dificuldades no processo de aprendizagem’
e/ou problemas de conduta manifestos no contexto escolar.

Incidindo sobre o corpo individual, circunscrita ao biolégico, a
doenca passa a ser um problema delegado a quem a carrega, isen-
tando de responsabilidade as demais institui¢cdes sociais (Brzozo-
wski; Caponi, 2013; Tuleski; Franco, 2019). O sujeito é pronta-
mente culpabilizado, muitas vezes sem considerar as relagdes que
estabelece com o outro; o contexto em que vive, as condi¢oes em
que vive, a cultura e sociedade em que estd imerso, sucedendo, pois,
a desresponsabilizagao coletiva e o famigerado cuidado que habita
tao somente no discurso. Se o sujeito é metamorfoseado em uma
outra coisa — na doenca —, entao é possivel desenvolver um medica-
mento, uma resposta sintética para lidar rapidamente com o agente
patogénico, no caso da crianga, com o cérebro desequilibrado neuro-
quimicamente (Collares; Moysés, 1994; Freitas; Amarante, 2017).

A compreensio apresentada parte de autores que influenciaram
fortemente as discussdes em torno da medicalizagao na contempo-
raneidade, como: Michel Foucault (1926-1984), Irving Zola (1935-
1994), Ivan Illich (1926-2002) e Peter Conrad (1948-), sendo a li-
teratura consultada quase que unanime acerca da relevincia destes’
(Brzozowski; Caponi, 2013; Freitas; Amarante, 2017; Minakawa;
Frazao, 2019; Tuleski; Franco, 2019; Zorzanelli; Ortega; Bezerra Ju-
nior, 2014). Insta mencionar que Foucault realiza suas andlises aten-

4. Optou-se por “dificuldades no processo de aprendizagem escolar ou contexto esco-
lar” em detrimento de “dificuldades de aprendizagem escolar”, entendendo que as
supostas dificuldades nio estao “localizadas na crian¢a”, antes, se relacionam ao
processo vivenciado na etapa de ensino correspondente. Nesse processo, outros
sujeitos estdo envolvidos, incluindo contextos e culturas diversas. Logo, nio é um
problema estritamente “da crianga”, mas de todos que a circundam. Eventualmen-
te, a utilizacdo de “dificuldades de aprendizagem” poderd evidenciar-se no corpo
textual, todavia, aludindo aos autores mencionados naquele dado momento.

5. Nao se pretende analisar de forma minuciosa as ideias de cada autor (pois foge aos
escopos da pesquisa), mas apresentar algumas contribui¢oes que permitam subsidiar
a discussio proposta. Nesse sentido, sugere-se, além do contato com as obras
originais dos autores, a leitura da obra: Bases tedricas dos processos de medicalizagao:
um olhar sobre as forcas motrizes (2019), de Marcia Michie Minakawa e Paulo Frazao.
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tando para o contexto europeu do final do século XVIII e inicio do
século XIX (Zorzanelli; Cruz, 2018), precedendo os demais autores.

Dessa maneira, em texto de conferéncia de 1972, ao discutir “O
nascimento da medicina social”, Foucault® (1984) indicou que a me-
dicina social, cientifica e tecnolégica nasce no final do século XVIII
com o advento da anatomia patoldgica, especificamente entre os
estudos de Morgani e Bichat” e por meio dos conhecimentos ad-
quiridos sobre os processos celulares e degenerescéncia dos tecidos
vivos. Uma medicina de cunho essencialmente individualista e or-
ganicista que, subsidiando discursos, utilizou-se de tecnologias dis-
ciplinares na higienizagio das condutas, na docilizagio dos corpos;
governamentalidade® e gestao recorrentes do corpo coletivo, da vida,
caracterizando o biopoder. Corpo que, para o autor, é uma realida-
de biopolitica, enquanto a medicina, uma estratégia biopolitica de
contengao/estatizagao que captura e se vale desta mesma realidade.

Diante do fend6meno da medicalizacio, tudo se torna doenca or-
gnica, abrindo margens a desordem que, repousando no humano,
necessita ser contida. Retomando as praticas na Idade Média para
discutir a medicalizagao, Foucault (1972) exemplifica que o leproso
era sem hesitagdo excluido dos espagos comuns, “[...] exilado em um
lugar confuso onde ia misturar sua lepra a lepra dos outros” (Fou-
cault, 1972, p. 88). Aproxima o mecanismo da exclusdo, de purifica-
¢do do espago urbano, de alocagio dos considerados diferentes — bem
distantes dos considerados normais — ao fendmeno da medicaliza-
¢a0; em que se colocava o sujeito para fora dos muros da cidade com

6. Filésofo, historiador, tedrico social, fillogo, critico literdrio e professor.

7. Giovanni Battista Morgani (1682-1771) foi um médico patologista e anato-
mista italiano, nome importante na 4rea da patologia. Realizou intimeros estudos
por meio de autdpsias, correlacionando causas de doengas a érgaos especificos. J4
Marie Frangois Xavier Bichat (1771-1802), médico clinico, cirurgiio, anatomopa-
tologista e fisiologista francés, acreditou e demonstrou que 0 mesmo profissional
poderia exercer inimeras fungoes dentro da atuagio médica; também ficou conhe-
cido como o Pai da Histologia por realizar estudos sobre significantes componentes
dos 6rgios: os tecidos. Ver mais em: UFR]. Departamento de Patologia. A histéria
da autopsia. Disponivel em: https://bit.ly/30Lvhfp. Acesso em: 17 nov. 2021.

8. Governo da mentalidade individual e coletiva.

18



Medicalizagdo da infincia em pesquisa: compreensoes e didlogos

a finalidade de rapidamente purificar e nao contaminar a terceiros.
Ainda, para o autor, o pds-guerra apenas evidenciou o que ja ocorria
em sociedade desde o século XV1II: a somatocracia. Légica em que o
Estado langa aos sujeitos a responsabilizacao e o mérito acerca de sua
prépria satde, no entanto fazendo-os crer que o contrério acontece,
que estao amparados pelas autoridades competentes.

Na década de 1970, um dos primeiros autores a tratar da medi-
calizagio nas instituicdes sociais foi o escritor e ativista americano
Irving Zola em ensaio denominado “Medicine as an institution of so-
cial control”, proposto ao final de 1971 e publicado no ano de 1972.
No ensaio, a medicina ¢ apontada como uma institui¢io de controle
social que incorporando fungées outrora incumbidas a lei e religido,
se torna uma espécie de repositorio da verdade. Cada vez mais ¢ exer-
cida por profissionais especialistas que afirmam condutas neutras e
objetivas, estabelecendo limites, regides fronteiricas entre o normal e
o patoldgico. Mas, segundo Zola, isso nao ocorre de forma escanca-
rada, fala de um fenémeno insidioso, sorrateiro, que consiste em 7ze-
dicalizar a vida cotidiana pela racionalidade médica; por vezes com
o aval do Estado — a exemplo, decidindo por um laudo ou parecer
médico se ao sujeito serd imputada a culpa por determinado crime e
mais extremamente, a realizagao de execugoes quimicas (Zola, 1992).

Por conseguinte, uma das obras mais ferrenhas em torno da
medicalizagao talvez seja A expropriagio da saside: némesis da me-
dicina” (1975) do filésofo austriaco Ivan Illich, radical ao criticar a
dominacio da instituicio médica. Conforme Illich (1975), a medici-
na institucionalizada se caracteriza como uma grande empresa que
coloniza a vida e que aliena o ser humano. O mesmo vale para o uso
de medicamentos, quanto mais utiliza, mais refém e menos saudi-
vel o ser humano se torna. Criticou também a industria farmacéu-
tica, aliada no processo de medicaliza¢do ao disseminar diversas
propagandas que retratam os medicamentos como uma espécie de
pilula da felicidade™, nao s6 como uma forma de remediar patolo-

9. A medicina como institui¢io de controle social.
10. Que segundo Tuleski, Franco e Mendonga (2021, p. 29), “[...] substitui pas-
seios, relagoes humanas e experiéncias ricas em contetdo”.

19



Brunesa Paulus de Morais | Janaina Damasco Umbelino (Orgs.)

gias, mas de prevenir o adoecimento, proporcionando bem-estar.
Assim, a automedica¢io'' revela cada vez mais a individualidade
do cuidado e o saber médico incorporado em decisdes pessoais de
modo arbitrdrio, gerando dependéncia e, por consequéncia, erra-
dicando a autonomia dos sujeitos, e as vezes, a prépria existéncia
(Ilich, 1975; Brasil, 2018).

Segundo o autor, a medicina impde seus conhecimentos como
uma necessidade as pessoas, gerando a 4nsia por sua terapéutica,
acompanhamento e vigilancia continuos que em tese lhes garanti-
ria seguranga, critério fundante para a qualidade de vida. E ao “[...]
ortopedizar'? a consciéncia corporal, reproduz o homem assistido”
(Ilich, 1975, p. 6) do nascimento a morte. Em consonéncia, Ba-
solli e Benelli (2019) referem que o processo de medicaliza¢io estd
presente desde a prescri¢do cesariana, no desempenho profissional
e desempenho escolar, na sexualidade e busca de prazeres, reprodu-
¢do, entorpecimento, tristeza, envelhecimento, enfim, tudo se torna
passivel de objetificagao dentro da medicalizacio, razdo diagndstica
contempordnea sustentada pelo paradigma biomédico.

Nio menos importante, para Illich (1975), o corpo de buro-
cratas da sociedade tende a se organizar sem o sujeito e contra ele.
As decisoes da categoria médica sdo tomadas como soberanas em
relago as necessidades populacionais, o que chamou de iazrogénese
social”. A iatrogénese descreve “[...] todas as condigées clinicas das
quais os medicamentos, os médicos e os hospitais sdo os agentes
patogénicos” (Illich, 1975, p. 24), propositalmente a menos reco-

11. Também se estende ao uso de medicamentos nao assegurados, que nio passam
pelo crivo de agéncias regulamentadoras (no caso do Brasil a Anvisa): o uso off label.
Entretanto, esses medicamentos podem ser prescritos pela especialidade médica
com base em estudos clinicos, o que nao os torna ilegais (Freitas; Amarante, 2017).
12. Uma referéncia aos corpos que clamam pela intervencio médica para a no-
¢ao de bem-estar; precisam ser assistidos constantemente, concebendo o discurso
médico como lei.

13. O autor cita ainda as iatrogéneses clinica, estrutural e iatrogénese do corpo,

mas sua énfase se d4 sobre a iatrogénese social.
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nhecida pela populagao'. No 4mago dessa dinimica, se destaca o
ponto nevrilgico: a medicalizagio da vida estaria em acreditar que
o saber médico dd conta das mais diversas questoes do ser humano;
um processo que dando base a apropriagdo, nomeagao e ditames
dos padrées de normalidade, satde e doenca, vida e morte, encabe-
¢a e monopoliza o cuidado em esfera global.

Adiante, o soci6logo americano Peter Conrad ¢ reconhecido
como um dos autores responsdveis por ampliar o conceito de medi-
calizacido. Na obra Medicalization and social control® (1992) discor-
reu sobre o assunto da medicalizacio e controle social, enfatizan-
do estudos na década de 1980 em dreas como: histéria, sociologia,
antropologia e medicina. Apresentou também em outra obra (7he
Medicalization of Society'®) a medicalizagao como:

[...] um processo pelo qual os problemas nio médicos sao
definidos e tratados como problemas médicos, geralmente
em termos de doenga ou disturbios [...] descrito em lingua-
gem médica, entendido por meio da ado¢io de uma es-
trutura médica, ou tratado com uma intervencio médica.
(Conrad, 2007, p. 17 ¢ 19, tradugido nossa)"”’

A proposi¢ao permite uma compreensio do fendémeno para
além do emprego direto de medicamentos ou vinculagio a figura

14. “Enfermidade, impoténcia, angustia e doengas provocadas pelo conjunto de
cuidados profissionais constituem uma epidemia mais importante do que qual-
quer outra, e nao obstante a menos reconhecida” (Illich, 1975, p. 9). O desenvol-
vimento de doengas cronicas por conta de erros médicos e a mutilagao do corpo
para o tratamento de certos tipos de cAnceres sao exemplos que o autor utiliza.
Para ele, a medicina proclama seus estudos e evolugdes tecnoldgicas, mas a con-
trovérsia estd no fato de as doencas nunca diminuirem, e sim aumentarem.

15. Medicalizagao e controle social.

16. A medicalizagio da sociedade.

17. Lé-se no original, em inglés: “[...] a process by which nonmedical problems
become defined and treated as medical problems, usually in terms of illness and
disorders [...] described using medical language, understood through the adop-
tion of a medical framework, or treated with a medical intervention.”

21



Brunesa Paulus de Morais | Janaina Damasco Umbelino (Orgs.)

médica'®. O que se tem discutido é que justamente a presenca do
profissional ndo consiste mais em uma obrigatoriedade para que tal
racionalidade seja incutida e manifesta nas prticas sociais. Com
isso, problemas do dia a dia se tornam disfuncoes fisiolégicas por
meio de um conjunto de conhecimentos, arranjos tedricos incli-
nados a corre¢io e normatizagao que, apropriados pelos sujeitos e
compartilhados desde a mais tenra infincia, sao perpetrados por
toda a sociedade (Minakawa; Frazdo, 2019). Em outras palavras,
a racionalidade médica (Illich, 1975) pode ser disseminada por di-
ferentes atores sociais que nem sempre possuem essa consciéncia,
desdobrando na patologizacio da vida.

Na discussao sobre a medicalizagao, a l6gica higienista se trata
de um aspecto importante a ser discriminado. O movimento higie-
nista exerceu grande influéncia nos séculos XVIII e XIX nos paises
da Europa e no inicio do século XIX em diante, no Brasil. Teve
por objetivo, assim como o nome sugere, a higiene, limpeza do cor-
po social frente as epidemias da época, relacionadas ao contexto de
industrializagdo crescente que resultou no aumento exacerbado da
populagdo nos centros urbanos. A populagao vivia amontoada, sob
péssimas condicoes de habitagio, salubridade, alimentagao, dentre
outros; espagos nao estruturados para comportar tamanha deman-
da e, por isso, propicios a proliferacao de doencas de todo género
como: febre amarela, variola, tifo e tuberculose. Vale ressaltar que os
indices de mortalidade nio eram benéficos aos negdcios nacionais
em um cendrio tipicamente capitalista (Colombani; Martins, 2017).

Assim, modos de vida foram totalmente modificados por estra-
tégias de higiene/contenc¢io, como o ensino de habitos de limpeza,
alimentacgio sauddvel e a literal destruicio da moradia de muitos
em situacdo de pobreza extrema. Isto porque na légica higienista
acreditava-se que a doenga poderia ser causada pela pobreza, falta
de higiene e ignorancia do povo, considerada entdo um fenémeno
social. Dafi as propostas politicas de educagao e reeducagio da po-

18. Ou de seu esteredtipo em algumas culturas; em nosso caso com direito a
jaleco na cor branca e estetoscépio envolto no pescoco.
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pulacio para a disseminac¢io de hdbitos e condutas consideradas
sauddveis com base no saber médico, abarcando as ditas desordens
sociais. Dessa forma, a populagio passou a conviver sob constante
instrugio e assisténcia para a manuten¢ao de condutas mais ade-
quadas socialmente, em nome da sadde, idealizada homeostase so-
cial e progresso da nacio (Colombani; Martins, 2017). No Brasil, o
movimento aparece em um primeiro momento nas cidades de Sao
Paulo e Rio de Janeiro, sendo que nesta dltima, ¢ criada em 1923 a
Liga Brasileira de Higiene Mental (LBHM)".

Por conseguinte, a diferenca e as chamadas desordens sociais
também passaram a compor o 7o/ de anomalias a serem mapea-
das, marginalizadas e estigmatizadas® por esse ideal higienista de
progresso, reverberando no interior da escola, precisamente sobre a
conduta das criangas. A meta erigida nas institui¢oes educacionais
era a de prevenir futuros agitadores escondidos por trds da infincia,
e, sobre estes, recairia um rigoroso procedimento de higiene men-
tal (Wanderbrook Junior, 2007). Os professores eram orientados
a identificar os estudantes em situaco de pobreza, e que apresen-
tando doengcas, quadros de desnutrigdo, deficiéncias fisicas ou inte-
lectuais, deveriam ser colocados em turmas (des)personalizadas ou
encaminhados a algum tipo de servigo para readequacio (Patto,
2015). Veja-se que desde cedo treinava-se o olhar dos profissionais
para perseguicao da falta, das limitagées e nao das possibilidades/
potencialidades dos estudantes.

19. Norteada pela prevencao eugénica. Vestigios de préticas eugénicas so descri-
tas desde a Grécia Antiga com Platdo (428 - 348 a.C.), incentivando a unido entre
a classe de magistrados para que a intelectualidade, como uma heranca sanguinea,
fosse transmitida as futuras geragdes (Tuleski; Franco, 2019).

20. De acordo com Meira (2019, p. 233-234), “os gregos costumavam marcar
0 corpo dos escravos, criminosos ou traidores com sinais feitos com cortes ou
fogo. Esses sinais corporais depreciativos foram denominados ‘estigmas’ e tinham
a fungao de identificar publicamente individuos que deveriam ser evitados. Na
sociedade moderna, as marcas corporais foram substituidas por outros tipos de
estigmas que indicam que individuos ou grupos de individuos nio podem obter
plena aceitagao social. Essa identificagdo entre normalidade social e modelos de-
sejdveis de satide mental ¢ particularmente visivel nos meios educacionais.”
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Na mesma dire¢do, como uma das estratégias do modelo hi-
gienista, o processo de medicalizagio da infincia tem sobressaido na
corre¢ao e ajustamento de conduta das criangas, um recurso rdpido
para lidar com o fracasso escolar, englobando as dificuldades apre-
sentadas no decurso do processo de ensino e de aprendizagem e/
ou em decorréncia dos problemas de conduta/desvios manifestos
(Tuleski; Franco, 2019). A exemplo, pesquisas demonstram que o
Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) ¢ o
mais medicado na atualidade, identificado, em sua maioria, a partir
de queixas provenientes do ambito escolar (Vollet, 2015; Santos,
2015; Lenzi, 2015; Colago, 2016; Abreu, 2016; Lucena, 2016; Da-
rim, 2016; Aratjo, 2017; Lima, 2017; Franco, 2018; Valente, 2019).

O Transtorno do Déficit de Atengao e Hiperatividade (TDAH)
pode ser entendido como a dificuldade para direcionar e manter a
aten¢do em atividades especificas por um dado periodo, somado a
agitagao/hiperexcitabilidade, prejudicando a aprendizagem e o de-
senvolvimento (APA, 2014). O TDAH divide-se também em subti-
pos: desatento (31% a 37%); hiperativo (2% a 7%); e o mais comum,
desatento e hiperativo (52% a 56%), mesclando ambos os subtipos
(Sanches et al., 2019). Avalia-se, nos tltimos anos, que o transtorno
possa acometer em média 3,4% a 7,2% das criangas e adolescentes
(adultos 2,5%), prevaléncia que no Brasil varia de 0,9% e 26,8%,
dados ainda discordantes (Sanches, 2019). Os medicamentos mais
prescritos nesse enquadre sintomatolégico sio desenvolvidos a base
de metilfenidato™ (da familia das anfetaminas), substancia psicoesti-
mulante do sistema nervoso central e principio ativo de drogas como
a Ritalina® e o Concerta”; medicamentos tarja preta que podem cau-
sar dependéncia fisica e psiquica (Anvisa, 2012; Anvisa, 2021).

Em boletim publicado no ano de 2012, referente ao ano de
2011, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (Anvisa) estimava

21. Também chamada de droga da obediéncia. Entre os possiveis efeitos adversos
estao: dores de cabeca, dores gastrointestinais, boca seca, supressao do crescimen-
to, aumento da pressio sanguinea, taquicardia, inapeténcia, depressio, ansieda-
de, crises de mania, tendéncias agressivas, desordens psiquidtricas e insdnia ou
sonoléncia (Anvisa, 2012).
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que R$ 28,5 milhées haviam sido gastos em medicamentos por
familias brasileiras em decorréncia do transtorno. Consumo que
reduzia nos finais de semana e periodo de férias* e aumentava no
segundo semestre de aulas, incorrendo ao risco de efeito rebote”
(Anvisa, 2021; Tuleski; Franco, 2019). No Brasil, 3% das criancas
em idade escolar, entre seis (6) e doze anos (12) utilizavam medi-
camentos 2 base de metilfenidato (Anvisa, 2021); e em relacdo ao
estado do Parand, observou-se um aumento de 65,4% na utilizacio
desses mesmos medicamentos. Posteriormente, no ano de 2014, o
Ministério da Satide buscou alertar a populagao acerca do excessivo
consumo do metilfenidato, constatado um aumento exponencial de
775% em dez (10) anos (Brasil, 2015).

Por sua vez, alguns dos principais fatores envolvidos no aumento
mundial** do consumo foram apontados em Relatdrio do Conselho
Internacional de Controle de Narcoticos no ano de 2014, a saber: 1)
o aumento no nimero de pacientes com diagndstico de TDAH; 2)
a ampliacio da faixa etdria dos pacientes que poderiam receber a
prescri¢do de medicamentos a base de metilfenidato; 3) o aumento
da utilizagdo por adultos; 4) 0 aumento de diagndsticos erréneos e
prescri¢oes equivocadas; 5) a acentuada oferta dos medicamentos
no mercado em diversos paises; 6) a influéncia das midias e propa-
gandas publicitdrias (marketing); e 7) a pressao exercida pela opiniao
publica sobre a necessidade da utilizagdo dos medicamentos pelas
criancas em casos de TDAH (Onu, 2021; Tuleski; Franco, 2019).

Aproveitando-se dessa ampliagio, a inddstria farmacéutica “[...]
se alia a logica aligeirada que hoje se institucionalizou nas escolas,
promovendo-se a medicagao como a solugio rdpida a todos os pro-
blemas e chancelada pelo saber médico” (Colago, 2016, p. 130). Ao

invés de criarem medicamentos para as doengas, criam-se doengas

22. Ainda que indicado na bula do medicamento.

23. Quando o medicamento ¢ interrompido abruptamente pode causar uma
série de outros efeitos adversos, além da possibilidade de os sintomas para os quais
o medicamento fora prescrito ressurgirem mais intensamente, sendo uma das
opgoes nesses casos, o aumento da dosagem.

24. Aludindo & medicaliza¢io como um fenémeno global.
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para os medicamentos, e o fracasso escolar se insere nessa perspec-
tiva (FSMES, 2015). Criangas e adolescentes que ainda nao leem
ou escrevem com a fluéncia desejada na etapa de ensino em que se
encontram; que demonstram baixo desempenho académico e his-
torico de repeténcias multiplas; que abandonam a escola; que nao
se adéquam as regras da instituigao; ou as que possuem autoestima
abalada — quer por vivéncias na escola ou fora dela —, sao exemplos
do apregoado fracasso escolar (rétulo da nio aprendizagem), tornan-
do criangas e adolescentes potenciais consumidores de medicamen-
tos (Gualtieri; Lugli, 2012; Tuleski; Franco; Mendonga, 2021).

A transformagao dessas dificuldades, ou caracteristicas singula-
res dos sujeitos, em doengas medicalizéveis pelo modelo biomédico
provoca mudancas na conjuntura social, na forma de conceber o ser
humano, sua aprendizagem e seu desenvolvimento, predominando
no Ambito escolar — mas nio apenas — uma visao dicotomizada e con-
flitante: bioldgico versus social, corpo versus mente (Beltrame, 2019).
Na contramio do exposto, a Teoria Histérico-Cultural (THC), de-
senvolvida por Vigotski e colaboradores como Luria e Leontiev, fun-
damentada no Materialismo Histérico-Dialético de Marx, privilegia
o estudo do desenvolvimento humano como uma unidade dialética,
indissocidvel e em constante transformagao. Entende que o biolégico
¢ condigao inerente ao ser, enquanto o social, mediado por um ou-
tro, é responsavel pelos processos de humanizagio e desenvolvimento
deste mesmo ser. Os autores da THC ressaltam a importancia das re-
lagoes sociais mediadas, do outro e do meio circundante na produgio
de subjetividade, de vida (Vygotski, 1995). Perspectiva por meio da
qual a presente obra foi pensada e desenvolvida.

Naio obstante, é importante assinalar que nio se objetiva trans-
por qualquer espécie de culpa aqueles a quem se destina o cuidado
e o ensino da crianga, jd que isto seria no minimo trivial e simplista
demais. Nao ¢ dificil entender que, muitas vezes, a estratégia de
medicar uma crianga é posta em prdtica na melhor das intengoes,
no entanto sem compreender realmente as implica¢des que tangen-
ciam sua utilizagao. O ponto de discussdo ancora-se sobre a escolha
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de medicar uma crianga sem situar-se de seu percurso histérico,
social e cultural; sobre como se dd a apropriac¢io dos conhecimentos
apresentados (ou nao), sobre quais circunstincias desenvolveu-se, e
assim por diante. Um conjunto que em sua complexidade nio pode
ser magicamente solucionado por um tnico recurso (Lima, 2020).

Também nao se objetiva negligenciar o biolégico ou negar a
importincia da medicina, farmacologia e suas tecnologias na vida
das pessoas. Sendo assim, convém diferenciar os conceitos de mze-
dicagio, medicalizacio e até medicamentalizacio. Diariamente, pes-
soas sao medicadas em fungio de doengas reais hereditdrias/heredo-
légicas ou desenvolvidas que afetam seu organismo, ou, por algum
infortinio da vida, como acidentes em maior ou menor gravida-
de, fazendo da medicagio necessdria a um progndstico favordvel.
A medicalizagio como abordado refere-se a um processo amplo que
transforma questoes do cotidiano inerentes a vida em problemas
organicos do sujeito; guiado pela racionalidade médica e dissemi-
nado por diferentes atores sociais, logo a presen¢a do médico nio ¢é
uma obrigatoriedade; enquanto o conceito de medicamentalizagdo é
entendido como um resultante do processo de medicalizagio, este
sim com o emprego direto de medicamentos para lidar com situagoes
afins (Brasil, 2018; Franco; Tuleski; Mendonga, 2020).

Ainda, na oportunidade, ¢ premente mencionar a promulgagio
da Lei n° 13.935 de 11 de outubro de 2019 que disp6e sobre a pres-
tagdo de servicos de psicologia e de servigo social nas redes publicas
de educacio bdsica, assim como a promulgacio da Lei n° 14.254
de 30 de novembro de 2021 que dispoe sobre o acompanhamen-
to integral para educandos com dislexia ou Transtorno do Déficit
de Aten¢io com Hiperatividade (TDAH) ou outro transtorno de
aprendizagem (Brasil, 2019; Brasil, 2021). No Art. 1°, §1° e §2° da
Lei n° 13.935 de 11 de outubro de 2019 ¢é descrito que:

§ 1° As equipes multiprofissionais deverio desenvolver
agoes para a melhoria da qualidade do processo de ensino-
-aprendizagem, com a participacio da comunidade escolar,
atuando na mediacio das relagoes sociais e institucionais
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[..] § 2° O trabalho da equipe multiprofissional deverd
considerar o projeto politico-pedagdgico das redes publicas

de educacio bdsica e dos seus estabelecimentos de ensino.

Especificamente em relagdo a atuacio psicoldgica, entende-
-se que exercer a Psicologia na escola difere de exercer a Psicologia
com a escola, ou a Psicologia Escolar/Educacional. A primeira nio se
aproxima, nio participa, nio dialoga com a escola, ou busca me-
diar processos, mas leva para a instituigao teorias e fazeres que nio
condizem com a realidade da comunidade de ensino. Reproduz
narrativas orientadas pelo viés clinico conforme o modelo médico,
pendendo s suas origens e fornecendo explicagdes biologizantes
e patologizantes acerca da conduta e desempenho dos estudantes.
Nosso interesse, deve, pois, estar em uma Psicologia consubstancia-
da na escola e na educagao (Escolar/Educacional) a partir de uma
visio prospectiva e dialética de que todo ser humano permanece
em constante processo de aprendizagem e desenvolvimento, tem
potencial para aprender, ¢ isso coletivamente, jd que se trata de um
ser histérico, social e cultural.

Falamos de uma Psicologia critica, sensivel, engajada, otimista
e responsdvel, ou seja, que ndo vai entrar novamente na escola pre-
ocupada excessivamente com avaliagdes em massa de estudantes;
por vezes descontextualizadas e realizadas em um curto periodo,
objetivando satisfazer as necessidades de quase todos os envolvidos,
exceto os estudantes. A Psicologia pode atuar em indmeras fren-
tes no contexto educacional: auxiliando nos processos de ensino e
aprendizagem, nas politicas publicas voltadas a educagao, na gestao
psicoeducacional, na avaliagao psicoldgica, na formagao continua-
da de professores, na sensibilizagao de questoes humanas existen-
ciais e a importincia do aspecto subjetivo na aprendizagem e no
desenvolvimento, nos processos de satde e adoecimento dos docen-
tes, em incentivo ao respeito as diferencas (conforme a perspectiva
dos direitos humanos e a perspectiva dos direitos das criancas e dos
adolescentes), em parcerias e projetos com secretarias, outras escolas
e comunidades, em pesquisas etc. (Abrapee, 2022).
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Complementando, nas Referéncias técnicas para atuagio de
psicologas(os) na educagdo bdsica (2019) elaborado pelo Conselho Fe-
deral de Psicologia (CFP), temos que:

A Psicologia tem importantes contribui¢ées na superacio
de anilises individualizantes ¢ medicalizantes, pautando
reflexdes acerca da complexidade das relacoes sociais que
incidem nos processos de aprendizagem. Ao lidar com os
sujeitos e suas subjetividades, a(0) psicéloga(o), em tra-
balho conjunto com professores e a comunidade escolar,
pode possibilitar o reconhecimento das dificuldades de
aprendizado, evasio escolar, violéncia nas escolas, dentre
outros, que sdo permeados por vivéncias de extrema po-
breza, racismo, discrimina¢io de género e de orientagio
sexual [..] A Psicologia Escolar e Educacional almejamos
um projeto educacional que vise a coletivizar prdticas de
formacio e de qualidade para todos; que lute pela valoriza-
¢ao do trabalho do professor e constitua relagoes escolares
democrdticas, que enfrente os processos de medicalizagio,
patologizacio e judicializagio da vida de educadores e es-
tudantes; que lute por politicas pablicas que possibilitem o
desenvolvimento de todos e todas, trabalhando na direcio

da superagio dos processos de exclusio e estigmatizagio

social. (CFP, 2019, p. 9; 26)

No que tange a Lei n° 14.254 de 30 de novembro de 2021, sem
divida é importante que os estudantes tenham suas dificuldades es-
pecificas acompanhadas e auxiliadas no processo de ensino e apren-
dizagem. Todavia, é necessdrio nao promover o distanciamento dos
demais estudantes de seu convivio, entendendo que criangas e ado-
lescentes também aprendem e se desenvolvem entre pares, como
seres sociais. A ideia é que o trabalho seja realizado conjuntamente,
e nao compartimentalizando de algum modo o atendimento em
determinados locais e entre os diferentes profissionais, mesmo que
o atendimento terapéutico seja realizado nas dependéncias da rede
de satide. Nesse sentido, segundo as diretrizes da lei, as dificulda-
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des dos estudantes com dislexia, TDAH ou outros transtornos de
aprendizagem deverdo ser acolhidas e encaminhadas, contando
principalmente com o auxilio da rede familiar, da rede de ensino e
da rede de satde que, por sua vez, nio deixam de compor uma rede
mais ampla, a rede de prote¢io, integrada por outros representantes
do poder publico e da sociedade civil (Brasil, 2021).

Dito isso, os apontamentos e inquietagoes se direcionam a medi-
cagdo de criangas como primeira e Uinica estratégia de enfrentamen-
to — dentro do processo de medicalizagio da infincia —, decorrentes de
eventuais dificuldades apresentadas em meio aos processos de apren-
dizagem escolar, desconsiderando aspectos muito além do orginico
(Franco; Tuleski; Mendonga, 2020). Légica em que experiéncias sao
transmutadas em condigoes médicas, priorizando-se limitagoes em
detrimento de potencialidades. Falamos também de dores e sofri-
mentos coibidos, encobertos, silenciados, ji que o ser produtivo e es-
tar feliz a todo o momento — ou ao menos parecer — se torna, ordina-
riamente, uma regra a ser seguida (Freitas; Amarante, 2017). Dessa
forma, as problematizagoes expostas até aqui, somadas ao contexto
objetivo de trabalho, fomentaram a questao norteadora de pesquisa,
a saber: “o que as pesquisas no dmbito das Pos-Graduagoes em Edu-
cagdo e Psicologia, nivel de mestrado, tém discutido sobre o processo de
medicalizacio da infincia entre os anos de 2010 e 2020?”.

De antemao, o recorte temporal foi estabelecido atentando-se
para o aumento de pesquisas sugerido por Colaco (2016) apés o
lancamento do Fdrum Sobre Medicalizagio da Fducacio e da So-
ciedade (FSMES) no ano de 2010. Os Programas de Pds-Gradu-
agao em Educacio e Psicologia foram selecionados pensando que
as andlises partem de profissionais da pedagogia e psicologia, em
um contexto de pés-graduacio em educagio, nivel de mestrado.
E, isto, considerando o ser dialético em constante aprendizagem e
desenvolvimento, perpassado do outro ¢ do mundo circundante;
frente A possibilidade de olhar para além do aparente (dos corpos
errantes que ndo se encaixam no perfil desejado, nio exibem as
competéncias ¢ habilidades necessrias para ascender segundo o
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molde societdrio), onde, mais adiante quem sabe, encontrar-se-ao
de fato histdrias, relacées, afetos; seres humanos.

O objetivo geral consistiu em compreender as discussoes no dmbito
das Pés-Graduagoes em Educagio e Psicologia, nivel de mestrado, sobre o
processo de medicalizagdo da infincia, realizando para tanto, uma pes-
quisa bibliografica, descritiva e inventariante que constituiu o Estado
do Conbecimento. No tocante aos objetivos especificos, se estabeleceu
respectivamente: 1) explicitar o referencial tedrico e vieses medicalizan-
tes, estabelecendo didlogos acerca do processo de medicalizagio da infin-
cia; 2) mapear os trabalhos compreendidos entre os anos de 2010 e 2020
dos programas de pds-graduagio em educagio e psicologia que versam
sobre o tema da medicalizacio da infincia, levantando a partir destes,
categorias de andlise; e, 3) discutir e analisar as categorias aportando-se
em autores com contributos dentro das categorias levantadas, autores da
Teoria Historico-Cultural e autores dos trabalhos selecionados.

Em razio do apresentado, a presente obra estd organizada em
trés capitulos. No primeiro capitulo (Bases histéricas e epistemoldgi-
cas: por uma perspectiva nio-medicalizante), destaca-se o referencial
tedrico, vieses biologicistas que acabam por justificar intervengoes
medicalizantes, e consideragoes sobre o tema apoiadas no referen-
cial teérico. No segundo capitulo (O Estado do Conhecimento como
pesquisa: trajetoria investigativa), evidencia-se a metodologia de pes-
quisa, aspectos como: caracterizagio, método de andlise, materiais
e instrumentos utilizados, procedimentos adotados e resultados ob-
tidos. J no terceiro capitulo (Medicalizacio da infincia: discussio e
andlise do fenomeno a partir dos trabalhos selecionados — 2010-2020),
promovem-se discussoes e andlises acerca do fendmeno da medica-
lizagao da infincia com base na pesquisa realizada, autores auxi-
liares e autores da Teoria Histérico-Cultural (THC). Por Gltimo,
sao elaboradas as considera¢oes finais, demonstrando o percurso
realizado, os principais achados e contribuicdes, além de possiveis
lacunas a serem exploradas em pesquisas futuras.

Feitas as apresentagoes, convidamos vocé, caro leitor, a mergulhar
nestas breves paginas conosco, abrindo caminhos a compreensées e di-
dlogos sobre o fendmeno da medicalizagio da infincia, bem como pos-
sibilidades de enfrentamento em prol de nossas criangas. Boa leitura!
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1
BASES HISTORICAS E EPISTEMOLOGICAS: POR UMA
PERSPECTIVA NAO-MEDICALIZANTE

Do rio que tudo arrasta se diz que é violento. Mas ninguém diz

violentas as margens que o comprimem. (Bertold Brecht)

Ao longo da histéria, teorias buscaram compreender e explicar
o ser humano de forma isolada: cindindo corpo e mente (dualismo
cartesiano), bioldgico e social (teoria da pré-formagao ou preformis-
mo). Na contramio destas suposigdes, em um contexto de guerras
civis e crises epistemoldgicas, Vigotski (1896-1934) e colaboradores
desenvolvem a Teoria Histérico-Cultural (THC), perspectiva que
parte de um ser integral, na qual biolégico e social, corpo e mente
formam uma unidade dialética indissocidvel. Teoria que também
centraliza a qualidade da media¢io cultural proporcionada por ou-
tros mais experientes nos processos de aprendizagem e desenvolvi-
mento humano, enfatizando assim a importancia das relagoes, dos
lagos sociais estabelecidos e dos afetos. Nesse sentido, este capitulo
se destina a apresentar as bases que fundamentam a presente obra,
a saber, a Teoria Histérico-Cultural enquanto possibilidade de en-
frentamento diante do fenémeno da medicalizacio da infancia.

Origens e fundamentos da Teoria Histérico-Cultural

(THO)

A Teoria Histérico-Cultural proposta por Lev Semyonovich
Vigotski (1896-1934) e colaboradores como Alexander Romanovi-
ch Luria (1902-1977) e Alexei Nikolaievich Leontiev (1904-1979)
nasce influenciada por dois marcos: a crise da psicologia tradicional
ou da velha psicologia e a Revolugio Socialista ocorrida em outubro
de 1917 na Russia Czarista®. A crise da psicologia ¢ problematizada

25. Regida por um monarca propriamente conhecido como Tsar ou Czar. No
caso da Russia, Nicolau II (1868-1918), considerado seu tltimo imperador.
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na tentativa de superar a fragmentacio dos sujeitos, quer por ex-
plicagées puramente biologicistas de sua conduta e dos fendémenos
existenciais, quer por explica¢oes subjetivistas. Acerca da revolugio,
o periodo que a antecede foi marcado por constantes tensdes entre
monarcas ¢ a popula¢io, guerras civis em oposi¢do a um regime
absolutista que centralizou o poder nas maos dos nobres e ignorou
a miséria do povo. Um panorama, conforme Prestes e Tunes (2017),
de grande atraso econémico, mds condigoes de trabalho, moradia,
recessao e escassez de alimentos.

Caracterizada em sua maioria por camponeses pobres, a popu-
lagio era constantemente explorada e humilhada por latifundidrios
(sem contar o governo aristocrata autoritdrio), e mal sobrevivia com
sua prépria forga de trabalho. Poucos constituiam o proletariado in-
dustrial, j& que o processo de industrializagio no pais ocorria vaga-
rosamente, quando nio estagnava. Somado a isso, estava o descon-
tentamento em massa pela derrota em confronto por terras com o
Japao, em 1905, resultando na perda de milhées de pessoas e a perda
das mesmas terras pelas quais lutavam. Tempos depois na Primeira
Guerra Mundial (1914-1918), a Rassia foi novamente humilhada,
cedendo diversos territdrios para a Alemanha como uma condigio
para que suas tropas batessem em retirada, considerando o caos in-
terno vivido no pais e que precisavam dar conta (Pasqualini, 20006).

Inconformados com as decisoes do governo czarista, alguns
grupos uniram-se e criaram o Partido Operdrio Social-Democra-
ta Russo (POSDR) inspirado essencialmente nas ideias de Karl
Marx (1818-1883) e que posteriormente dividiu-se em duas fragoes
principais: os bolcheviques (maioria) liderados por Vladimir Lénin
(1870-1924) e os mencheviques (minoria) liderados por Julius Mar-
tov (1873-1923). A partir da mobilizagio desses grupos, a popula-
¢ao buscou reivindicar melhorias nas condi¢coes de vida de forma
pacifica, movimento punido severamente pelo Czar*® — a exemplo

26. Como a passeata ocorrida em frente ao Paldcio de Inverno no dia 22 de janeiro de
1905 em Sio Petersburgo (RUS). Dia que ficou conhecido como Domingo Sangrento
ou Ensaio da Revolugio pelos grupos revoltosos, na qual o Czar ordenou a Guarda
Imperial Russa que atirasse contra os manifestantes, promovendo uma chacina.
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da morte e exilio de muitos (o caso de Lénin). Entretanto, o posicio-
namento da familia real diante do sofrimento da populagao levou
o préprio exército a se opor as decisoes tomadas, inclusive a entrada
na Primeira Guerra Mundial que sé gerou mais mortes e conseguiu
agravar o quadro anteriormente instalado (Pasqualini, 20006).
Dadas as circunstancias, em 27 de fevereiro de 1917% os grupos
revoluciondrios organizam um primeiro levante, no qual trabalha-
dores e soldados do exército adentram o Paldcio de Tauride®® e o
Czar acaba abdicando do trono. Contudo, o acontecimento piorou
a situagdo, tendo em vista que a Rissia passou a ser liderada por
governos provisorios alterados constantemente e sem um consenso
sobre a elaboragio de politicas para a resolucio das questoes popu-
lacionais. Governos ainda ligados a elite aristocrata. Nesse cendrio,

segundo Reed (2010, p. 44-45),

a situacdo ficava a cada dia mais cadtica. Centenas de mi-
lhares de soldados desertavam do front, passando a vagar
em multidoes perdidas e desesperadas pelo pais. Os cam-
poneses das provincias de Tambov e Tver, cansados de es-
perar por terra, exasperados diante das medidas repressivas
do governo, incendiavam casas e massacravam proprie-
tarios de terras. Greves e locautes de grandes proporg¢oes
agitavam Moscou, Odessa e as minas de carvio do Don.
O transporte estava paralisado; as tropas passavam fome;
faltava pao nas grandes cidades. O governo, dividido en-
tre as faccoes democrdtica e reaciondria, nada podia fazer.
Quando se via for¢ado a agir, fazia-o sempre conforme o
interesse das classes proprietdrias.

27. Destaca-se que o calenddrio ocidental aqui adotado se diferencia do antigo
calenddrio russo que conforme Reed (2010, p. 27), “vigorava com treze dias de
atraso em relagdo ao nosso”, alterando-se desse modo as datas originais. Todavia, a
Russia passou a adotar o mesmo calenddrio ocidental (gregoriano) no ano de 1918.
28. Localizado em Sao Petersburgo, na Russia.
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Isso tudo contribuiu para que, em abril do mesmo ano (1917),
Lénin retornasse do exilio e influenciasse intensamente o movimento
revoluciondrio. Dentre as acoes por ele realizadas, estava a formula-
¢ao de propostas para que a Rassia fosse retirada da guerra e para a
dissolugio do governo provisorio sob o lema: “Todo poder aos sovietes”
(Reed, 2010), angariando apoio popular. Pontua-se que os sovietes
surgem em 1905 “[...] como érgaos da insurreicio armada, conce-
bidos pela criatividade revoluciondria das massas populares [...] e se
transformam em organizagoes de todo o povo trabalhador” (Dicio-
ndrio Politico, 2022, n. p.). Assim, em 25 de outubro de 1917%, ocor-
re o segundo levante revoluciondrio: os bolcheviques, liderados por
Lénin, invadem o Paldcio de Inverno®, pondo fim a qualquer resqui-
cio do governo imperialista ou governos provisérios. Lénin assume a
lideranga do pais e articula entdo um governo bolchevique. Data que
historicamente marcou a Revolugio Russa® (Pasqualini, 20006).

Mesmo que os conflitos ndo tenham desaparecido da noite para
o dia apds a tomada do poder pelo governo bolchevique, Prestes e
Tunes (2017) destacam que naquele contexto consequente 3 Re-
volugdo de Outubro de 1917 principios de igualdade, liberdade e
fraternidade se disseminaram, defendendo-se “[...] a terra para os
camponeses, 0 pao para os famintos e a paz para o povo” (Prestes;
Tunes, 2017, p. 288)**. Em linhas gerais, principios que influencia-
ram significativamente os estudos de Vigotski, Luria e Leontiev,
comprometidos com uma nova pedagogia e vertente da ciéncia psi-
coldgica que assentadas no materialismo histérico-dialético, teriam

29. No calenddrio gregoriano.

30. Localizado em Sao Petersburgo, na Russia.

31. Sugere-se aos(as) interessados(as) a leitura da obra: Dez dias que abalaram o
mundo (2010), de John Reed.

32. Fundando a Republica Socialista Federativa Soviética Russa mediante a im-
plantacio do socialismo na Russia. A Republica Socialista Federativa Soviética
Russa compunha a chamada Uniao das Republicas Socialistas Soviéticas (URSS)
criada em 1922 e com término em 1991 por conta de crises econdmicas e politi-
cas. A URSS unificava propriamente interesses entre Russia, Ucrania, Bielorrus-
sia e Transcaucdsia.
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o objetivo de contribuir no enfrentamento dos problemas sociais
vivenciados. Dentre esses problemas ¢ possivel mencionar os altos
indices de analfabetismo pés-revolugio e a indiferenca no que tan-
ge as pessoas com deficiéncias (Blanck, 1996).

Ademais, pode-se dizer com base em Shuare (2017, p. 31) que:

[...] o processo iniciado em 1917 na Russia implicou neces-
sariamente em profundas comogées no plano da consci-
éncia social; basta citar, para convencer-se disto, os movi-
mentos transformadores na poesia, no teatro, no cinema,
na pintura, na linguistica, entre outros que, ainda que
estivessem sendo esbocados desde os anos anteriores, en-
contravam nestes momentos a atmosfera propicia para seu
desenvolvimento. Seria estranho, neste contexto, que o re-
flexo cientifico da realidade, principalmente o das Ciéncias

Humanisticas, ficassem & margem desta situacio.

Nesse sentido, em O Significado Histérico da Crise da Psicolo-
gia® (1926), Vigotski aponta para uma crise filoséfica e metodolé-
gica na ciéncia psicolégica iniciada no século XX** que parte prin-
cipalmente de psiquiatras e psicélogos técnicos (psicotécnicos) que
se dedicavam a colocar em prética seus experimentos visando leis
universais, descri¢oes e padronizagoes sobre fendmenos e compor-
tamentos de natureza humana. Nesta linha de raciocinio, também
“[...] a chave da psicologia estava na patologia; para os novos siste-
mas, qualquer pessoa ¢ mais ou menos patolégica e deve, portanto,
ser interpretada com uma variante de tal ou qual tipo patolégico”
(Vygotsky, 2004, p. 205). O autor comenta que:

33. Texto de 1926. Segundo Lordelo (2011, p. 538), “[...] o manuscrito foi per-
dido durante a II Guerra Mundial, encontrado nos anos 1960 e sé veio a ser
publicado, finalmente, em 1982, na entdo Unido Soviética”.

34. Isso porque também despontava na Russia no final do século XIX e inicio
do século XX, estudos sobre a anatomia e fisiologia do sistema nervoso central.
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[...] existem outros sistemas que se baseiam na psicolo-
gia animal. E o caso, por exemplo, da maioria dos cur-
sos norte-americanos de comportamento ¢ dos russos de
reflexologia, que desenvolvem todo seu sistema partindo
do conceito de reflexo condicionado, que é tomado como
principio central. Além de conceder um papel de prota-
gonista a psicologia animal empirica na elabora¢io dos
conceitos fundamentais, uma série de autores a apresentam
como a disciplina geral a que outras disciplinas deveriam
se referir. Argumentam que, jé que a psicologia animal foi
aquela de deu lugar a ciéncia do comportamento e cons-
titui o ponto de partida da andlise objetiva do psiquico, e
visto que essa ciéncia ¢ estritamente uma ciéncia biol6gi-
ca, a ela corresponde elaborar conceitos fundamentais da
ciéncia e proporciond-los a outras disciplinas psicoldgicas.

(Vygotsky, 2004, p. 205)

Vigotski ndo negou a importancia dos estudos com animais nas
descobertas cientificas, mas nao acreditou que esse seria o ponto de
partida para o entendimento do ser humano. Tanto que ao escrever
sobre a Historia do Desenvolvimento das Fungoes Psiquicas Superiores
(1931), defendeu como fator determinante & conduta humana, que
a sociedade e a cultura deveriam figurar em primeiro lugar e nio a
natureza (Vygotski, 1995). Entende desse modo, que o

[...] percurso do desenvolvimento nio ¢ linear como a ma-
turacio ou evolugao previsivel de caracteristicas pré-deter-
minadas, mas um movimento dialético de transformacées
e criagbes de processos internos por meio do enraizamento

social. (Ribeiro; Viégas, 2016, p. 158)

Com isso, os pressupostos da Teoria Histérico-Cultural ga-
nham forma, na contramao de suposi¢coes mecanicistas, dualistas
e a-histéricas (Prestes; Tunes, 2017; Lordelo, 2011). A exemplo do
dualismo de Descartes (1596-1650), inclinado a divisio entre corpo
e mente — res extensa e res cogitans — como realidades ou atributos
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conflitantes, andlogo a uma mdquina; e a teoria da Pré-formacao
ou Preformismo (difundida principalmente entre os séculos XVIII
e XIX), na qual o embrido continha o ser pré-determinado, um ovo
que carregava o ser humano pronto, acabado. Refutando tais con-
cepeoes, Vigotski se aproxima dos postulados espinosanos (Baruch
Espinosa) e marxistas (Karl Marx), sucedendo a énfase em estudar
o desenvolvimento humano como uma unidade dialética, indissoci-
dvel e em constante transformagao.

Ainda em relacio ao dualismo cartesiano, este era considerado
por Vigotski a heranca da ciéncia e filosofia da época, elo que pro-
movia o didlogo entre as correntes tedrico-prdticas, embora fosse
um didlogo quase inexistente. Resumidamente, segundo Lordelo
(2011), a psicologia da época estava dividida entre duas grandes
correntes: a corrente cientifico-natural materialista, na qual se exem-
plificam o behaviorismo e a reflexologia, e uma outra corrente espi-
ritualista, na qual sobressafam a psicologia descritiva e a psicandlise.
A primeira corrente negava o subjetivo ou o psiquico, que na légica
seriam imateriais; advogavam em favor da objetividade e suposta
neutralidade. J4 a segunda corrente, inversamente, concebia a exis-
téncia de substincias ou instincias imateriais — como a subjetivi-
dade e o inconsciente —, de modo que nao havia a possibilidade de
controld-los ou mensura-los objetivamente.

A partir do exposto, Sawaia (2009, p. 368) comenta justamente
que Vigotski

[...] inspirou-se na filosofia monista® de Espinosa e na teo-
ria dialético-materialista de Marx para construir uma con-
cep¢do de psiquismo como um sistema integrado de fun-
¢oes psicolédgicas, em que todas estao relacionadas entre si,
ao corpo bioldgico, mediadas pela cultura e pelo contexto
social, sem hierarquia e relacio causal. Defende que é sobre
essa unido, sobre os nexos que a promovem e seu cardter

medidtico que a Psicologia deve se debrugar, pois ¢ essa
unidade que qualifica nossa condi¢ao humana.

35. Significa uma filosofia que nao tende ao dualismo, a diferenciacio entre cor-

po e mente, mas os considera #70, uma coisa sd.
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O materialismo histérico-dialético apoia-se nas ideias do fil6-
sofo e socialista Karl Marx (1818-1883) e do socialista Friedrich
Engels (1820-1895), autores reconhecidos ao redor do mundo por
suas ideias revoluciondrias envolvendo o trabalho humano. E, tan-
to o pensamento de Marx quanto de Engels sofrera influéncias do
filésofo alemao Georg Wilhelm Friedrich Hegel (1770-1831). A
principio, Saviani (2012) assevera que a contradigdo integra o mar-
xismo e compde a logica dialética, essencial para o progredir no
campo das ideias e sobre a realidade concreta. Para o autor, sempre
haverd o que problematizar, uma vez que nao ¢ possivel apreender a
complexidade do todo cabalmente. Além do mais, vive-se em uma
sociedade marcadamente contraditéria e efémera, logo, a contradi-
¢ao reflexionada permite o senso critico das verdades impositivas,
produzindo de fato mentes autdnomas (Saviani, 2012). Desponta
entdo, o lado revoluciondrio do marxismo: pensar as contradicoes
sociais em contexto e épocas fmpares, situados historicamente e em
constante transformagio, tal como o ser humano.

No que respeita as contradi¢oes sociais, é relevante mencionar
que Marx e outros autores (Engels, Lénin e Gramsci) objetivavam
o prevalecimento de dois principios: “1) a diferenciagdo entre a pers-
pectiva proletdria e aquela dos burgueses e pequeno-burgueses pro-
gressistas; e 2) a firme unido entre as for¢as que buscam expressar e
fazer avancar a luta dos trabalhadores” (Saviani, 2012, p. 6). Dessa
forma, Marx incentivou movimentos em prol do socialismo, ten-
tando demonstrar os dois lados da moeda, os privilégios da classe
burguesa e as dificuldades da classe proletdria, a primeira como de-
tentora dos meios de produgio e ideologia dominante, e a segunda
como aqueles que vendem sua for¢a de trabalho, muitas vezes sem
perspectivas de mudanga ou conscientizagao de suas posigoes, alie-
nados a entao ideologia dominante.

Por outro lado, nem todas as discussoes acerca do marxismo
foram positivas ao longo da histéria. Saviani (2012) relaciona con-
flitos internos ao ego dos intelectuais esquerdistas, o que dificul-
tava a compreensdo dos reais propdsitos de luta. O autor traz o
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pensamento de Lénin ao dizer que se o proletariado se unisse, se
organizasse, certamente derrubariam muitos exércitos (cita a au-
tocracia russa e o capitalismo internacional). Defende que nio se
pode deixar levar por intelectuais que carregam as ideias de Marx
de um modo extremamente doutrindrio sobre outros saberes, ig-
norando-os, e ignorando o que o préprio Marx demonstrou em
vida; a luta contra o poderio capitalista que subjuga os demais e
que impulsiona tantas divisées em sociedade.

Naio obstante, atenta-se que a histdria também possui grande
importincia na teoria marxista. Especificamente, a histéria da hu-
manidade demonstra que o ser humano nao sobrevive sem o outro.
Este outro é quem supre as necessidades bdsicas do novo ser desde
o nascimento, que compartilha dos frutos de seu trabalho e igual-
mente o ensina nesse processo. Esse trabalho seria o mesmo que
produzir condigoes de existéncia (Saviani, 2012), e isso envolve a¢oes
sobre a natureza. No momento em que o ser humano se propée a
modificar a natureza em beneficio préprio, modifica a si mesmo.
Nesse rumo, Gramsci (1999, p. 412), faz uma consideracio: “di-
gamos, portanto, que o homem é um processo, precisamente, um
processo de seus atos”. Significa compreender aquilo que se produz
humanamente como materialidade do préprio ser, em uma janela
histérica circunstanciada.

Na acep¢io marxista, o trabalho é considerado categoria fun-
dante, ou seja, principal atividade criadora e produtiva do ser hu-
mano (Marx, 1996; Leontiev, 2004), pois nao indica apenas a ati-
vidade laboral, mas exerce papel primordial de ensino. Conforme
Marx (1996), o trabalho é uma condicao existencial do ser hu-
mano, “[...] independente de todas as formas de sociedade, eterna
necessidade natural de mediagio do metabolismo entre homem e
natureza e, portanto, da vida humana” (Marx, 1996, p. 172). E
nessa atividade que os sujeitos significam e dio sentido s coisas. E
sobre a forma como aprendem, como se desenvolvem e, por conse-
quéncia, como se relacionam (Saviani, 2007). Afirmando o dito,
Marques (2021, p. 6778) aponta que
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o desenvolvimento histérico da consciéncia humana me-
diada pela atividade desencadeia na produgio de signifi-
cados e sentidos. Em outras palavras, em atividade, o ho-
mem se apropria da realidade e produz significagées sobre
ela. Essas significagdes medeiam suas agdes, operacoes e
tarefas. Por isso que a consciéncia humana, segundo Vi-
gotski, pode ser estudada pela atividade, pois, a atividade
¢ a consciéncia em movimento que se objetiva por meio da

atividade, que pode ser prética ou psiquica.

Também, de acordo com Frigotto (2012, p. 268), “sendo o tra-
balho a atividade vital e criadora mediante a qual o ser humano
produz e reproduz a si mesmo, a educagio omnilateral o tem como
parte constituinte”. O autor compreende a rela¢io interdependente
entre o trabalho e a educagao enquanto formadores do ser humano.
Inspirado em Marx, fala da necessidade de se promover uma edu-
cagdo omnilateral, englobando as distintas dimensées constituintes
das especificidades humanas, levando em conta as condiges objeti-
vas e subjetivas para seu pleno desenvolvimento cultural, intelectu-
al, afetivo, estético e lddico. Entende que a educagao e a emancipa-
¢ao dos sentidos humanos por meio do trabalho nao sao dados pela
natureza, mas construidos socialmente (Frigotto, 2012). Do mes-
mo modo, como abordado sequencialmente, a Teoria Histérico-
-Cultural enfatizard a importancia do outro ao mediar processos de
aprendizagem e desenvolvimento, ao mobilizar fungdes psiquicas
superiores; ao imprimir na espécie a humanidade.

Aprendizagem e desenvolvimento humano na Teoria
Histérico-Cultural (THC)

Na Teoria Histérico-Cultural, a aprendizagem e o desenvolvi-
mento sdo considerados processos distintos que, no entanto, per-
manecem interligados. Nao podem ser compreendidos independen-
temente de forcas histéricas, sociais e culturais, uma vez que essas
exercem papel determinante na formagio humana. Tanto a apren-
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dizagem, quanto o desenvolvimento, sao processos desencadeados a
partir das relagdes estabelecidas com o meio e com mediadores da
cultura: familiares, professores e diversos outros sujeitos do entorno,
situados em épocas e contextos sociais tinicos. Nesse intermédio, nao
se ignoram aspectos bioldgicos, mas entende-se que estejam subsu-
midos a mediagio cultural, aquela que fundamentalmente permite
a formagao de fungdes especificas da humanidade (Vigotski, 2010).
Contudo, para chegar a esse ponto, é necessério, 4 priori, entender o
ser humano em seu processo de hominizagio e humanizagdio.

Segundo Leontiev (2004), a hominizagdio corresponde a transfor-
magio da espécie humana ao longo do tempo, transformacoes de nzvel
filogenético como caracteristicas fisicas/organicas, tragos hereditdrios.
Jé a humanizagio, corresponde a caracteristicas proprias dos seres hu-
manos que também foram sendo desenvolvidas, transformagoes de 7:-
vel ontogenético, a exemplo de caminhar ereto e comunicar-se. O autor
refor¢a que o ser humano hominizou-se e humaniza-se pelas relagoes
com o mundo circundante e com outros de seu género e espécie. De-
preende nesses processos que a atividade humana individual se tornou
coletiva e o homem diferenciou-se do animal. Ao produzir meios de
subsisténcia, produzia a si mesmo. Gragas ao #rabalho (atividade), as
relacdes com o mundo iam ampliando-se: 0 homem modificava a na-
tureza ao passo em que era modificado por ela, incluindo-se o uso de
instrumentos que facilitava essa interagio (Leontiev, 2004).

Corroborando a ideia, Mezzari, Facci e Leonardo (2019, p.
203-204) afirmam que

o trabalho emerge como elemento essencial na medida em
que medeia a relagio entre homem e natureza, tornando
possivel o processo de humanizacio do ser humano [...] por
meio da atividade, especificamente o trabalho, o homem
conseguiu romper com seus limites biolégicos, reproduzin-
do-se socialmente, construindo uma nova realidade, tanto
objetiva quanto subjetiva. Assim, quaisquer modificacoes
das condigées objetivas e materiais dos homens implicarao

em transformacoes em suas condicoes subjetivas.
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A constante relagio com a natureza desdobrou-se em novos co-
nhecimentos de mundo, possibilitado essencialmente pelo uso de
instrumentos externos (ferramentas-objetos) e internos (signos e sim-
bolos). Vygotski (1995, p. 45, traducio nossa), assinala que “[...] o
ser humano ¢ superior a todos os animais pelo fato precisamente de
que o alcance de sua atividade se amplia ilimitadamente gragas as
ferramentas™. Ao utilizar o galho de uma drvore como instrumento
para alcangar um fruto, o ser humano deu funcéo ao objeto, tornan-
do-0 uma extensao de seu corpo. Ao transformar pedras em facas, j4
nao utilizava com tanta frequéncia os dentes para rasgar o alimento
e, assim, trouxe maior precisdo ao corte de carnes e frutas. Logo,
o instrumento se interpds entre ele e a natureza na forma mediada
(Vygotski, 1995). Do mesmo modo, Moura, Sforni e Aratjo (2011)
dirdo que com o tempo esses instrumentos foram sendo refinados.

Para os mesmos autores, nos instrumentos estao fixadas as a#i-
vidades fisicas e psiquicas de trabalho dos sujeitos (Moura; Sforni;
Aratjo, 2011). Sua criagao e utilizagao reflete um salto qualitativo no
desenvolvimento do psiquismo, tanto os fisicos e externos que auxiliam
as agdbes no meio, quanto os simbélicos e internos, que orientam a
atividade psiquica, o caso dos signos. Conforme Vygotski (1995), o
signo permite o desenvolvimento da capacidade de representar men-
talmente objetos, acontecimentos, sentimentos e emog¢oes de forma
inter-relacionada. Significa que objetos e situagdes determinadas nio
precisam mais estar presentes em tempo real para que sejam recorda-
das e sentidas: se passa a operar — processar as informagdes — inter-
namente por meio dos signos. Cabe dizer que a palavra® é a unidade
de sentido, o signo dos signos, ji que possui fun¢io social primordial

36. Lé-se no original, em espanhol: “[...] el ser humano es superior a todos los
animales por el echo precisamente de que el radio de su actividad se amplia ilimi-
tadamente gracias a las herramientas”.

37. Por exemplo, uma tnica palavra pode levar a uma série de conexdes, desdobrar
em sentimentos, emogoes e assim por diante. Como unidade de sentido, “[...] a pala-
vra assume funcdo simbdlica, representativa e duplica o mundo para o homem, visto
que evoca na mente a materialidade experimentada” (Tuleski ez 4/., 2019, p. 166).
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de comunicagao, afirmando a importincia da /inguagem como po-
tencializadora do desenvolvimento do psiquismo humano.

De maneira concomitante, esse processar de informagies en-
volvendo os signos leva-nos a abordar as fungoes psiquicas, um dos
conceitos chaves na teoria de Vigotski e que, de modo geral, s3o co-
muns tanto aos homens quanto aos animais, diferenciando-se pre-
cisamente nos seres humanos ao exercer controle sobre sua prépria
conduta em sociedade. Acontece que no inicio da vida humana,
Fungées Psiquicas Elementares (FPE) de cardter bioldgico, instin-
tivas e imediatas predominam, como aten¢io e memoria involun-
tdrias. Posteriormente, com a mediagao a produgio cultural, essas
fungées mais elementares sao aprimoradas, superam aquele estdgio
anterior e desdobram-se em fung¢ées mais complexas, conscientes,
as chamadas Fungoes Psiquicas Superiores (FPS), como: aten¢io
voluntdria, memoria voluntdria ou memoria légica, linguagem,
pensamento verbal, formagao de conceitos, etc. (Vygotski, 1995).

Em outras palavras, as Fungées Psiquicas Superiores (FPS) tém
seu desenvolvimento dentro das Fungdes Psiquicas Elementares
(FPE), e sao fungdes especificas da humanidade. As FPE, presen-
tes desde o nascimento, se desenvolvem no seio das relagoes sociais
e entdo se tornam superiores, nao desaparecendo ao longo de seu
desenvolvimento. Diferentemente das FPS, as FPE também sao co-
muns aos animais, pois possuem cardter bioldgico, sao instintivas
e inatas e correspondem a reagdes mais automdticas, a exemplo das
acoes reflexas envolvendo a atengio involuntdria: face a um baru-
lho alto e repentino, a atengdo volta-se em dire¢do ao som emitido
(Vygotski, 1995). E somente no processo de desenvolvimento cul-
tural, mediado por outros mais experientes e pela interagio com
instrumentos fisicos e simbélicos, que a atengao se voluntaria, na
dependéncia da apropriacio dos signos culturais (Tuleski ez al.,
2019). Nisto, um aspecto imprescindivel as distingue: as FPE se-
riam controladas pelo meio, enquanto as FPS, autorreguladas pelos

sujeitos (Vygotski, 1995; Leontiev, 2004; Pasqualini, 2009).
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Ainda sobre o exemplo da aten¢io, Vigotski assinala que seu
desenvolvimento

[...] come¢a também, no sentido estrito da palavra, na
mais tenra idade da crianga, quando se produz o primeiro
contato social entre ele e os adultos de seu entorno. Todo
desenvolvimento cultural ¢, a0 mesmo tempo, social. O
desenvolvimento cultural de qualquer funcio, incluindo a
atencio, consiste em que o ser social no processo de sua
vida e atividade elabora uma série de estimulos e signos
artificiais. Gragas a eles se orienta a conduta social da
personalidade; os estimulos e signos assim formados se
convertem no meio fundamental que permite ao indivi-
duo dominar seus préprios processos de comportamento.
(Vygotski, 1995, p. 286, tradugao nossa)*

Assim, a mediacio cultural intencional permite que utilizemos
o signo como instrumento de controle da conduta interna, mobili-
zando as fungdes psiquicas superiores. Mas, ¢ preciso enfatizar que
as funcoes elementares continuam existindo dentro das culturais,
sdo superadas na medida em que sdo incorporadas pelas superiores,
quer dizer: “[...] é dialeticamente negada por ela, se transfere a ela
e existe nela” (Vygotski, 1995, p. 193). Vigotski nao faz uma cisao
entre fungoes elementares e superiores, ou, ainda, entre biolégico e

38. Lé-se no original, em espanhol: “[...] comienza también, en el estricto sentido
de la palabra, en la méds temprana edad del nifio, cuando se produce el primer
contacto social entre él y los adultos de su entorno. Al igual que todo desarrollo
cultural es, al mismo tiempo, social. El desarrollo cultural de cualquier funcién,
incluida la atencién, consiste en que el ser social en el proceso de su vida y activi-
dad elabora una serie de estimulos y signos artificiales. Gracias a ellos se orienta
la conducta social de la personalidad; los estimulos y signos asi formados se con-
vierten en el medio fundamental que permite al individuo dominar sus propios
procesos de comportamiento”.
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social, mas os encadeia. Esse processo®® todo ocorre primeiro no pla-
no social enquanto fungio interpsiquica e sé6 depois é que se torna
uma funcio intrapsiquica — no plano psicolégico:

[...] toda funcio no desenvolvimento cultural da crianca
aparece em cena duas vezes, em dois planos; primeiro no
plano social e depois no psicolégico, a principio entre os
homens como categoria interpsiquica e logo no interior da
crianca como categoria intrapsiquica. (Vygotski, 1995, p.
198, tradugio nossa)*

No processo de tornar-se fungio psiquica superior (FPS), o que
antes era mediado passa a ocorrer de forma direta, operado inter-
namente pela crianca que: “organiza estimulos para executar sua
reagao” (Vygotski, 1995, p. 211, tradugao nossa)*’. Dominio de si
mesma que expressa o desenvolvimento da vontade, a atividade vo-
litiva, contribuindo significativamente para a eleva¢io das fungoes
psiquicas superiores. Dessa forma, entende-se que o adulto inter-
preta e significa o gesto ou o movimento da crianga que, por sua
vez, deixa de ser um movimento direcionado e si (a crianga com
ela mesma) e passa a ser para si (orientado a um outro). Segundo
Vygotski (1995), as capacidades internas do psiquismo sao movidas
pela qualidade das relagdes sociais. Passamos a ser ndés mesmos por
meio do outro, nossa personalidade imprime a interpretagao parti-
cular e subjetiva do meio em relagdo ao ser dos outros, constituindo
uma sintese de miltiplas determinagées.

39. Caracterizado ¢ nomeado também pelo autor como Lei Genética Geral do
Desenvolvimento Cultural, que deve ser compreendida no conjunto das obras de
Vigotski, visto que nio corresponde a genética no sentido biolégico de fato, mas
sim a génese, origem de processos que dialogam entre si.

40. Lé-se no original, em espanhol: “[...] toda funcién en el desarollo cultural
del nifio aparece en escena dos veces, en dos planos; primero en el plano social y
después en el psicolédgico, al principio entre los hombres como categoria interpsi-
quica y luego en el interior del nifio como categorfa intrapsiquica”.

41. Lé-se no original, em espanhol: “El nifo organiza estimulos para ejecutar

su reaccién”.
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Fundamentando-se igualmente nas ideias de Vigotski, Aradjo
(2003, p. 21) dird que o autor “[...] ao discutir sobre a interagdo entre
aprendizado (dimensio interpessoal) e desenvolvimento (dimensio
intrapessoal) defendeu que a aprendizagem desencadeia os proces-
sos de desenvolvimento”. Logo, aprendizagem e desenvolvimento
sa0 processos distintos, mas interdependentes. Desde o nascimento,
a crianga ¢é inserida em uma cultura. Inicialmente, sua relagao com
o mundo ¢ orientada para a satisfagio das necessidades de sobre-
vivéncia, alterando-se ao longo do seu desenvolvimento. Como ji
mencionado, esse processo de mudanca se dd porque ela é cuidada
por um outro mais experiente que medeia a relagio dela com a cul-
tura, proporcionando sua apropriagio dos conhecimentos histori-
camente acumulados pela humanidade. A esse processo, nomeia-se
aprendizagem: a apropriagio dos “fendmenos externos da cultura
material e intelectual” que, incorporados pelos sujeitos, formam sua
singularidade (Leontiev, 2004, p. 283; Vygotski, 1995; 2017).

Nessa direcio também,

[...] o desenvolvimento nio ¢ um processo natural nem
espontineo, mas um processo cultural e socialmente me-
diado. O aparato bioldgico ¢ importante, no entanto, sio
as condigoes sécio-histéricas, tais como: dinAmica familiar
(cultura, valores, hdbitos) e condicoes de acesso ao conhe-
cimento sistematizado que promoverdo ou nio o desenvol-

vimento efetivo. (Tuleski; Franco; Mendonga, 2021, p. 12)

Por sua vez, essas condi¢oes sdcio-histdricas traduzem a situacdo
social do desenvolvimento da crianca, que diz respeito a um conjunto
de fatores, como: o acesso a cultura, escolarizacio, condigoes socio-
econdmicas e assim por diante; situagdes peculiares vivenciadas no
desenvolvimento e que o influenciam diretamente (Vigotski, 2010).
Mesmo em se tratando de processos distintos, a aprendizagem e
o desenvolvimento devem ser compreendidos como uma unidade
dialética em constante movimento, sendo o desenvolvimento um
produto do processo de aprendizagem. Além disso, segundo Tu-
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leski, Franco e Mendonga (2021), o desenvolvimento ocorre por
toda a vida e estd

[...] orientado para capacidades mais complexas, no entan-
to, para que ele ocorra, todas as necessidades devem ser
atendidas. Cabe 4 familia e 4 escola promoverem as con-
digoes objetivas e subjetivas de desenvolvimento para os
individuos. (Tuleski; Franco; Mendonga, 2021, p. 12)

Posto isso, o ser humano

[...] por sua origem e natureza, nio pode nem existir nem
conhecer o desenvolvimento préprio de sua espécie como
uma modnada*® isolada: ele tem, necessariamente, seu pro-
longamento nos outros; tomado em si, ele no é um ser

completo. (Ivic, 2010, p. 17)

Esse outro é quem deve promover condigoes e estratégias edu-
cativas, sem as quais a aprendizagem e o desenvolvimento quali-
tativo de func¢oes psiquicas superiores sao improvaveis (Vygotski,
1995). A Teoria Histérico-Cultural nao desvincula a importincia
do biolégico na formagio do ser, mas entende que este ¢ subsumido
a vida social, que cria a necessidade de subordinagio da conduta
humana as exigéncias sociais, atestando a imprescindibilidade do
outro e dos processos de mediagio cultural.

Ademais, contrdrio ao apresentado, sobressaindo vieses biolo-
gicistas, individualistas e naturalistas de compreensio do ser hu-
mano, aprendizagem e desenvolvimento, a importincia do outro ¢
muitas vezes relegada a segundo plano ou desconsiderada, incluin-
do aspectos histéricos, sociais e culturais que formam e fundam
a humanidade. Consequentemente, o fendmeno da medicalizacio
da infincia se torna uma possibilidade explicativa das possiveis di-

42. Moénada no latim — monas + adis = unidade; no grego — monas + ados = soli-
tdrio/sozinho. Priberam Diciondrio. Ménada. Disponivel em: hetps://bit.ly/3N-
9cgx7. Acesso em: 15 nov. 2020.
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ficuldades manifestas em meios aos processos de aprendizagem e
desenvolvimento das criancas. Motivo pelo qual sdo tecidas, em
seguida, consideragoes da Teoria Histérico-Cultural em relagao ao
fen6meno aludido.

Consideragoes da Teoria Histérico-Cultural (THC)
frente ao fendomeno da medicalizagao da infancia

A literatura disponivel tem demonstrado preocupagoes crescentes
em torno do fenémeno da medicalizacao da infAncia nas dltimas déca-
das, mobilizando estudos, em especial, nas dreas da Satide e Educacao
(Santos, 2015). Essas preocupagdes incidem sobre o fato de criangas
estarem fazendo o uso cada vez mais cedo de medicamentos contro-
lados, sendo enquadradas em critérios sintomdticos, envolvendo pa-
tologias e transtornos psiquidtricos promovidos pelos mais diversos
manuais diagndsticos*” (Franco; Mendonga; Tuleski, 2020). Aumento
que, segundo Moysés (2001), coincide com a entrada da crianga na
escola, contraditoriamente, 0 momento em que precisa controlar sua
conduta, direcionar sua atengao ao professor e ao contetido enunciado
para se apropriar de processos como os de leitura e escrita. Momento
que demanda do outro mais experiente conhecimentos sobre o desen-
volvimento infantil, presenca, paciéncia, intencionalidade e direciona-
lidade do ensino (Moura; Sforni; Aradjo, 2011).

De modo geral, para Collares e Moysés (1996), a medicalizacio
desponta como uma forma de lidar com problemas cotidianos das
mais variadas origens e matizes, uma solugio rdpida a diferentes
demandas, mesmo que nao sejam de ordem médica. Problemas que
embora coletivos e sociais, sio tratados como patologias biolégicas
e individuais. A andlise da situacdo se embasa na roupagem externa

43. Privilegia-se o Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM) ou,
em portugués, Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais que se
encontra na sua quinta edi¢io, o DSM-V. Ver mais em: American Psychiatric Asso-
ciation (APA). Manual diagnéstico e estatistico de transtornos mentais. DSM-V. Tra-
dugio de Maria Inés Corréa Nascimento ez al. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.
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dos conflitos vivenciados e permanece na superficie, calcada no ni-
vel raso das aparéncias. Um exemplo disso trata-se da desnutrigio,
problema social tomado em alguns casos como sendo algo conzraido
pela crianca, uma caréncia pensada biologicamente e assim encami-
nhada. Nessa l6gica, o processo de medicalizagio na infincia tem
se disseminado como uma forma de lidar com o desempenho do
estudante que nao aprende, fazendo-o arcar com o dnus do suposto
insucesso ou famigerado fracasso escolar (Patto, 2015; Zola, 1972;
Illich, 1975; Conrad, 1979; 2007; Mutarelli, 2019).

Destarte, acerca da organizagio do sistema educacional brasi-
leiro nos anos de 1930 em diante, referenciais de base biologicista
nas dreas da medicina, biologia e psicologia predominavam. Para
estes referenciais o processo de desenvolvimento humano era admi-
tido como algo natural, espontineo, em que o sucesso ou o fracasso
dependiam dnica e exclusivamente da crianga, de suas capacidades
também herdadas (psicogenéticas), ou seja, localizadas no plano
corporal. Competia ao Estado oferecer apenas o acesso a educacio
publica de modo igualitdrio. Quer dizer, todo sujeito seria educa-
do, no entanto, apenas conforme as aptidoes naturais o permitissem
(Gualtieri; Lugli, 2012). Assim:

A culpabiliza¢io da crian¢a pelo fracasso na escola, em
virtude de suas pretensas caracteristicas bioldgicas, deve,
entdo, ser compreendida nesse quadro em que as ciéncias,
particularmente, da hereditariedade, sustentavam expli-
cagoes fatalistas que situavam a nao aprendizagem como
resultado de uma condicio do sujeito sobre a qual a escola
pouco podia interferir. Se o problema organico decorresse
de problemas de satde ou md nutri¢do, af sim o poder pu-
blico poderia intervir para minord-los, pois eram percebi-
dos como limitadores da aprendizagem. Nao por acaso, no
perfodo em questio, os servicos de satide dirigidos ao aluno
foram pensados como parte integrante da organizacio do
proéprio sistema escolar. (Gualtieri; Lugli, 2012, p. 22)
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Também, a questao do desempenho escolar esteve relacionada a
dtica do esforco pessoal. No idedrio coletivo, a meritocracia era um
aspecto que transpunha a responsabilidade do sistema e da escola
novamente ao estudante — e continua por assim dizer. Nio se esfor-
cando o suficiente, a consequéncia direta para esse seria nio se tornar
uma pessoa bem-sucedida na vida; ficaria 2 mercé da prépria sorte,
uma vez que as institui¢des responsdveis ja haviam cumprido com a
sua parte (Gualtieri; Lugli, 2012). Ainda, na falta de esforco pessoal,
os estudantes eram taxados, rotulados como alunos-problema. Sobre
isso, ¢ importante esclarecer que para a Teoria Histérico-Cultural
nao existem alunos-problema, e sim problemas e dificuldades enfren-
tadas no decurso do processo de ensino e aprendizagem.

Com os ditos avancos em psiquiatria, houve sim, em parte,
uma descentralizagdo das causas das dificuldades e problemas apre-
sentados pelos estudantes como sendo apenas de ordem fisioldgica.
Tornava-se relevante conhecer a histéria, as interacoes e os conflitos
que marcavam a vida da crianca e que interferiam na adaptagio es-
colar. Em nivel nacional, a psicanilise, por exemplo, trazia o enfo-
que sobre a dimensao afetivo-emocional, considerada a génese dos
desvios (Gualtieri; Lugli, 2012). Esses desvios agora tinham como
foco investigativo o ambiente sociofamiliar, causalidades que, se-
gundo Patto (2015), iam do orginico ao emocional referente ao
desenvolvimento da personalidade, além da causalidade intelectual;
estendendo-se na atualidade.

Nio educdveis na escola, as criangas passaram a ser encami-
nhadas para especialistas em saide ou satide mental que, via de
regra, culpabilizavam o ambiente familiar pelos comportamentos e
dificuldades manifestas, a partir de justificativas como o alcoolis-
mo, a subnutricdo, os maus-tratos fisicos e emocionais em relacdo
a crianga, auséncia de acompanhamento destas, etc. Obviamente
que fatores como esses influenciam sobre a vida da crianca, todavia,
acredita-se que apenas buscar culpados em nada contribui, ou mo-
tiva, para a legitima superagao das dificuldades, e que estas refletem
todo um contexto social, politico e econdmico vivenciado. Assim,
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nao se pensa coletivamente em estratégias e sugestoes para auxiliar
a crianga dentro de suas condigdes concretas de vida e possibilida-
des de enfrentamento juntamente com a familia e a escola. E como
se a responsabilidade perambulasse de institui¢ao em instituicio, de
sujeito para sujeito, ainda que, em realidade, nunca tivesse deixado
de ser de todos (Gualtieri; Lugli, 2012).

Ao falar sobre a Psicologia escolar e patologizacio da educagio:
possibilidades de atuagio, Maia (2017) comenta que a Psicologia tam-
bém pode auxiliar na patologizacio dos sujeitos, na medida em que
produz discursos e préticas baseadas puramente em diagnésticos e
na adequagio da conduta humana. Ao remontar a histéria, a fungao
inicial desempenhada pelos psicélogos nas escolas se reduzia a testes
de inteligéncia e classificagiao dos estudantes sobre as dificuldades
apresentadas, bem como a possibilidade de progressio nas séries es-
colares. Prdticas que se tornavam combustivel para a patologizagao
da infincia na drea da educagdo. Dessa forma, a autora instiga a
compreender que o psicdlogo escolar pode atuar no sentido de

[...] mediar as relacoes interpessoais, trabalhando na escuta
dos significados presentes e proporcionando um espago de
didlogo em que seja possivel a construgdo de um caminho
para o coletivo, e nio apenas para cada ator individual-

mente. (Maia, 2017, p. 45)

Acerca do emprego da avaliacdo psicoldgica e o diagndstico da
crian¢a que manifesta dificuldades no processo de aprendizagem e/
ou problemas de comportamento no 4mbito escolar, Moysés (2001)
procura evidenciar que o olhar do avaliador é de certa forma limita-
do, o que por si s6 impoe limites & pretensao avaliativa — limitagio
que precisa ser percebida e aceita pelos préprios profissionais. Por
“limites a pretensao avaliativa”, a autora nio desmerece o processo
avaliativo, mas revela seu cardter de indefinibilidade sobre a crianca,
de mutabilidade, deixando claro que a hipétese diagndstica nio deve
ser uma sentenga em rela¢io a tomada de decises. Sobre essa limita-
¢do intrinseca ao olhar do profissional, Moysés (2001) exemplifica:
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Quando se avalia, seja qual for o objeto dessa avaliagio,
nao se tem acesso ao objeto em si, sempre apenas as suas
formas de expressio. Entretanto, mesmo o acesso as formas
de expressio do objeto pode ser indireto. Quando obser-
vamos uma crianga fazendo pipa, desenhando, escreven-
do, andando de bicicleta, correndo, subindo em 4rvores,
0 que vemos ¢ exatamente isto: uma crianca fazendo pipa,
desenhando, escrevendo, andando de bicicleta, correndo,
subindo em drvores [..] A partir dai, dessa observagio
direta dos movimentos, a luz de referenciais conceituais,
deduzimos teoricamente a coordenacio, o equilibrio, etc...
(Moysés, 2001, p. 38)

Nesse sentido, notadamente um dos transtornos mais avaliados
na contemporaneidade e passiveis de interven¢do medicamentosa
no 4mbito escolar, consiste no Transtorno do Déficit de Atencio
e Hiperatividade (TDAH), “[...] definido por niveis prejudiciais
de desatengio, desorganizacao e/ou hiperatividade-impulsividade”
(APA, 2014, p. 32). Entende-se que o TDAH envolve a dificuldade
de direcionar e manter a aten¢io em atividades especificas, causan-
do prejuizos ao desenvolvimento e qualidade de vida. Na atualidade
estd diretamente relacionado as queixas escolares. O TDAH pode
ser analisado a luz da Teoria Histérico-Cultural, principalmente
nos estudos de Vygotski (1995) sobre a aten¢io voluntdria e con-
trole da conduta. Como anteriormente mencionado, para o autor,
essas capacidades sdo aprendidas socialmente, desenvolvidas com o
processo de mediagio realizado pelo outro mais experiente.

A compreensio permite a discussdo da problemdtica no campo
da educagao sob um novo prisma, diferentemente das concepgies
de ordem fisioldgica que vem acompanhando os debates em torno
da medicalizagio, sendo essas concepgoes a tdnica de prdticas e dis-
cursos medicalizantes (Ribeiro; Viégas, 2016). Ora, entendendo-se
que a aten¢do também se aprende, entio a responsabilidade ¢ com-
partilhada por todos no processo de ensino, familiares, professores
e demais sujeitos sociais. Além disso, Signor, Berberian e Santana
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(2017) apontam que se investigadas as intera¢oes sociais das crian-
cas com certa profundidade, existe a possibilidade de descobrir que
as questoes socioeducacionais constituem pano de fundo para um
entendimento ampliado do transtorno.

Por conseguinte, o manual mais utilizado no diagnéstico do
TDAH, considerado a biblia da psiquiatria contemporinea (Freitas;
Amarante, 2017) é o Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders (DSM) ou, em portugués, Manual Diagndstico e Estatis-
tico de Transtornos Mentais que se encontra na sua quinta edigio,
o DSM-V. O manual ¢ utilizado nao sé por profissionais da sau-
de mental, mas também pela sociedade em geral. Sobre 0 DSM,
Freitas e Amarante (2017) argumentam que em cinquenta anos o
manual passou por intimeras revisoes, cada edi¢ao com expressivas
alteracoes. A titulo de conhecimento, em sua segunda edicio (1968)
estavam registradas cento e oitenta e duas (182) classificagoes diag-
ndsticas; ja a ultima edicao (2013), contava com quatrocentas € cin-
quenta (450) formas diferenciadas de nomear conjuntos sintomato-
l6gicos apresentados pelos sujeitos (Henriques, 2021).

Freitas e Amarante (2017, p. 44-74) apresentam ainda o seguin-
te trecho:

[...] a0 contrdrio do que o senso comum costuma acreditar,
as sucessivas versdoes do DSM nio se devem ao implacdvel
avango do progresso cientifico: cada uma delas resulta de
lutas politicas, uma vez que existem fortes interesses cor-
porativos na 4drea da psiquiatria. Além da inddstria farma-
céutica, hd também os dos grupos organizados de pacientes
psiquidtricos. Para estes, o que estd em questdo sdo direi-
tos — desde o reembolso de tratamentos até os relativos a
beneficios previdencidrios. E nisso tudo hd, logicamente,
atores sociais importantes, como as empresas de planos e
seguros de satide, bem como o vasto niimero de escritérios
de advocacia, as diferentes instituicoes do Estado, os di-
versos grupos religiosos, movimentos sociais e outros [...]

enquanto uns lutam para que essa ou aquela categoria de
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diagnéstico seja retirada do DSM, outros lutam para in-
cluir uma nova categoria porque acreditam que isso traduz
o reconhecimento do sofrimento. A medicaliza¢io é uma
resposta para o sofrimento, mesmo que muitas vezes seja
uma resposta equivocada e com efeitos deletérios.

Aprofundando aspectos em torno da saide mental na educa-
a0, Scarin (2021) desenvolveu uma linha do tempo sobre 0 DSM
a fim de proporcionar comparagdes entre algumas caracteristicas
e nomenclaturas diagnésticas de Transtornos do Desenvolvimen-
to, relacionadas ao desempenho de criancas e adolescentes no que
tange as dificuldades no processo de aprendizagem escolar. Interes-
sante mencionar que na pgina online é possivel clicar sobre o icone
com a forma de livro ao lado de cada edigao do DSM e acessar tdpi-
cos com dados bibliogréficos e referéncias favordveis e desfavordveis
ao manual em cada versao. Para melhorar a visualizacio, a linha do
tempo foi reelaborada e apresentada na sequéncia (Figura 1).
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LINHA DO TEMPO
MANUAL DIAGOSTICO E ESTATiSTICO DE
TRANSTORNOS MENTAIS (DSM)

SCARIN (2021)

1968 (DSM 1)
- Retardo Mental

1987 (DSM-11l REVISAO)
- Retardo Mental
- Disturbio Especifico de
Desenvolvimento

2000 (DSM-IV REVISAO)

- Retardo Mental

- Transtorno de Déficit de Atencao e
Comportamento Disruptivo

- Transtornos de Aprendizagem

- Transtornos de Comunicacao

1952 (DSM 1)
- Deficiéncia Mental

1980 (DSM II1)

- Retardo Mental

- Disturbio de Déficit de Atencao
- Disturbio de Oposicao

1994 (DSM-IV)

- Retardo Mental

- Transtorno de Déficit de Atencao e
Comportamento Disruptivo

- Transtornos de Aprendizagem

- Transtornos de Comunicacao

2013 (DSM-V)

- Incapacidade intelectual

- Transtorno de Déficit de
Atencdo/Hiperatividade

- Transtornos Disruptivos

do controle de Impulsos

e da conduta

- Transtornos Especificos

de Aprendizagem

- Transtornos de Comunicacao

Figura 1. Linha do Tempo do Manual Diagnéstico e Estatistico de
Transtornos Mentais (DSM)
Fonte: Reelaborado com base em Scarin (2021). Disponivel em: https://bit.
ly/43eXz19.
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Conforme apresentado, ¢ possivel perceber que além da mu-
dan¢a de nomenclatura como no caso do retardo mental, outras
denominagées de transtornos e disfungoes foram acrescidas, sobre-
modo na tltima edi¢ao do manual (DSM-V). De acordo com Bridi
(2021), vive-se na era dos transtornos e presencia-se uma escalada
vertiginosa dos diagnésticos de TDAH, Dislexia, TOD (Transtor-
no Opositivo Desafiador), entre outros. Veiculadas pela American
Psychiatric Association (APA), essas nomenclaturas ji vém acompa-
nhadas por novas drogas, antes mesmo de serem langadas no mer-
cado. Drogas que precedem o transtorno e que posteriormente sio
propagandeadas como solugdes rdpidas e eficazes (tomou, passou).
A autora refere, por fim, que um diagndstico,

[...] gera progndsticos de vida, de aprendizagem e de es-
colariza¢do, traduzidos muitas vezes no uso de firmacos
e na administragdo de pilulas capazes de fazer a atengio
focar, o corpo parar, a ansiedade baixar e a performance
cognitiva melhorar. Medicamentos destinados as “doengas
do nao aprender” e que prometem auxiliar no desempenho
académico dos alunos. Os efeitos no corpo e na vida diante
da administragio medicamentosa de uso continuo, por um
longo periodo, parecem nio encontrar eco para serem pro-
blematizados frente & “satisfacio” imediata que os mesmos
produzem. (Bridi, 2021, p. 11, grifos da autora)

Uma vez demonstrada a imediata e aparente eficdcia do pegueno
comprimido na resolugao dos grandes problemas da vida cotidiana,
este se torna uma opgao atraente aos olhos, alguns até diriam van-
tajosa; solugdo rdpida para qualquer desconforto ou sofrimento ao
alcance das maos, econdmica de tempo, corroborando o ditado po-
pular: tempo é dinheiro. Mas, essa légica fomentada por um sistema
que preza pela produtividade e o lucro resultante coloca em xeque a
qualidade das relagdes, o lado humano, j4 que nesse mesmo sistema
a prioridade ¢ aquilo que vende/rende (Freitas; Amarante, 2017).

58



Medicalizagdo da infincia em pesquisa: compreensoes e didlogos

A vista disso, o aumento dos diagnésticos fechados na infancia
também pode estar a servico de interesses econdmicos, como os
da inddstria farmacéutica. Todavia, é preciso considerar que para
Freitas e Amarante (2017) existe uma pactuagio entre a medicina e a
indistria farmacéutica, que logo, nao age sozinha, mas em parceria.
Nesse sentido, os laboratérios tém fornecido brindes e outras rega-
lias aos profissionais da drea médica para que receitem determinado
nimero de medicamentos e de determinadas marcas. Tanto que,
em 2010, o Conselho Federal de Medicina proibiu esse tipo de van-
tagem, mas acabou voltando atrds no ano de 2012, com a condi¢io
de que fossem ofertadas viagens a congressos para aperfeicoamento
profissional, justificando a decisio ao dizer que se tratava de uma
tendéncia crescente em nivel mundial (CFP, 2012).

Semelhantemente, no ano de 2012, o Conselho Federal de Psi-
cologia (CFP) promoveu a campanha nacional “Nio a medicali-
zagdo da vida”, registrada e materializada por cartilha produzida
coletivamente. Na cartilha, alertavam para o fato de que a industria
farmacéutica era considerada “[...] a segunda em faturamento no
mundo, perdendo apenas para a industria bélica” (CFP, 2012, p. 5).
A mesma que tem se apropriado dos mais diversos transtornos, pro-
movendo a comercializacio em massa de medicamentos a base de
anfetaminas, os chamados medicamentos tarja-preta que atuam di-
retamente no sistema nervoso central, podendo causar dependéncia
(CEP, 2012). O Conselho destaca uma apropria¢io de sentimentos
legitimos como a alegria, a tristeza e 0 medo, que, ao ultrapassarem
a métrica apregoada, se tornam diagndsticos patolégicos.

Em virtude do exposto até aqui e opostos ao processo de me-
dicalizacdo da infincia, devemos entender, porém, “[...] que uma
pessoa em processo de construgio do conhecimento e em desen-
volvimento enfrenta o tempo todo impasses e dificuldades. Este
enfrentamento ¢, justamente, o motor que faz com que a aprendi-
zagem acontega’ (FSMES, 2015, p. 24). Nesse rumo, compreender
a periodizacio do desenvolvimento do psiquismo humano e as crises
sob o aporte da Teoria Histérico-Cultural pode contribuir no sen-
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tido de melhor acompanhar a crianga nas etapas de seu desenvolvi-
mento, respeitando suas necessidades e propondo intencionalmente
atividades que mobilizem sua aprendizagem, uma vez que esta nao
ocorre espontaneamente, mas ¢ mediada culturalmente (Vygotski,
1995; Vygotski, 1996; Elkonin, 1987).

Segundo Vygotski (1996), a periodizacio pode ser organizada em
estdgios, representando as diferentes formas de o sujeito relacionar-se
durante a vida, seja com outras pessoas, animais ou objetos. Contu-
do, a periodiza¢do nio é fixa, estdtica ou determinante, assim como
o contexto e as complexas relagdes sociais vivenciadas. Entende-se

1*4 social em dife-

que o sujeito ocupa um lugar e exerce um pape
rentes estdgios da vida. Esse lugar e papel estao diretamente ligados
a principal atividade realizadaldesempenhada socialmente, atividade
que se altera ao longo do ciclo do desenvolvimento visando suprir
as necessidades e exigéncias condizentes com cada estdgio. Quanto
a passagem de um estdgio a outro na periodizagio, essa é marcada
nao apenas pela mudanca na atividade principal, mas também pelas
crises; periodos de laténcia que sinalizam transitoriedade.

Vale ressaltar que Vygotski (1996) nio restringe a periodizacio a
maturagdo biolégica/orginica; indicios externos que possam atribuir
o desenvolvimento do sujeito com base em aptidoes fisicas. Ao falar
sobre as idades, também nio se refere a idade cronolégica ou faixa
etdria rigida, antes, concebe dinamicamente a idade como sendo a
idade do desenvolvimento, perpassada de momentos estédveis e criticos
(de crises). Sobre estes altimos, Facci (2004) menciona que foram
identificadas por Vigotski as seguintes crises nos respectivos periodos:

[...] crise pds-natal — primeiro ano (2 meses-1 ano); crise de
1 ano — infincia precoce (1 ano-3 anos); crise de 3 anos —
idade pré-escolar (3 anos-7 anos); crise dos 7 anos — idade
escolar (8 anos-12 anos); crise dos 13 anos — puberdade (14
anos-18 anos); e crise dos 17 anos. Nesses periodos de crise —

que podem durar vdrios meses, um ano, dois a0 méximo —

44. Um papel que nio significa algo posto, engessado socialmente.
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produzem-se mudancas bruscas, rupturas na personalidade
dacrianca [...] algumas caracteristicas estao presentes nesses
periodos: 1°) os limites entre o comego ¢ o final da crise e
as idades contiguas sio totalmente indefinidas — as crises
originam-se de forma imperceptivel e ¢ dificil determinar
o momento de seu comego e fim; 2°) um grande nimero
de criancas que vivem essa fase sdo dificeis de educar, elas
podem ter conflitos com outras pessoas e consigo mesmas,
no entanto nio ¢ sempre assim, pois os periodos criticos sio
distintos em diferentes criangas; 3°) o negativismo é uma
caracteristica marcante. (Facci, 2004, p. 73-74)

A partir das ideias de Vigotski, outros autores adentram e apro-
fundam o assunto da periodizagio, como o psicélogo russo Daniil
B. Elkonin (1904-1984). Por periodizagao, Elkonin (1987) depre-
ende que em certos periodos da vida algumas atividades mobilizam
mais intensamente o desenvolvimento do psiquismo que outras, as
chamadas atividades-guia, principais ou dominantes (0 mesmo que a
principal atividade social anteriormente citada). Esse processo ocor-
re na medida em que novas necessidades sao desencadeadas nos su-
jeitos — assim como novos objetivos —, e com isso nao s6 a atividade
se complexifica, como também as fung¢ées psiquicas mobilizadas,
reorganizando e promovendo seu desenvolvimento. Dessa maneira,
as atividades-guia provocam o surgimento das neoformagoes (novas
fungées psiquicas), sendo que o contetddo dessas atividades ¢ resul-
tante das condicoes concretas de vida, da situacio social do desen-
volvimento. Destaca-se que Elkonin se inspira no conceito de ativi-
dadelatividade dominante de Leontiev para pensar a periodizagao.

Por atividade, Leontiev (2004) considera propriamente a ati-
vidade direcionada com base em objetivos claros e bem definidos, na
qual desempenham-se a¢oes planejadas, intencionais e utilizando-
-se de certos objetos ou instrumentos para atingi-los. Sobre a ativi-

dade-guia define:
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Alguns tipos de atividade sdo, numa dada época, domi-
nantes e tém uma importincia maior para o desenvolvi-
mento ulterior da personalidade, outros tém menos. Uns
desempenham papel essencial no desenvolvimento, outros
tém papel secunddrio. Razao por que devemos dizer que o
desenvolvimento do psiquismo depende nao da atividade
do seu conjunto, mas da atividade dominante. Podemos
dizer de cada estdgio do desenvolvimento do psiquico ¢ ca-
racterizado por um certo tipo de relagoes da crianca com
a realidade, dominantes numa dada etapa e determinadas
pelo tipo de atividade que é entdo dominante “para ela”.
(Leontiev, 2004, p. 310, grifo nosso)

A saber, a primeira atividade-guia (1) correspondente aos pe-
riodos consiste na comunicagio emocional da crianga pequena (0 a
2 anos) por meio das sensac¢oes corporais e manifestagio das emo-
¢oes. A segunda atividade-guia (2) trata-se da atividade objetal-ma-
nipulatdria (2 a 3 anos) na qual a crianga passa a manipular os ob-
jetos com auxilio dos adultos e com base nas atividades realizadas
pelos mesmos. J4 na idade pré-escolar, a terceira atividade-guia (3)
¢ a brincadeira de papéis e os jogos (3 a 5 anos), nessa a crianga repre-
senta as relag()es sociais que vivencia e imagina; tenta reproduzir
ou reelaborar (faz de conta) as agoes dos adultos e, para isso, ope-
ra também com os objetos (brinquedos, por exemplo); nos jogos
se destacam as regras, as quais precisam inicialmente se apropriar
para depois executar. A quarta atividade-guia (4) consiste na ativi-
dade de estudo (6 anos em diante), ocorre na idade escolar visando a
apropriacio de contetdos sistematizados e por meio de orientagdes
que objetivam o ensino tradicional. Com a adolescéncia, se evi-
dencia a quinta atividade-guia (5): a comunicagio intima e pessoal
(13 anos em diante). Além de enfrentar mudancas provenientes
da puberdade, o adolescente passa a problematizar aquilo que lhe
¢ imposto, busca na compara¢io com o adulto e entre pares, sua
prépria maneira de ser e agir no mundo. Finalmente, a sexta ativi-
dade-guia (6) gira em torno dos estudos e do trabalho, desdobran-
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do em outras atividades que se direcionam ao futuro profissional,
rumo 2 vida adulta (Elkonin, 1987; Facci, 2004).

Convém retomar que os perfodos criticos e rupturas vivenciados
na infincia e adolescéncia retratam transi¢oes nos estdgios supraci-
tados, via de regra, experiéncias negativas que precisam ser acolhi-
das por um outro mais experiente (Elkonin, 1987; Facci, 2004).
Momentos relativos que para as criangas podem ser caracterizados
por atitudes negativistas

[...] com relagao s exigéncias antes cumpridas [...] tornam-
-se desobedientes, caprichosas, contestadoras, e, muitas
vezes, entram em conflito com os adultos que as cercam,

geralmente com os pais e professores. (Facci, 2004, p. 74)

A exemplo da crise da primeira infancia a idade pré-escolar, em
que precisam deixar o brinquedo de lado e focar nos estudos, no
bom desempenho na escola, e esse passa a ser o assunto de maior
interesse dos adultos.

Ao vivenciar essas crises, muitas criangas divergem do ideal de
obediéncia e disciplinaridade preconizadas, fazendo do medica-
mento uma op¢ao de ajustamento social, de homogeneizagio de ca-
racteristicas singulares e, portanto, heterogéneas. Em confluéncia,

para Vygotski (1996, p. 259)*,

se tem demonstrado que quando as crises transcorrem de
forma apdtica e inexpressiva por uma ou outra razao se pro-
duz, na idade seguinte, um grande atraso no desenvolvimen-
to das facetas afetivas e volitivas da personalidade da crianga.

Assim, Elkonin (1987) sugere que se acompanhadas de perto,
essas crises podem vir a ser for¢a motriz da aprendizagem, periodos

45. Lé-se no original, em espanhol: “se ha demostrado que cuando la crisis trans-
curre de forma apdtica e inexpresiva por una u otra razén se produce, en la edad
siguiente, un gran retraso en el desarrollo de las facetas afectivas y volitivas de la

personalidad del nifo”.
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criticos sim, mas com potencial revoluciondrio no curso do desen-
volvimento, demandando investimento especial do outro.

Nesta 16gica, a Cartilha de Recomendagies de priticas nio me-
dicalizantes para profissionais e servigos de educagio e sanide*®, orga-
nizada pelo Grupo de Trabalho Educacio & Saiide do Férum Sobre
Medicalizacio da Educacio e da Sociedade (FSMES), divulgado pela
pdgina do Conselho Federal de Psicologia (CFP), vai ao encontro
da presente discussao:

[...] 0 olhar do profissional, tanto da drea da educagao como
da satde, nio deve ser o de procurar o que falta (falta de
atengao, falta de disciplina, falta comida, falta coordenacio
motora...), pois nesse caso, a ldgica ¢ a mesma da medicali-

zagio. (FSMES, 2015, p. 7-8)

Compreende-se que ¢ necessdrio cautela antes de bater o malhe-
te sobre as dificuldades apresentadas por uma crian¢a. Mais do que
medidas cautelares extremas, os pequenos precisam de acolhimen-
to, entendimento e orientagao.

E, mesmo ao avaliar uma crianga, é preciso respeitar suas con-
digoes concretas de vida, pensando que “[...] assim como o desen-
volvimento das possibilidades de pensamento ¢ histérico, o olhar
dirigido as possibilidades de pensamento de uma crianga necessita
ser historicamente focalizado” (Moysés, 2001, p. 39). Torna-se re-
levante, por exemplo, a reorganiza¢io da situacio social do desen-
volvimento da crian¢a pelo adulto, bem como a reorganizagio da
atividade pedagdgica pelo professor. Essa reorganizacio teria como
principio promover situagdes nas quais a crianga, em sua ativida-
de cotidiana — escolar ou nao — possa desenvolver habilidades que
permitam a ela orientar de forma consciente suas funcoes psiquicas
para a resolu¢do das tarefas e atividades propostas.

46. Fsmes. Férum Sobre Medicalizagao da Educacio e da Sociedade. Recomen-
dagées de prdticas ndo medicalizantes para profissionais e servigos de educacio e saii-
de. Disponivel em: https://bit.ly/43CJXMY. Acesso em: 07 set. 2022.
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Insta olhar para a particularidade de cada crianga, compreenden-
do e promovendo seu desenvolvimento integradamente, distantes de
visdes puramente heredolégicas ou bioldgicas. Afinal de contas,

[...] ndo seria por meio do uso de medicamentos, que pos-
suem agdo no sistema nervoso central, a solucdo para o
desenvolvimento do psiquismo, pois o biologicismo nio
contempla as multideterminagées socioculturais a que a
crianga estd exposta. (Lima, 2020, p. 105)

Falamos do desenvolvimento de funcoes psiquicas plenamente
dependentes do outro; aquele que justamente nio deveria ser subs-
tituido tao facilmente. Por fim, o fen6meno da medicalizagio da
infAncia trata-se de um produto histdrico e social que tende a cap-
turar tragos peculiares das vivéncias da crianca, patologizando-os.
Resposta simpléria que ndo se sustenta diante da complexidade
humana; complexidade presente sim no corpo, na forma, mas so-
bretudo nos lagos, nos afetos, na qualidade das relagoes sociais me-
diadas. Compreensao que se quer transmitir. Compreensao que se
quer viver. A verbalizagio de Armandinkho (Figura 2), permita-se,
pois, a crianga, ser!

O MEU COLEGA # MAE DELE ...PORQUE O VITOR
VITOR TOMA DiS5E QUE ELE SE COMPORTAVA
RiTALIMA! PRECISAVA... FEITO CRIANGA...

\

breckima s gl com

Figura 2. Tirinha do Armandinho. O processo de medicalizagao da infincia
Fonte: Beck, 2020.
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2
0 ESTADO DO CONHECIMENTO COMO PESQUISA:
TRAJETORIA INVESTIGATIVA

A produgio do conhecimento é um processo permanente do exame
das teses e de criagdo de novas sinteses. (Patto, 2015, p. 31)¥

Entende-se que a metodologia representa um conjunto de pro-
cessos e técnicas essenciais pelos quais uma pesquisa cientifica é rea-
lizada, e pesquisar pode ser considerada atividade primordial para o
avango dos conhecimentos cientificos. Atividade que além de fomen-
tar a aprendizagem e o desenvolvimento, nos atualiza e auxilia frente
as situacdes cotidianas e tantos outros acontecimentos no mundo
(Minayo, 2009). Necessariamente, uma pesquisa cientifica deve
contar com a escolha e utiliza¢do de uma metodologia de trabalho,
uma sistematizagao que descrita, possibilita ndo apenas demonstrar,
mas replicar o caminho percorrido rumo a certos objetivos (Appoli-
ndrio, 2006). Nesse sentido, este capitulo se destina a caracterizar a
escolha metodoldgica de pesquisa, salientando: defini¢oes, o método
empregado, os materiais e instrumentos utilizados, os procedimen-
tos adotados e os resultados obtidos, de modo a apresentar o plane-
jamento e a organizagdo da trajetdria investigativa. Logo, objetiva
orientar ao leitor e a outros pesquisadores o procedimento de uma
pesquisa caracterizada como Estado do Conbecimento.

Caracterizagao da pesquisa

A pesquisa se trata do estado do conhecimento acerca da tema-
tica da medicalizagao da infincia no Brasil entre os anos de 2010
e 2020, oriunda dos Programas de Pés-Graduagao em Educacao
e Psicologia, nivel de mestrado. Pesquisas denominadas eszado do

47. Patto, Maria Helena Souza. A producio do fracasso escolar: histérias de sub-
missio e rebeldia. 4. ed. Sao Paulo: Intermeios, 2015.

67



Brunesa Paulus de Morais | Janaina Damasco Umbelino (Orgs.)

conhecimento ou estado da arte*® possuem essencialmente cardter bi-
bliogrdfico®, descritivo e inventariante. Tomam como centrais o
mapeamento, andlise e sistematizagio da produgio cientifica sobre
um tema em especifico, em diferentes dreas de estudo ou drea se-
leta, e em delimitado periodo (Ferreira, 2002). Segundo Ferreira
(2002, p. 258), esse tipo de pesquisa busca responder a “[...] que
aspectos e dimensoes vém sendo destacados e privilegiados em di-
ferentes épocas e lugares, de que formas e em que condigdes tém
sido produzidas [...]"”, recorrendo dessa maneira as dissertagdes de
mestrado, teses de doutorado, publica¢ées em anais de congressos,
semindrios, periddicos etc.

O emprego da nomenclatura estado do conhecimento em detri-
mento de estado da arte se deu pela escolha de apenas um segmento
de andlise e um setor de publicacio, a saber, dissertagoes cataloga-
das por meio da Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagoes
(BDTD). Isto porque no texto intitulado “As pesquisas denomina-
das do tipo estado da arte em educacio”, as autoras Romanowski e
Ens (2006, p. 39) enfatizam que para realizar o estado da arte:
“[...] ndo basta apenas estudar os resumos de dissertagoes e teses,
sd0 necessdrios estudos sobre as producdes em congressos na drea,
estudos sobre as publicagoes em periddicos da drea”. Diferenciam
estado do conhecimento de estado da arte pois nao é incomum encon-
trar trabalhos em que os termos sao utilizados como sin6nimos ou
confundem-se. O estado da arte pressupée um mapeamento mais
amplo, mediante a sele¢do do maior nimero possivel de trabalhos
em diferentes segmentos e setores.

Independente de qual tipo se opte, as autoras seguem dizendo
que o estado do conhecimento ou estado da arte se trata de modalida-
des de pesquisa necessdrias diante da intensificagao de publicagoes.
Aumento que tem despertado o interesse de pesquisadores sobre o
foco dessas produgées, como estao sendo desenvolvidas, sob qual re-
ferencial tedrico, empregando qual metodologia, apresentando quais

48. Traducio literal do inglés: state-of-art.
49. Uma pesquisa realizada com base em materiais j4 elaborados.
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proposicdes e sugestoes, contribuindo de que forma com o tema e
indicando quais lacunas. Entendem que explicitar esses aspectos
pode auxiliar na verificagao da evolugao do conhecimento em de-
terminada drea. Dessa forma, essas pesquisas “[...] nao se restringem
a identificar a produc¢do, mas analisi-la, categorizi-la e revelar os
multiplos enfoques e perspectivas” (Romanowski; Ens, 2006, p. 39).

Corroborando a ideia, sobre as pesquisas do estado do conbeci-
mento, Févero e Oliveira (2012) pontuam que seus objetivos consis-
tem em: reconhecer os resultados que se destacam nas pesquisas ji
realizadas e identificar as abordagens que sobressaem, eixos temdticos
que emergem como tendéncias nos estudos, assim como possiveis la-
cunas e campos a serem explorados em pesquisas futuras. Comentam
que no Brasil as pesquisas do género tiveram inicio no ano de 2000,
incentivadas e apoiadas financeiramente pelo Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas Educacionais (Inep). Em parceria com diversos
colaboradores, tais como a Associa¢io Nacional de Pés-Graduagao e
Pesquisa em Educagio (Anped), foram apresentadas, entre os anos de
2000 e 2007, onze (11) publicagdes na Série Estado do Conhecimen-
to, reconhecendo ainda mais a importincia das pesquisas de cunho
bibliografico na produgao qualitativa de conhecimentos cientificos.

Coelho (2021, n. p.)*° também sugere que o estado do conbeci-
mento precisa: 1) identificar a evolugio das pesquisas sobre um assun-
to especifico; 2) indicar as possibilidades de integracdo de diferentes
perspectivas; 3) identificar as pesquisas que se repetem; 4) apontar as
contradicoes e as divergéncias no trabalho académico e identificar os
referenciais tedricos que subsidiaram as investigagoes; 5) apontar as
possiveis sugestoes e proposicoes pelos pesquisadores e; 6) identificar
os temas relevantes, emergentes e recorrentes. Assim, o estado do co-
nhecimento visa responder a perguntas como, por exemplo: Quem tem
pesquisado sobre o tema? De que forma? Onde e em quais circunstincias?
O que as pesquisas realizadas até o momento tém concluido? Existem
divergéncias entre os pesquisadores? Quais? Existe algo que permanece
em aberto ou que poderia ter sido abordado na producio?

50. Coelho, Beatriz. Vocé sabe como fazer o estado da arte de sua pesquisa cientifica?
2021. Disponivel em: https:/bit.ly/43jfzXY. Acesso em: 24 set. 2021.
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Ainda, Romanowski e Ens (2006) demonstram, por meio de
topicos, os procedimentos que consideram basilares ao desenvol-
vimento do estado da arte, servindo também ao estado do conbeci-
mento — tépicos igualmente apresentados na tese de Romanowski
(2002, p. 15-16)" —, incluindo a:

- Defini¢io dos descritores para direcionar as buscas a
serem realizadas; - Localizagao dos bancos de pesquisas,
teses e dissertacoes, catdlogos e acervos de bibliotecas,
biblioteca eletronica que possam proporcionar acesso a
colecoes de periddicos, assim como aos textos completos
de artigos; - Estabelecimento de critérios para selecao do
material que compée o corpus do estado da arte; - Levan-
tamento de teses e dissertacoes catalogadas; - Coleta do
material de pesquisa, selecionado junto as bibliotecas de
sistema COMUT ou disponibilizados eletronicamente; -
Leitura das publicagbes com elaboracio de sintese preli-
minar, considerando o tema, objetivos, as problemiticas,
metodologias, conclusdes, e a relagdo entre o pesquisador e
a drea; - Organizagio do relatério do estudo compondo a
sistematizacio das sinteses, identificando as tendéncias dos
temas abordados e as relagoes indicadas nas teses e disser-
tagoes; - andlise e elaboragdo das conclusées preliminares.
(Romanowski; Ens, 2006, p. 43)

Posto isso, o estado do conhecimento e o estado da arte consistem
em levantamentos sistematizados com a finalidade de compreender,
em termos de producio cientifica, o que se tem discutido acerca de
determinado assunto, considerando a compilagio e anilise da revi-
sao de literatura em dado periodo, mais os elementos histéricos e
contextuais nesse processo (Ferreira, 2002; Févero; Oliveira, 2012;
Coclho, 2021). Também, essas modalidades investigativas contri-

51. Romanowskl, Joana Paulin. As licenciaturas no Brasil: um balango das teses e
dissertagoes dos anos 90. 2002. 146f. Tese (Doutorado em Educagio). Faculdade
de Educaciao da Universidade de Sio Paulo, Sao Paulo.
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buem para a organiza¢io e balango da pesquisa em determinadas
dreas, possibilitando performances mais qualitativas em pesquisas
futuras, uma vez que também integram lacunas a serem exploradas
ou mesmo ampliadas (Romanowski; Ens, 20006).

Materiais e instrumentos

Enquanto fonte documental, os catdlogos facilitam o rastreio
da produgio em diversas dreas do conhecimento, estabelecendo
uma ponte entre usudrios e o acervo de interesse. Conforme Ferrei-
ra (2002, p. 261), “eles podem ser consultados em ordem alfabética
por assuntos, por temas, por autores, por datas, por dreas”. Servem
de referéncia ao reunirem parte da producao cientifica em um dni-
co lugar, de modo que possam ser acessados e recuperados a qual-
quer momento, possibilitando o intercAmbio de informagées entre
as produgoes jd desenvolvidas e as produgoes em potencial. Nessa
direco, existem catdlogos para todos os gostos, a depender do tipo
de pesquisa: catdlogos das universidades, faculdades, institutos, 6r-
gaos de fomento a pesquisa, associagoes, dentre outros.

Assim, para o levantamento dos trabalhos, foi utilizado o ca-
tilogo da Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagoes
(BDTD). ABDTD ¢ uma das plataformas no meio académico que
possibilita “[...] maior visibilidade da produgio cientifica e a difusio
de informacoes de interesse cientifico e tecnoldgico para a sociedade
em geral”™. A plataforma constitui-se como uma importante ferra-
menta de pesquisa, fornecendo acesso online as teses e as disserta-
¢oes de forma gratuita. No entanto, considerando a concretizag¢io
desta pesquisa em nivel de mestrado, optou-se pela leitura e andlise
de trabalhos em grau correspondente, isto ¢, o corpus de pesquisa foi
constituido de documentos completos do tipo dissertaco.

Em relagdo a escolha dos Programas de Pés-Graduagao, enten-
de-se que algumas produgédes desenvolvidas nesse Ambito permane-

52. BDTD. Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacoes. O gue é? Dis-
ponivel em: hetps://bit.ly/31Q4N3e. Acesso em: 30 set. 2021.
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cem andnimas ou caem no obscurantismo. Possiveis contribuigoes
que deixam de ser compartilhadas com a comunidade de modo
geral; justificando-se a importincia de tragar um panorama sobre
os conhecimentos disseminados nessas produgées, muito além de
visibilidade ou prestigio na drea (Fernandes; D’4vila, 2016). Esse
movimento de resgate nio significa produzir mais do mesmo, me-
ramente repetir o que jd se sabe, como sugere Lakatos e Marconi
(2003). De maneira oposta, as autoras defendem que cada pesqui-
sador analisa o objeto de pesquisa sob dtica particular, empregando
novo enfoque, chegando, por consequéncia, a novas consideragoes.

Como recursos para a aplicagao de critérios, tabulacio de da-
dos, fichamentos, analises e sinteses dos trabalhos foram utiliza-
dos o Microsoft Word, as planilhas eletrénicas do Google Docs e o
Mendeley Deskrop™. O Mendeley Desktop consiste em um progra-
ma gerenciador de referéncias que permite como algumas de suas
fungoes: grifar, adicionar notas e inserir as referéncias utilizadas
diretamente em documento do Microsoft Word por meio de plu-
gin (médulo de extensao) incluso ao programa, além da criagio de
subpastas para divisao das leituras e organizacio de possiveis eixos
temadticos ou categorias.

Periodo de selecao e descritores

A pesquisa foi realizada em um recorte temporal de dez anos:
de 2010 a 2020. Os descritores utilizados foram: (1) medicalizacio
da infincia e (2) medicalizagdo da crianga, diretamente relacionados
ao objeto de estudo (medicalizac¢io da infincia). O periodo sele-
cionado coincide intencionalmente com o lancamento do Férum
sobre Medicalizagio da Educacio e da Sociedade (FSMES) em onze
(11) novembro de 2010, na cidade de Sao Paulo/SP (a ser retomado

53. Uma outra opgio seria o Atlas. ti (qualitative data analysis), software para
andlises qualitativas que auxilia o pesquisador na sistematizagio e gestao dos ma-
teriais de pesquisa, facilitando o processo de andlise. Aos(as) interessados(as), ver
mais em: https://atlasti.com/pt-pt/. Acesso em: 30 set. 2021.
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posteriormente), durante o I Semindrio Internacional “A Educagao
Medicalizada: Dislexia, TDAH e outros supostos transtornos’,
porquanto, Colago (2016) sugere um aumento nas pesquisas em
torno do assunto apés o ocorrido.

Além disso, ao realizar uma revisio de literatura com foco na
medicalizagio da infincia e educagio em junho de 2016, Beltra-
me (2019)** verificou que a maioria dos trabalhos (no caso artigos)
datavam de 2010 a 2016, observando igualmente a influéncia do
Férum. A partir dos descritores: patologizacio da vida, medicali-
zagdo da educagio, medicalizagio da aprendizagem, medicalizagio
do ensino e medicalizagio da infincia, o autor analisou um total de
quarenta (40) artigos. Ao final de sua pesquisa, indicou a extensao
dos estudos a teses e a dissertagdes. Dessa forma, integraram o cor-
pus da presente pesquisa os trabalhos de disserta¢do dos Programas
de Pés-Graduagao em Educagao e Psicologia publicados entre 2010
e 2020, permanecendo aqueles que corresponderam aos critérios de
inclusao descritos na sequéncia.

Critérios de inclusao e exclusao

A definic¢do de critérios para selecio dos trabalhos funciona
como uma espécie de filtro que auxilia o pesquisador em dire¢do as
produgdes que possuem relacdo direta ou indireta com o tema de
investidura. Também, considerando as inimeras publicagoes que se
avolumam anualmente (Romanowski; Ens, 2006), foram dispos-
tos na Tabela 1 alguns critérios para afunilar os resultados obtidos
a partir dos interesses de pesquisa. Vale ressaltar que a exclusio
de alguns titulos nao representa sua total desconsideragio, como
propoe Luna (1996), indicando inclusive que esses trabalhos sejam
revisitados em outro momento.

54. Beltrame, Rudinei Luiz. Medicalizacio da educagio: sentidos produzidos por
estudantes com diagnéstico relacionado a dificuldades no processo de aprendi-
zagem e de comportamento. 2019. 168f. Dissertagao (Mestrado em Psicologia)
- Universidade Federal de Santa Catarina, Florianépolis, 2019.
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INCLUSAO [I] EXCLUSAO [E]

[1] Trabalhos sobre outros publicos:
adolescentes, adultos e idosos;
[2] Trabalhos que se repetem nos

[1] Trabalhos contendo o descritor no descritores;
titulo ou resumo; [3] Trabalhos que fogem da temdtica
[2] Trabalhos que versam sobre o tema. principal;

[4] Trabalhos em outros programas de
Pés-Graduagio que nao em Educagao
e Psicologia.

Tabela 1. Critérios de inclusao e exclusiao dos trabalhos

Fonte: Sistematizagdo das autoras (2021).
Método de andlise
Materialismo Histérico-Dialético

A pesquisa parte dos pressupostos da Teoria Hist6rico-Cultural
que tem em Vigotski, Luria e Leontiev seus principais representan-
tes. Contudo, as bases epistemolégicas e metodoldgicas desta teoria
fundamentam-se no método do Materialismo Histérico-Dialético.
Inspirado substancialmente nas ideias de Karl Marx (1818-1883)%,
o método se caracteriza pelo

[...] movimento do pensamento através da materialidade
histérica da vida dos homens em sociedade, isto é, trata-se
de descobrir (pelo movimento do pensamento) as leis fun-
damentais que definem a forma organizativa dos homens
em sociedade através da histéria. (Pires, 1997, p. 83)

O materialismo histérico-dialético traz a incorporagao da reali-
dade em que se vive, do chdo que se pisa, tendo como sustentagao a
prépria histéria em movimento, os fatos ocorridos e a materialidade
da produgao humana.

55. “Katl Marx, alemao, fildsofo, economista, jornalista e militante politico, viveu
em virios paises da Europa no século XIX, de 1818 a 1883” (Pires, 1997, p. 85).
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Embora Marx nao tenha desenvolvido um método episte-
molé6gico propriamente, a partir de seus escritos sistematiza-se a
proposta do materialismo histérico-dialético (Netto, 2011). Em
relacio ao método (epistemologia), este seria o préprio objeto de
pesquisa em movimento, a busca por conhecé-lo diante da reali-
dade, questionando-se sobre o entendimento desta mesma rea-
lidade (ontologia). Nesse sentido, a realidade se apresenta como
uma totalidade’® em movimento e ao questiond-la, manifestam-se
as contradicdes existentes que representam suas leis de funciona-
mento”’. Em outras palavras, para a teoria a contradi¢ao revela
a real esséncia dos fendmenos. Essa realidade pensada dialetica-
mente com suas contradi¢oes também pode ser entendida como
realidade concreta, na qual o concreto representa a sintese de miil-
tiplas determinagoes em uma totalidade complexa jamais apreen-
dida completamente (Neto, 2011; Saviani, 2012).

O termo dialética®® ¢ utilizado desde a Grécia Antiga em alu-
sao a arte de dialogar, por meio da qual Sécrates (470-399 a.C.),
Platio (428-347 a.C.) e Aristételes (384-322 a.C.) desenvolvem sua
filosofia. No entanto, essa dialética (principalmente em Aristételes)
se baseava na crenga de que a verdade s6 poderia ser atingida na
relagao entre iguais — principio da igualdadelidentidade. Segundo
Pires (1997), ao perseguir o principio da identidade, Aristételes re-
correu a fixagao do ser; para ele nas palavras da autora: “o que ¢, ¢
e 0 que nio ¢, nio ¢” (1997, p. 84). Herdclito (640-470 a.C.), por
outro lado, considerou a ideia de movimento, de contraditoriedade
e de transformagdo. Para ele, as coisas e os sujeitos fluem de tal
modo que jamais permanecem iguais, e ¢ por meio do cadtico e
do didlogo entre os opostos que se abrem os caminhos a verdadeira
compreensdo — preceitos resgatados pela dialética marxista.

56. A realidade ¢ inter-relacionada e interdependente do contexto social, politico,
econdmico e assim por diante.

57. Que segundo Netto (2011), seriam tendéncias histdricas determinantes em
dado periodo que versam sobre como essa realidade foi se constituindo.

58. Do grego dialektiké = didlogo; troca; interagao; debate.
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Também, ¢ a partir da dialética idealista creditada ao pensa-
mento hegeliano que, entre 1843 e 1844, Marx se apropria (incorpo-
ra) do termo e avanga analiticamente, reinterpretando-o (supera, no
sentido de ir além, avangar nos conhecimentos) (Netto, 2011). Nesse
rumo, ¢ preciso entender que, para o filésofo alemio Georg Wilhelm
Friedrich Hegel (1770-1831), a dialética se aplicava a0 mundo das
ideias, ao plano do espirito. Ainda que Hegel considerasse a razao e
a verdade como histéricas, refletindo sobre a relagao entre o sujeito e
o objeto, entre 0 homem e a natureza, Chaui (2000, p. 103) assevera
que, para alguns filésofos®® da Escola de Frankfurt® na Alemanha:

[...] 0 engano de Hegel estd, em primeiro lugar, na suposi¢io
de que a razio seja uma forca histérica autdnoma (isto ¢, nao
condicionada pela situacdo material ou econdmica, social e
politica de uma época), e, em segundo lugar, na suposigao de
que a razio ¢ a forga histérica que cria a prépria sociedade, a
politica, a cultura [...] a razdo nio determina nem condicio-
na a sociedade (como julgara Hegel), mas é determinada e
condicionada pela sociedade e suas mudangas.

A dialética idealista para Marx resultava na negagao da mate-
rialidade® do mundo dos homens, situados historicamente; sobre

59. A exemplo de Herbert Marcuse (1898-1979), Theodor Adorno (1903-1969) e
Max Horkheimer (1895-1973); representantes da primeira geragao de pensadores
da escola sob formagio marxista.

60. Fundada em 1924 na Alemanha, a Escola de Frankfurt reunia pesquisadores
de diversas dreas que tinham como horizonte em comum a perspectiva marxista.
Eram estes filésofos, psicélogos, economistas, cientistas politicos, dentre outros.
Com foco também na interdisciplinaridade, alguns dos autores estudados e discu-
tidos tratavam-se de: Immanuel Kant (1724-1804), Georg Wilhelm Friedrich He-
gel (1770-1831), Karl Marx (1843-1881), Sigmund Freud (1856-1939), Max Weber
(1864-1920) e Georg Lukdcs (1885-1971). Ver mais em: Sabedoria Politica. Escola
de Frankfurt. 2014. Disponivel em: hteps://bit.ly/3N60Bij. Acesso em: 21 out. 2021.
61. Tanto os objetos quanto os fendmenos conservam em si uma existéncia ob-
jetiva, o que permite a apreensio de sua dinimica interna de funcionamento pela
consciéncia dos seres humanos, em especial a partir da atividade investigativa
(Martins; Lavoura, 2018).
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como estes necessitam produzir condi¢oes concretas de sobrevivén-
cia e como transformam e sdo transformados nesse processo. Histo-
ria contida também nos objetos, na medida em que se acredita que
nestes estd incorporada a atividade fisica e intelectual dos sujeitos
— patriménio histérico da humanidade (Pires, 1997; Moura; Sforni;
Aratjo, 2011). No pensamento marxista, a dialética é considerada
a ldgica de interpretacio do mundo, teoria do conhecimento (Ilienkov,
2021)*, na tentativa de superar a fixagdo e a dicotomia entre sujeito
e objeto — uma vez que se afetam mutuamente e se transformam
constantemente. Em sintese, a dialética “[...] ¢ o modo de pensar-
mos as contradi¢des da realidade, o modo de compreendermos a re-
alidade como essencialmente contraditéria e em permanente trans-
formacao” (Konder, 2008, p. 7-8), — em oposicdo a légica formal
tendenciosamente negacionista em relagdo ao conflito e a diferenca.
Nesse sentido, a contradigdo é considerada um principio de andlise
fundamental, ou seja, é necessdrio

[...] caminhar por ela e aprender o que dela é essencial.

Neste caminho légico, movimentar o pensamento significa

refletir sobre a realidade partindo do empirico (a realidade

dada, o real aparente, o objeto assim como ele se apresenta

a primeira vista) e, por meio de abstragées (elaboracées do

pensamento, reflexées, teoria), chegar ao concreto: com-

preensao mais elaborada do que hd de essencial no objeto,

objeto sintese de multiplas determinagoes, concreto pen-

sado. Assim, a diferenca entre o empirico (real aparente)

e o concreto (real pensado) sio as abstragoes (reflexdes) do

pensamento que tornam mais completa a realidade obser-

vada. (Pires, 1997, p. 87)

Dita completude® significa em um primeiro momento partir
da factualidade, da aparéncia fenoménica (medicalizagao da in-

62. llienkov, Evald Vasilievich. A dialética do abstrato e do concreto em O Capital
de Karl Marx. A concepgao Dialética e Metafisica do Concreto. Disponivel em:
hetps://bit.ly/3ILScyg. Acesso em: 11 out. 2021.

63. Que por sua vez nio representa algo definido, acabado.
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fancia) para entdao compreender a esséncia, aquilo que permanece
oculto (Netto, 2011). Aparéncia que encerra em si a contradigio,
demandando a transformacio da realidade concreta em objeto de
andlise® com a finalidade de atingir o concreto pensado, percorren-
do processualmente as bases, o contexto e a histéria do desenvolvi-
mento de determinado objeto ou fendmeno no mundo circundante
— nexos dindmico-causais (Vygotski, 1995). Com efeito, Pasqualini e
Martins (2015) discorrem que o mundo empirico

[...] representa apenas a manifestagio aparente da reali-
dade em suas definibilidades exteriores; as representagdes
primdrias decorrentes de suas proje¢oes na consciéncia dos
homens desenvolvem-se a superficie da esséncia do préprio

fen6meno. (p. 363)

Entende-se, pois, que a esséncia nao ¢ explicita, mas pode ser
desvelada analisando os fenémenos e operando sua sintese (Netto,
2011), sendo o concreto o ponto de partida (concreto aparente) e, ao
mesmo tempo, o ponto de chegada (concreto pensado).

Nesse rumo, internamente o ser humano constréi imagens subje-
tivas da realidade objetiva, reconstréi no campo das ideias o mundo
em que vive e isto o auxilia a orientar-se na realidade concreta, osten-
sivamente contraditdria. Ao passo em que a vida social se desenvolve
e avanga, alcancando niveis mais complexos, as teorizacoes sobre a
pratica cotidiana também se complexificam, a depender das condi-
¢oes sociais e culturais dos sujeitos; os métodos se tornam cada vez
mais especificos e avancam como um produto do trabalho humano,
resultado do movimento de racionalizagao de sujeitos situados histo-
ricamente que vao decodificando, tornando a realidade cognoscivel
por meio de sua atividade, da prdxis (Martins; Lavoura, 2018).

Em termos de pesquisa, a tarefa do cientista, para Marx, estd
em reconhecer as contradicoes sociais, na arte de dialogar com e

64. Anilise que tem como objetivo a superagao da pseudoconcreticidade, isto ¢,
da aparéncia imediata dos fenémenos.
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por meio dessas contradi¢des, e ndo apenas com o externo, mas
consigo mesmo. O objetivo do pesquisador ¢ ir além das aparén-
cias, em diregdo ao conhecimento tedrico sobre o objeto de estudo:
conhecimento de sua estrutura e dindmica, reproduzindo no plano
ideal (do pensamento) o movimento real, sua existéncia objetiva
(Netto, 2011). Também, de acordo com Wachowicz (2001, p. 1):

O ponto de partida para o método dialético na pesquisa é
a andlise critica do objeto a ser pesquisado, o que significa
encontrar as determinagées que o fazem ser o que é. Tais
determinacoes tém que ser tomadas pelas suas relagoes,
pois a compreensio do objeto deverd contar com a totali-
dade do processo, na linha da intencionalidade do estudo,
que ¢ estabelecer as bases teéricas para sua transformagao.
Uma das caracteristicas do método dialético é a contextu-
alizagao do problema a ser pesquisado, podendo efetivar-se
mediante respostas as questdes: quem faz pesquisa, quan-
do, onde e para qué? Nao se trata de subjetivismos, mas
de historicidade, uma vez que a relagio sujeito e objeto na
Dialética vém a cumprir-se pela agdo de pensar. As sinteses
sdo constituidas numa rela¢io de tensdo, porque a realida-
de contém contradicbes. Assim, a totalidade, a historici-
dade e a contradicio sao as categorias metodoldgicas mais
importantes na Dialética.

Frente a0 método, se propor a analisar a medicalizagao da in-
fAncia ¢é estar ciente de que “[...] por trds da aparéncia externa do
fendmeno se desvenda a lei do fendmeno, por trds do movimento
visivel, o movimento real interno; por trds do fendmeno, a esséncia”
(Kozik, 2002, p. 20). Entende-se que as questoes sociais e culturais
nao se dissociam do fendémeno, pelo contrério, a teoria sugere que
o contexto social, histérico e cultural estd imbricado na ldgica de
sua produgao e desenvolvimento. Cabe ao pesquisador romper com
distanciamentos e dicotomias entre sujeito-sociedade, com dualis-
mos entre sujeito-objeto, contribuindo para sua andlise enquanto
unidade dindmica indissocidvel.
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Procedimentos e resultados obtidos

A busca de trabalhos foi realizada em outubro de 2021 por meio
da Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacoes (BDTD).
No campo de busca avancada, para refinar os resultados conforme
os objetivos de pesquisa, foram aplicados aos descritores (1) medica-
lizagdo da infincia e (2) medicaliza¢io da crianga os respectivos fil-
tros: ano de defesa (2010/2020) e tipo de documento (dissertagio).
Ao langar o primeiro descritor — medicalizacio da infincia — obteve-
-se um total de trinta e um (31) trabalhos. Destes, sete (7) prove-
nientes dos Programas de Pés-Graduagio em Educagao e onze (11)
dos Programas de Pés-Graduagio em Psicologia. Ao lancar o se-
gundo descritor — medicalizagio da criang¢a — obteve-se um total de
setenta e sete (77) trabalhos. Destes, vinte e trés (23) provenientes
dos Programas de Pés-Graduagao em Educacio e vinte e trés (23)
dos Programas de Pés-Graduagao em Psicologia. Logo, foram en-
contrados nesse primeiro movimento cento e oito (108) trabalhos.

Compilados os cento e oito (108) trabalhos de ambos os descri-
tores, foram contabilizados inicialmente nos programas em educagao
trinta (30) - (27,7%) trabalhos e nos programas em psicologia, trinta e
quatro (34) - (31,4%) trabalhos, conforme o fluxograma da Figura 3.
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Tipo de documento:

Dissertacao

Ano de defesa: 2010/2020

Descritor 1: Descritor 2:
Medicalizacao da )7 BDTD Medicalizacao da
infancia infancia
Total de trabalhos nos Total de trabalhos nos
diferentes Programas de diferentes Programas de
Pés-Graduacao: 31 Pés-Graduacao: 77
: :

I I
I I
| TOTAL DE TRABALHOS |
I ]

I I

—> | ENCONTRADOS EM AMB0OS | «—
0S DESCRITORES: 108

Programas de

I
I
I
I
I
I
I
Pés-Graduacdo |- -

Programas de
- Pés-Graduacéo

Programas de
Pds-Graduacdo |

Programas de

I
I
I
I
I
I
I
! _| Pés-Graduacdo

em Educacdo em Psicologia em Educacao em Psicologia
Total: 7 | | Total: 11 | | Total: 23 | Total: 23

Programas de
Pés-Graduacao

Programas de
Pés-Graduacao

em Educacao

Total: 30

em Psicologia

Total: 34

Figura 3. Fluxograma do processo inicial de pesquisa na Biblioteca Digital
Brasileira de Teses e Dissertagoes (BDTD)

Fonte: Sistematiza¢io das autoras (2022).

Interessante o fato de que os trés programas em que os traba-

lhos estiveram centrados foram: psicologia (n=34), educagao (n=30)

e programas em dreas da satide (n=19), como satde publica, satde

coletiva, sadde da crianca e do adolescente, saide mental e progra-

mas em enfermagem. Achado que corrobora a afirmagao de Santos
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(2015, p. 20), de que: “[...] o processo de medicalizagao da Educa-
¢ao tem sido foco de interesse de inlimeros estudos nas dreas de
Educacio e Psicologia nos tltimos anos”, refor¢ando a importincia
das dreas selecionadas para andlise na presente investigagao.

Outros programas chamaram a aten¢io, como sociologia (n=2)
e antropologia social (n=1), que, apesar de nio contabilizarem vo-
lume expressivo de publicacoes, abordaram temas como: controle
da infincia (sociologia); psiquiatriza¢do da infincia e suas influén-
cias na instituigao escolar (sociologia); e a evolugao de quadros de-
pressivos para Transtorno do Déficit de Atengao e Hiperatividade
(TDAH) em decorréncia da promogao publicitdria ao uso de psi-
coestimulantes (antropologia social). Os trabalhos foram mencio-
nados pois, na década de 1970, as discussdes em torno da medica-
lizagao voltada a patologizagio da vida evidenciaram-se fortemente
no contexto dos Estados Unidos da América (EUA) a partir de
estudos sobretudo na drea da sociologia da satide (Conrad, 2007;
Minakawa; Frazio, 2019). Discussoes que ecoaram mundo afora®
(Zola, 1992), incluindo o Brasil.

O passo seguinte consistiu na aplicacio dos critérios de inclusao
e exclusio por titulos para posterior leitura dos resumos, reduzindo
o total de trabalhos a vinte e trés (23). Dos vinte e trés (23) resu-
mos analisados, dois (2) fugiram da temdtica principal (1 da drea
da Psicologia e 1 da Educacio), o que corresponde ao critério E3,
restando para leitura completa vinte e um (21) trabalhos. Salienta-
-se que o critério E2, correspondente aos trabalhos repetidos nos
descritores, eliminou um (1) trabalho no descritor (1) medicalizacio
da inféncia e vinte e sete (27) trabalhos no descritor (2) medicali-
zagdo da crianga, totalizando vinte e oito (28) trabalhos repetidos,
sugerindo, conforme Silva (2018), a satura¢io ou esgotamento do
assunto. Dessa forma, a Tabela 2 traz os resultados obtidos apéds a
aplicagao dos critérios e leitura dos resumos.

65. Argentina, Costa Rica, Franga, Espanha, Portugal, Itdlia, dentre outros.
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Trabalh lecionad.
Trabalhos encontrados rabatiios selecionados

Descritor inicialmente apésa a%)l’lc'agao dos
critérios
Educagao Psicologia Educagdo | Psicologia
Medicalizaca
e fcalAlzaf;ao da 7 1 5 10
infAncia
Medicalizagio da 23 23 6 3
crianga Total: 30 Total: 34 Total: 8 Total: 13

Total de trabalhos para a leitura: 21

Tabela 2. Total de trabalhos para a leitura apés a aplicagao dos critérios

Fonte: Sistematizagio das autoras (2021).

A Tabela 2 demonstra que ap6s aplicados os critérios de inclusao
e exclusio no primeiro descritor — medicalizagio da infincia —, de
dezoito (18) trabalhos subtrairam-se seis (6), restando para a leitura
completa, doze (12) trabalhos (/inha horizontal). No segundo des-
critor — medicalizagio da crianga —, de quarenta e seis (46) trabalhos
subtrairam-se trinta e sete (37), restando para a leitura completa
nove (9) trabalhos (/inha horizontal). Ou seja, do total de trinta (30)
trabalhos provenientes dos Programas de Pés-Graduagio em Edu-
ca¢do, somente 26,6% (n=8) apresentaram alguma relagao com a
presente pesquisa (/inha vertical). Dos trinta e quatro (34) trabalhos
provenientes dos Programas de Pés-Graduagio em Psicologia, so-
mente 38,2% (n=13) apresentaram alguma relacdo com a presente
pesquisa (/inha vertical). Os resultados também permitem verificar
a predominancia dos trabalhos no 4mbito da Pés-Graduagio em
Psicologia (62%) em detrimento dos trabalhos no 4mbito da Pés-
-Graduagio em Educacio (38%), conforme o Grafico 1.
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38%
Educacao
62%

Psicologia

Grifico 1. Distribuigao dos trabalhos nos Programas de Pés-Graduagao
Fonte: Sistematizagio das autoras (2021).

Catalogagiio dos trabalhos selecionados

Com base no quantitativo anterior, os trabalhos selecionados
foram catalogados e apresentados no Quadro 1, dispostos respeitan-
do a ordem cronoldgica, seguido dos(as) respectivos(as) autores(as),

titulagdo e programa em que foram desenvolvidos.

Ne ‘ Ano ‘ Autores(as) ‘

Titulo do trabalho

‘ Programa

SUZUKI, A medicalizagio dos problemas de | _, B
. . P6s-Graduagio
1 12012 Mariana comportamento e aprendizagem: . .
. . ] em Psicologia.
Akemi. uma prética social e controle.
Pés-Graduagao
Medicaliza¢io de criangas com em Psicolo-
2 | 2013 LOPES, Luiz | queixa escolar e o niicleo de apoio | gia escolar
Fernando. a satude da familia (NASF): uma e do desen-
andlise critica. volvimento
humano.
Pés-Graduacao
MENDOZA, | [ oo o PS“O]]"'
3 12014 | Ana Maria sco a.rlza(;ao em diagndstico: gia escolar
. criangas em concreto. e do desen-
Tejada. .
volvimento
humano.
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Titulo do trabalho
A medicalizagio do TDAH em
criangas: consideragoes de pro-

‘ Programa

Pés-Graduacio

VOLLET, m Ensin
4 | 2015 fessores da educacio bdsica sobre ¢ Sne
Fernanda. L. € processos
as caracteristicas que definem o .
formativos.
transtorno.
SANTOS, M.edicalizagéo na educacio: ’ )
. sentidos de uma professora e de | Pés-Graduacio
5 | 2015 | Caio Cesar L i b
uma psicéloga que atua nadrea | em Educagio.
Portella. )
educacional.
Pés-Graduagao
TERRA- Nio-aprender-na-escola: a busca | em Psicologia
6 | 2015 | -CANDIDO, | pelo diagnéstico nos (des)encon- escolar e do
Bruna Mares. tros entre satde e educacio. desenvolvi-
mento.
LENZL O.milagre da ritali.na: agora cle ’ )
. copia tudo!: o que dizem professo- | Pés-Graduacio
7 12015 | Cristiana Roth . . . B
de M res de criancas diagnosticadas com | em Educacio.
raes.
e Moraes TDALL
ANTONELL Os “inconvenientes” n-a es,-cola‘: ) )
L. um estudo sobre a medicaliza¢io | Pés-Graduagio
8 | 2015 | Patriciade . _
Paul de criangas e adolescentes e suas | em Educagao.
aulo.
estratégias de resisténcia.
A produgio de conhecimento e
a implicagio para a prdtica do
9 | 2016 COLACO, encaminhamento, diagnéstico e | Pés-Graduagao
Lorena Carillo. | medicalizagdo de criancas, con- | em Psicologia.
tribui¢ées da psicologia histérico-
-cultural.
10 | 2016 ABREU, Existéncias relimpagos: medicali- | Pés-Graduagao
Lorena Dias de. zagdo em tempo integral. em Psicologia.
O desenvolvimento da atencio vo-
LUCENA, | luntdria na educacio infantil: con- | _, )
. . a. . .. Pés-Graduacao
11 | 2016 | Jéssica Elise tribui¢des da psicologia histérico . '
. em Psicologia.
Echs. cultural para processos educativos
e praticas pedagdgicas.
MASSARI, Servigos de acolhimento para Pés.Graduaca
6s-Graduagio
12 | 2016 Marina criancas e adolescentes e medicali- . (_;
L. i . . em Psicologia.
Galacini. zagdo: narrativas de resisténcia.
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Ne ‘ Ano ‘ Autores(as)

Titulo do trabalho

‘ Programa

DARIM,

Transtorno do déficit de atengao/
hiperatividade em escolares de Sao

Pés-Graduacio

13 | 2016
Naraia Perin. | José do Rio Preto e categorizagio | em Psicologia.
de publica¢des sobre o tema.
SANTOS, A medicalizagio da infAncia: um , )
estudo com professores (as) da rede | Pés-Graduagio
14 | 2017 Geane da o . . . .
. municipal de ensino de Goidnia | em Psicologia.
Silva. . . a1
sobre encaminhamentos a familia.
ARAUJO, Discurso e medicalizagio: o signi- | _, B
. ) B Pés-Graduagao
15 | 2017 Wilma ficado do TDAH para pais e maes Psicoloe:
em Psicologia.
Fernandes de. | de alunos do Ensino Fundamental. &
LIMA., Thas I\{Iedicalizag.éo da inffu?cia na.educa- Pés-Graduacio
16 | 2017 . ¢a0: uma leitura a partir do discurso . ’
Cristina de. L em Psicologia.
capitalista de Jacques Lacan.
Medicalizacio da vida escolar:
17 | 2017 REGO, Marise | cartografia de praticas implicadas | Pés-Graduagao
Brito do. na producio do fracasso escolar e | em Psicologia.
do “aluno-problema”.
FRANCO., H.igienizagio e n.qedicaliz.a(;éo’de ’ )
L. criangas no Brasil: aproximagées | Pés-Graduagio
18 | 2018 Leticia Do ..
. na histéria da relacio medicina- | em Educagio.
Cristina. i B
-satide-educacio.
Como os processos de medica-
GARCIA, lizac;.flo ’respondem as politicas e Pés-Graduacio
19 | 2019 Amanda avaliagdes externas: um olhar a Ed ;
em Educacio.
Trindade. partir do discurso de uma escola ¢
de alto IDEB.
A medicaliza¢io da queixa escolar:
ORTI.EGA, po—der e sa?e.r médico na produ- Pés- Graduacio
20 | 2019 Fabiola ¢ao de sujeitos em uma escola b
. o .. em Educacio.
Regina. municipal de Santo Anténio do
Sudoeste-PR.
VALENTE, Desatencio e hiperatividade em PésGraduaca
6s-Graduagao
21 | 2019 Andrea Ambito escolar: sintomas de um <;
) ) em Educacio.
Lunardelli. transtorno social e cultural.

Quadro 1. Catalogagéo dos trabalhos selecionados

Fonte: Sistematiza¢io das autoras (2021).
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Apresentados os trabalhos selecionados, o préximo item aborda
sua distribui¢io por ano de publica¢do, a fim de compreender em
que periodos se concentram o maior volume de produgées. Dado
que permite entrever, dentro do recorte temporal (2010-2020), a
evolugio das pesquisas sobre o assunto da medicalizacio da infancia.

Distribuigio dos trabalbos selecionados por ano de
publicacio

Em relacio a distribuigao dos trabalhos dentro do recorte tem-
poral estabelecido, o Grifico 2 demonstra a linha de produtividade
entre os anos de 2010 e 2020. A partir desta, verificou-se que nos
anos de 2010, 2011 e 2020° nao houveram trabalhos contabiliza-
dos, e que o maior volume esteve concentrado nos anos de 2015 e
2016, ambos com cinco (5) trabalhos cada, representando isolada-
mente 23,8% (n=5) do total de trabalhos selecionados (n=21) e em
conjunto, 47,6% (n=10). Em seguida, aparece o ano de 2017 com
quatro (4) trabalhos, correspondendo a 19% (n=4); o ano de 2019
com trés (3) trabalhos, correspondendo a 14,2% (n=3); aparecendo,
por fim, os anos de 2012, 2013, 2014 e 2018, todos com um (1)
trabalho cada, correspondendo isoladamente a 4,7% (n=1) do total
de trabalhos selecionados e em conjunto, a 19% (n=4).

66. Aauséncia de trabalhos no ano de 2020 pode estar relacionada a atualizagoes
da plataforma pela prépria BDTD, ou atualizagdes dos repositdrios institucionais

de ensino e pesquisa, na condi¢do de provedores desta.
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/

\\/’\
%

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ano de publicacao

Numero de producées
N

Grifico 2. Produgées por ano de publicaciao

Fonte: Sistematiza¢io das autoras (2021).

Com base nos dados analisados, cogita-se que a concentragio
de trabalhos no periodo de 2015 a 2016 possa nutrir relagées com
documentos importantes datados da mesma época. Tratam-se de
materiais, oficios e legislagoes nio-medicalizantes”” dentre os quais
figuram os documentos intitulados: 1) Medicalizagio de criangas e
adolescentes — Recomendagoes no dmbito da XXVI Reunido de Altas
Autoridades em Direitos Humanos (RAADH), do ano de 2015; as
2) Recomendagoes do Ministério da Saiide para a promogdo de pri-
ticas ndo medicalizantes e para a publicagio de protocolos municipais
e estaduais de dispensagio de metilfenidato para prevenir a excessiva
medicalizagio de criangas e adolescentes, de 2015; a 3) Recomendagdo
1°19, de 8 de outubro de 2015 do Conselho Nacional de Saiide (CNS)
para a promogio de prdticas nao-medicalizantes por profissionais e
servicos de satde, além da publicacio de protocolos clinicos e dire-
trizes terapéuticas para a prescri¢do de metilfenidato; a 4) Resolu¢io
n° 177, de 11 de novembro de 2015 do Conselho Nacional dos direitos
da Crianca e do Adolescente (Conanda), sobre o direito de nao se-
rem expostos ou submetidos a medicalizagio excessiva, em especial
no que concerne as questdes de aprendizagem, comportamento e

67. Férum sobre medicalizagio da Educacio e da sociedade. Oficios e legislagoes
ndo-medicalizantes. Disponivel em: hetps://bit.ly/42jO1R8. Acesso em: 6 nov. 2021.
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disciplina; as 5) Recomendagoes de priticas nio medicalizantes para
profissionais e servigos de educagio e saiide, de 2015, organizado pelo
Grupo de Trabalho Educagio & Satde do Férum Sobre Medica-
lizagao da Educacio e da Sociedade (FSMES); e o 6) Relatério da
Subcomissio da Camara Municipal de Sido Paulo/SP em oposigio a
medicalizacdo, no ano de 2016.

Esses documentos versam sobre a necessidade de articulagio
entre instincias interministeriais, académicas e da sociedade orga-
nizada no combate a excessiva medicalizacio de criancas e ado-
lescentes. Tema que passou a compor as agendas nacional e in-
ternacional, erigindo-se como foco de discussoes a transposigao e
redugio de quaisquer dificuldades e/ou problemas apresentados por
criangas e adolescentes — em especial as dificuldades no processo de
aprendizagem escolar e problemas de comportamento —, a transtor-
nos de ordem bioldgica, justificando assim o uso indiscriminado de
medicamentos, a exemplo dos medicamentos a base de metilfeni-
dato. Como j4 mencionado, o metilfenidato ¢ o principio ativo de
drogas como a Ritalina® e o Concerta®, nao raramente associadas
ao Transtorno do Déficit de Aten¢do e Hiperatividade (TDAH)
(Brasil, 2015; Itaborahy; Ortega, 2013).

A despeito disso, no ano de 2014, em vérias pdginas da web®®
despontaram chamadas noticiando o expressivo aumento do con-

68. Conselho Regional de farmdcia do estado De Sao Paulo. Consumo de Ritalina
cresce 775% em dez anos. 2014. Disponivel em: https://bit.ly/3N4BeNU. Acesso
em: 8 nov. 2021.

Estaddo. Brasil registra aumento de 775% no consumo de Ritalina em dez anos.
2014. Disponivel em: https://bit.ly/43iDmqY. Acesso em: 8 nov. 2021.

Veja. Consumo de Ritalina no Brasil cresce 775% em dez anos. 2014. Disponivel
em: hteps://bit.ly/3C4Do9V. Acesso em: 8 nov. 2021.

Drauzio. Levantamento indica aumento de quase 800% no consumo de Ritalina
no Brasil. 2014. Disponivel em: hetps://bit.ly/3IS2FYZ. Acesso em: 8 nov. 2021.
Associagao Paranaense de Psiquiatria. Brasil registra aumento de 775% no consu-
mo de Ritalina em dez anos. 2014. Disponivel em: https://bit.ly/30Nzcmy. Acesso
em: 8 nov. 2021.

Nova escola. Déficit de aten¢io: hd um excesso de medicalizagao. 2014. Disponivel
em: https://bit.ly/3N67ccy. Acesso em: 8 nov. 2021.
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sumo de metilfenidato em territério nacional, dados extraidos de
uma pesquisa realizada pelo Instituto de Medicina Social da Uni-
versidade Estadual do Rio de Janeiro (UER]J), apontando um salto
de 775% no consumo em dez anos (Brasil, 2015). J4 em 2016, foi
constatado que o Brasil era mundialmente “/../ o segundo maior
mercado consumidor de metilfenidaro” (Tuleski; Franco; Mendonga,
2021, p. 60, grifo nosso), precedido dos Estados Unidos da Améri-
ca (EUA). Fatos que supostamente nio teriam mobilizado apenas
Ministérios como Saide e Educa¢io, mas também pesquisadores
e demais segmentos sociais preocupados em contribuir para a ga-
rantia de direitos das criancas e dos adolescentes em suas mdximas
potencialidades, resguardando-lhes propriamente a oportunidade
de experienciar tanto a infincia, quanto a adolescéncia.

Por conseguinte, antecedente ainda ao periodo (de 2012 a
2013) em que se verificou o maior volume de producoes (de 2015 a
2016), em boletim oficial da Agéncia Nacional de Vigilancia Sani-
taria (Anvisa), no ano de 2012, constatou-se um aumento de 73,5%
na comercializacio do metilfenidato entre os anos de 2009 e 2011
para uso em pessoas nas faixas etdrias compreendidas entre seis (6)
e dezesseis (16) anos; em 2009 foram vendidos 156.623.848 mg
do medicamento, ji em 2011, 413.383.916 mg, sendo que no Para-
nd o aumento no uso da substincia correspondeu a 65,4% (Anvi-
sa, 2012; Tuleski; Franco; Mendonga, 2021). No periodo aludido,
também foram criados, em alguns municipios do Brasil, decretos
de leis com o objetivo de instituir datas comemorativas em alusio
ao combate da medicalizacio da educacio e sociedade. Frutos dire-
tos e indiretos das agoes do Férum Sobre Medicalizagao da Educa-
¢do e da Sociedade (FSMES) (Souza, 2022).

Dentre esses decretos, é possivel citar a Lei n® 15.554/2012, que
estabelece, na cidade de Sao Paulo/SP, o dia 11 de novembro como
data comemorativa da Luta contra a Medicalizacio da Educacio e da
Sociedade. Data também incorporada ao calendério anual da cidade
de Santos/SP por meio da Lei n° 2871/2012 ¢, em Campinas/SP, no
ano de 2013, por meio da Lei n° 14.694/2013 (FSMES, 2021). Se-
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melhantemente, no ano de 2015, em Salvador/BA, a data de 11 de
novembro em alusao A Luta contra a Medicalizagio da Educacio e da
Sociedade se consolidou por meio da Lei Ordindria n° 8.857/2015
e, em Sorocaba/SP, por meio da Lei n® 11.101/2015. J4 no findar do
ano de 2015, precisamente em 28 de dezembro, o dia 11 de novem-
bro foi oficialmente instituido no estado de Sao Paulo como o Dia
Estadual de Luta contra a Medicalizacio da Educacio por meio do
Decreto de Lei n° 16.081/2015. Finalmente, no ano de 2016, foi a
vez da cidade de Montes Claros/MG adotar, conforme os demais
municipios e estado, a mesma data comemorativa de enfrentamen-
to: 11 de novembro (FSMES, 2021).

Nesse ponto, importa retomar que o Férum Sobre Medicaliza-
¢ao da Educagio e da Sociedade (FSMES) foi lancado no dia onze
(11) novembro de 2010 durante o evento: I Semindrio Internacio-
nal “A Educacao Medicalizada: Dislexia, TDAH e outros supostos
transtornos””, em Sio Paulo/SP, reunindo cerca de mil profissio-
nais, académicos e representantes de entidades afins; sendo o f6-
rum, a agao politica resultante do evento, um marco nas discussoes
em torno da medicalizagao no Brasil contando hoje com mais de
cinquenta (50) entidades signatdrias’ (Tuleski; Franco; Mendonga,
2021). Entre os principais desafios a que o férum se propoe, estio,
segundo Souza (2022, p. 16-17):

69. A segunda edicio do evento (I Semindrio Internacional “A Educagao Medi-
calizada: Dislexia, TDAH e outros supostos transtornos — novas capturas, antigos
diagnésticos na Era dos Transtornos”) ocorrida de 11 a 14 de novembro de 2011,
também em Sio Paulo, na Universidade Paulista, contou com a participacio de
centenas de brasileiros, proﬁssionais, estudantes, pesquisadores americanos e ar-
gentinos, além de representantes de vdrias institui¢des nacionais. Reunidos os
materiais das conferéncias, mesas redondas, minicursos, trabalhos apresentados
e demais atividades culturais ao longo do evento, foi publicado, em 2013, pela
Editora Mercado de Letras, o livro “Novas capturas, antigos diagndsticos na Era
dos Transtornos”. Aos interessados, ¢ possivel acessar o preficio e a apresentagao
do livro em: https://bit.ly/30XUAWe.

70. Férum sobre medicalizagao da educacio e da sociedade. Entidades signatd-
rias. Disponivel em: https://bit.ly/45A0suZ. Acesso em: 8 nov. 2021.
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I. Ampliar a democratizagao do debate. Estabelecer meca-
nismos de interlocu¢io com a sociedade civil. 1.1 Popula-
rizar o debate, sem perder o rigor cientifico. 1.2 Pluralizar
os meios de divulgacio, incluindo cordéis, sites, artes em
geral. 1.3 Construir estratégias para ocupar espagos na mi-
dia. Estabelecer mecanismos de interlocu¢io com a acade-
mia I.1 Ampliar a discussio entre profissionais das diversas
dreas; 1.2 Construir estratégias para ocupar espagos nos
cursos de formacio inicial e continuada dos profissionais
das diversas dreas. 1.3 Apoiar propostas curriculares de
humanizagao das préticas de educacio e de satde. Socia-
lizar o significado da medicalizacdo e suas consequéncias
1.1 Reconhecer as necessidades das familias que vivenciam
processos de medicaliza¢io. 1.2 Esclarecer riscos da dro-
gadicao — drogas licitas e ilicitas — como consequéncia da
medicalizacio. II. Ampliar a compreensao sobre a diversi-
dade e historicidade dos processos de aprendizagem e de
desenvolvimento humano III. Construir estratégias que
subvertam a légica medicalizante. Ampliar a produgio
teérica no campo da critica & medicalizacio. Intervir na
formulacio de politicas publicas, subsidiando o embasa-
mento em novas concepgdes de ser humano e de sociedade.
Apoiar iniciativas de acolhimento e o fortalecimento das
familias, desmistificando pretensos beneficios da medicali-
zagio. Apoiar acoes intersetoriais que enfrentem os proces-

sos de medicalizagio da vida.

Face a estes desafios, em um periodo de dez (10) anos, algumas
conquistas significativas sio destacadas pela autora, como:

a) o estabelecimento publico da polémica do uso de medi-
camentos no Brasil, principalmente no campo da educacio
bdsica; b) o despertar de um grande interesse das midias
pelo tema, realizando significativo nimero de matérias
veiculadas em vdrias modalidades de veiculos de comuni-
ca¢do; ¢) a aprovagio de Dias Municipais de Luta contra
a Medicalizacio e de Dia Estadual de Luta contra a Me-
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dicalizagao da Educacio e da Sociedade nas Cimaras Le-
gislativas em vdrias cidades, incluindo Sio Paulo; d) o au-
mento das pesquisas sobre o tema em diversos programas
de pés-graduagao e em trabalhos de conclusio de cursos
de graduagao; €) o envolvimento de Ministérios da Saude,
Educacao e Conselho de Saide e de Direitos da Criancga e
do Adolescente na constitui¢io de recomendacdes visando
enfrentar a prescri¢do indiscriminada de medicamentos
psicoativos a criangas e adolescentes; f) a produgido de do-
cumentos e subsidios para a sociedade; g) a ampliagio de
articulagdo internacional com Féruns de paises europeus e
latino-americanos. (Souza, 2022, p. 17)

Consoante ao trecho, ¢é licito supor a influéncia direta e indireta
das agoes do férum em eventos, projetos, pesquisas e publicagoes,
datas comemorativas, documentos e acordos de suma importancia
como os anteriormente apresentados (e nao apenas). Influéncia des-
tacada por Lucena (2016, p. 118) ao discorrer que a partir desse mo-
vimento, “[...] jd foram organizados diversos eventos, publicagées,
boletins e artigos que visam discutir a temdtica e alertar a popula-
¢a0 e a comunidade académica”. Uma vez colocada em pauta pelo
férum, calorosos debates em torno da medicalizagao ganharam vi-
sibilidade, se popularizaram, galgando novos espacos: academias,
escolas, prédios governamentais, consultérios, casas, etc. E, pode-se
dizer que continuam, porém, entende-se que ainda hd muito para
percorrer em diregao a quebra de pensamentos cristalizados; ajuiza-
mentos preconceituosos estabelecidos socialmente.

Instituigdo de origem, distribuigio geogrdfica e campo de
pesquisa

Levantadas algumas possibilidades em torno da concentragao
de publicacoes nos anos de 2015 a 2016 dentro do recorte tem-
poral (2010-2020), apresenta-se no Quadro 2 a institui¢io de ori-
gem, o estado e o campo de pesquisa em que foram realizados os
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trabalhos selecionados. Os dados permitem mapear as instituigoes,

a distribuicio geogrifica (estados) ¢ o campo preponderante de

desenvolvimento das pesquisas sobre a medicalizagdo da infancia,

compreendendo de onde partem e para qual local tem se voltado as

problematizagées arguidas pelos pesquisadores do assunto.

Campo de

Autores(as) Instituicao de origem Estado ]
pesquisa
Suzuki Universidade Estadual de p ( (PR) Escola pablica
(2012) Maringd (UEM) arana municipal
Universidade de Sao Paul Unidade
Lopes (2013) fverst a(UeSPe) a0 Faulo Sao Paulo (SP) | Bésica de Sadde
(UBS)
Mendoza | Universidade de Sao Paulo Escola publica
a0 Paulo (SP
(2014) (USP) Séo Paulo (SP) municipal
Universidade Estadual Pau- Escola pabli
Vollet (2015) | lista Julio de Mesquita Filho | Sao Paulo (SP) srcno ilplll lca
(UNESP) nicipa
Santos Universidade Federal de Sao Escola pablica
o Paulo (SP
(2015) Carlos (UFSCar) Séo Paulo (SP) municipal
Terra-Candi- | Universidade de Sio Paulo Escola pablica
Sao Paulo (SP
do (2015) (USP) 4o Paulo (SP) municipal

Lenzi (2015)

Universidade Regional de
Blumenau (FURB)

Santa Catarina

(SO

Escola publica
municipal

Centro de aten-
dimento em

Antoneli | Universidade Federal de Sao
a0 Paulo (SP ¥ |
(2015) Carlos (UFSCar) Sao Paulo (SP) | sadde mental/
Escola pablica
municipal
Colaco Universidade Estadual de ) Escolas publicas
O Parand (PR) .
(2016) Maringd (UEM) municipais
Abreu (2016) Univ’e.rsidade Federal do | Espirito Santo | Escola .pL.'lblica
Espirito Santo (UFES) (ES) municipal
Lucena Universidade Estadual de ) Escolas publicas
L, Parand (PR) R
(2016) Maringd (UEM) municipais
Massari Pontificia Universidade Ca- Sao Paulo (SP) Instituicio de
(2016) télica de Sao Paulo (PUC) a0 Faulo acolhimento
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Campo de

Autores(as) Instituicdo de origem Estado

pesquisa
Escolas; redes

Darim Faculdade de Medicina unicipal
r el
(2?)16) de Sao José do Rio Preto | Sio Paulo (SP) l: dc Pla
(FAMERP) estaduate
privada
Santos Universifi)ade Federal de Goids (GO) Escola .pl.'lblica
(2017) Goids (UFG) municipal
Escola publica
Aradgjo Universidade Estadual da municipal/Cli-
Paraiba (PB
(2017) Paraiba (UEPB) arafba (PB) nica particular
especializada
Nio houve
Pontificia Universidade Ca-
Li 201 a0 Paulo (SP i
ima (2017) wlica de Sio Paulo (PUC) Sao Paulo (SP) pesquisa de
campo.

Universidade Federal do

R 201 i (CE Escola pri
€go ( 0 7) Ceard (UFC) Ceard (C ) scola prlvada
Franco Universidade Estadual de p ( (PR) Nao }Touze
(2018) Maringd (UEM) arand pesquisa de

campo.
Garcia Universidade Estadual Pau- Sio Paulo (SP) iSCOIa .esta;iual
(2019) lista (UNESP) o Paulo e ensino fun
damental
Universidade Estadual do
© Escola pabli
(2r0tf§; Oeste do Parand Parand (PR) sco a.p u llca
(UNIOESTE) municipal.
ers Nio houve
Valente Universidade Estadual de Parand (PR) o
(2019) Londrina (UEL) arand pesquisa de
campo.

Quadro 2. Institui¢ao de origem, estado e campo de pesquisa

Fonte: Sistematizagio das autoras (2021).

Em relagdo 2 institui¢ao de origem dessas produgées, a Univer-
sidade Estadual de Maringd (UEM) se destacou enquanto Institui-
¢ao de Ensino Superior (IES) com o maior nimero de trabalhos
entre 2012 e 2018 (n=4). Dos quatro (4) trabalhos provenientes da
UEM, dois (2) foram realizados sob orientacao de Silvana Calvo
Tuleski, psicéloga, pesquisadora e professora associada ao Departa-
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mento de Psicologia da Universidade Estadual de Maringd (UEM),
membro do corpo docente do Programa de Pés-Graduagao em Psi-
cologia da mesma universidade; profissional reconhecida na luza
contra a medicalizagio da educacio e da sociedade. E, tanto os tra-
balhos orientados pela professora, quanto os demais trabalhos da
UEM tiveram suas bancas compostas por profissionais reconhe-
cidas na mesma luta, como: Marilene Proenca Rebello de Souza,
psicéloga, pesquisadora e professora titular da Universidade de
Sao Paulo (USP); membro do corpo docente do Programa de Pés-
-Graduacio em Psicologia Escolar e do Desenvolvimento Humano
da mesma universidade; uma das personalidades a frente do Fo-
rum Sobre Medicalizacao da Educacio e da Sociedade (FSMES); e
Marilda Gongalves Dias Facci, psicéloga, pesquisadora e professo-
ra do Programa de Pés-Graduagio em Psicologia da Universidade
Estadual de Maringd (UEM) e da Universidade Federal do Mato
Grosso do Sul (UFMS); além de atuar na diretoria da Associacio
Brasileira de Psicologia Escolar e Educacional (Abrapee).

Cabe destacar que os dois (2) trabalhos sob orienta¢io da pro-
fessora Silvana Calvo Tuleski foram realizados considerando os
dados obtidos no projeto “Retratos da Medicalizacio da Infincia
no Estado do Parand™', langado no ano de 2012, em Maringd/PR,
e concluido no ano de 2020. O projeto foi pensado inicialmente
por professores pesquisadores (incluindo a professora Tuleski), alu-
nos e colaboradores da Universidade Estadual de Maringd (UEM)
como resposta ao aumento de criancas diagnosticadas e medicadas
em fungdo do Transtorno do Déficit de Atencio e Hiperatividade
(TDAH), demanda que, conforme Eidt ez a/. (2020), foi apresen-
tada pelas proprias Secretarias de alguns municipios do Parana.
Estendido a outros municipios do mesmo estado, como Ponta
Grossa, Cambé, Rio Bom, Cascavel, Maringd, Paicandu, Campo
Mourio e Mandaguari, em parceria com outras institui¢oes pu-

71. “O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade Estadual de
Maringd, nimero do CAE 06875112.0.0000.0104 ¢ ancorou-se no referencial
teérico da Psicologia Histérico-Cultural” (Eidt ez a/., 2020, p. 122).

96



Medicalizagdo da infincia em pesquisa: compreensoes e didlogos

blicas de ensino superior (portanto, multicéntrico), o projeto teve
como objetivos a coleta, sistematizacio e andlise de dados sobre
o nimero de criangas (entre 6 meses ¢ 12 anos) participantes das
redes municipais de ensino (Educa¢io Infantil e Primeiro Ciclo
do Ensino Fundamental) diagnosticadas e que faziam o uso de
medicamentos controlados devido a transtornos de aprendizagem
(Tuleski; Franco; Mendonga, 2021).

Os resultados do projeto foram apresentados e debatidos em
féruns organizados nos respectivos municipios e em publicacoes
afins (Colago, 2016; Lucena, 2016; Franco; Tuleski; Mendonga,
2020; Tuleski; Franco; Mendonga, 2021). De fato, o TDAH foi
o transtorno mais recorrente nas escolas municipais dos oito (8)
municipios pesquisados, variando de 0,99% a 4,4% (Franco; Tu-
leski; Mendonga, 2020). O medicamento mais prescrito na Educa-
¢ao Infantil foi a Risperidona, um antipsicético que nao ¢ indicado
diretamente para o tratamento do TDAH pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitdria (Anvisa), mas em casos, por exemplo, de
transtorno bipolar, esquizofrenia e comportamentos agressivos.
Esse tipo de uso configura o off label, que é quando se utiliza um
medicamento prescrito sem algum tipo de aprovagao pelas agéncias
regulamentadoras, na auséncia de indicios suficientes que compro-
vem a eficdcia e seguranga do mesmo (Freitas; Amarante, 2017).
Alids, a Risperidona é indicada para adolescentes maiores de quinze
(15) anos, pois nio existem estudos clinicos que demonstrem os
reais efeitos em criangas, caracterizando, segundo Franco, Tuleski
e Mendonga (2020), um paradoxo ético. No Ensino Fundamental,
o medicamento mais prescrito foi a Ritalina, uma das formas co-
merciais do metilfenidato; “[...] também ¢ frequentemente prescri-
ta para o tratamento de outros diagndsticos, como, por exemplo:
Transtorno Afetivo Bipolar, Depressio, Sindrome do Pénico, An-
siedade, entre outros” (Niero ez al., 2021, p. 37).

Ademais, Curitiba/PR sedia atualmente um nicleo que tem
como referéncia as agdes do Férum Sobre Medicalizagao da Educa-
¢ao e da Sociedade (FSMES), exercendo representagio regional. Na
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oportunidade, os dados obtidos quanto a distribuicio geografica
identificam o maior nimero de pesquisas desenvolvidas no estado e
regido onde o Férum Sobre Medicalizagiao da Educacio e da Socie-
dade (FSMES) foi langado: o estado de Sao Paulo (n=10) e a Regiao
Sudeste (50%) — como demonstrado nos Gréfico 3 e 4. Informacio
que corrobora o principio da influéncia do Férum.

50%
45% 10
40%
35% -
30%
25%
20%
15%
10%
5% 1 1 1 1 1
0%
°  Sdo Parand Santa Espirito Goids Paraiba Ceard
Paulo (PR] Catarina Santo (GO) (PB) (CE)
(SP) (SC) (ES)
Estados do Brasil
Griéfico 3. Distribui¢io dos trabalhos por estados do Brasil
Fonte: Sistematizagio das autoras (2021).
Sul
Sudeste

Centro-oeste
Nordeste

Norte
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Norte Nordeste | Centro-oeste Sudeste Sul
0% 10% 5% 50% 35%

Grifico 4. Distribuicao dos trabalhos por regiées do Brasil

Fonte: Sistematizagio das autoras (2021).

Sobre o campo de pesquisa, observou-se que majoritariamente
¢ nas escolas priblicas municipais que os trabalhos vém sendo realiza-
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dos, atingindo a porcentagem de 60% em relagao as demais insti-
tuicoes/locais (Gréfico 5). Semelhantemente, ao analisar duzentas
e trés (203) publicages (trabalhos de conclusio em nivel de gradu-
agao, pés-graduagio lato sensu e stricto sensu) acerca do assunto da
medicalizagdo da infincia, voltadas, em especial, para o Transtorno
do Déficit de Atengio e Hiperatividade (TDAH), Darim (2016)
também identificou um lécus de desenvolvimento preponderante
nas pesquisas: a escola. Isto porque, via de regra, é a escola que acaba
identificando e confrontando as dificuldades manifestas no processo
de ensino e aprendizagem, solicitando a familia um posicionamento,
uma intervencio. Portanto, a escola ¢ a instituicdo que mais enca-
minha criancas a especialidades na 4rea da satde (Kamers, 2013;

Santos, 2015; Vollet, 2015; Terra-Candido, 2015; Valente, 2019).
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Objetivo principal, referencial teérico, metodologia e
sumarizagdo das principais contribuigoes dos trabalhos
selecionados

O Quadro 3 amplia a visualizagao dos trabalhos selecionados,
demonstrando o objetivo principal, o referencial teérico, a meto-
dologia ou tipo de pesquisa desenvolvida e uma breve sumarizagio
das principais contribui¢des. Sumarizacio que tem a finalidade de
aproximar o(a) leitor(a) dos(as) autores(as) e seus achados em relacio
a temdtica da medicalizagao da infincia. Vale ressaltar que de modo
algum tais contribuigbes encerram-se na presente sistematizagao,
indicando-se, aos(as) interessados(as), a consulta dos materiais na
integra para maior aprofundamento.
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A partir da sistematizacdo do Quadro 3, pode-se observar nos
Griéficos 6 e 7 as perspectivas predominantes nos trabalhos selecionados
e o tipo de pesquisa desenvolvida pelos autores. Verifica-se que o refe-
rencial da 7eoria Histérico-Cultural (THC) foi o mais utilizado (n=8),
fundamentando posicionamentos criticos sobre concep¢oes biologi-
cistas, espontaneistas, ambientalistas, deterministas e individualistas
de aprendizagem e desenvolvimento humano no 4mago de proces-
sos medicalizantes (Gréfico 6). Também, foram encontrados estudos
embasados em Michel Foucault (n=5), mesclando perspectivas como
Estudos Sociais da Infincia e Sociologia da Infincia. Ainda, estudos fun-
damentados na Psicologia Social Discursiva (n=1) e Abordagem Lacania-
na’* (n=1). Dos trabalhos analisados, alguns autores(as) nao deixaram
clara a perspectiva (n=6). No entanto, apontaram indicios: autores que
tratam do assunto da medicalizagdo e autores na drea da Educagio e
Psicologia Escolar/Educacional (Grafico 6). Em relacio a metodologia
ou o tipo de pesquisa, dentre os vinte e um (21) trabalhos, somente trés
(3) nao realizaram pesquisa de campo/empirica (Grifico 7).

M Historico-Cultural Foucaultiana e outros
M Psicologia Social Discursiva M Lacaniana
Nao deixaram clara a perspectiva

Grifico 6. Perspectivas predominantes nos trabalhos

Fonte: Sistematizagio das autoras (2021).

72. Embasada na teoria de Jacques Lacan (1901-1981), renomado psicanalista francés.
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Bibliografica M Bibliografica e empirica

Grifico 7. Tipos de pesquisa
Fonte: Sistematizagdo das autoras (2021).

Eixos temdticos

Com base na sumarizacio das contribuicées dos trabalhos se-
lecionados (n=21), foi possivel levantar os eixos temdticos, assuntos
preponderantes se aproximadas as principais ideias dos autores, so-
mado a observincia de aspectos para aprofundamento. Compreen-
de-se que a defini¢do de eixos permite visualizar os temas nucleares
que se destacam nos estudos realizados, pensando que uma pesqui-
sa pode adentrar em inimeros contetidos. Essa definicado em um
trabalho investigativo pode auxiliar o pesquisador a delinear um
plano de agao afinado com os objetivos gerais e especificos, dando
suporte também 2 criagao de categorias analiticas. Logo, apresen-
tam-se abaixo os eixos temdticos (A, B, C, D, E) e, na sequéncia, as
categorias derivadas (I, IL, III):

A. Medicalizacio da sexualidade na infincia e adolescéncia;

B. Debates sobre a medicalizagio, da formagao inicial do pro-

fessor 4 formacao continuada;

C. A influéncia da indutstria farmacéutica;
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D. Medicalizagio e aquisi¢ao de competéncias no cendrio ca-

pitalista;

E. Processos de medicalizacio, classe social e género.

Para facilitar as andlises do capitulo final, os eixos temdticos fo-
ram reagrupados por afinidade em trés categorias centrais (Figura 4):

I) Medicalizagao e interseccionalidade (A + E);

II) Medicalizacio, exigéncias da sociedade capitalista e indus-

tria farmacéutica (C + D);

I1I) Medicalizagio e formacio de professores (B).
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Lacunas apresentadas

Encaminhando-se ao fechamento do capitulo, torna-se impor-
tante mencionar algumas das lacunas apresentadas pelos autores nos
trabalhos selecionados, entendendo que estas constituem sementes ao
desenvolvimento de novos estudos em determinados campos de pes-
quisa. Janelas do conhecimento que permanecem em aberto ¢ que
podero ser contempladas como possiveis componentes no curso in-
vestigativo. Entretanto, é preciso dizer que nem todos os autores in-
dicaram lacunas e, por isso, serdo apresentadas aquelas que estiveram
explicitas ou que foram verificadas ao longo do corpo textual. Veja-se:

* Necessidade de desenvolver pesquisas sobre as modalidades

de intervengao junto 2 escola nos casos em que hd a utilizagao

de medicamentos e/ou se cogita, investigando aquilo que jd ¢
realizado e se existe planejamento e intencionalidade por trds

dessas agoes (Terra-Candido, 2015).

* Estender a realizagdo de pesquisas de campo nas escolas par-

ticulares a fim de compreender se as mesmas questoes (ou pré-

ximas) identificadas nas escolas ptblicas em torno da medicali-

zacao se repetem (Terra-Candido, 2015).

» Compreender se os movimentos criticos sobre a medicaliza-

a0 ja estdo surtindo algum efeito, se existem demonstrativos

disso (Terra-Candido, 2015).

* Acerca da formagao do psicélogo, buscar o entendimento so-

bre a qualidade das discussoes que tem balizado o assunto da

medicaliza¢io; qual a visao que se tem transmitido nos cursos

de graduagao (Terra-Candido, 2015).

* Necessidade de utilizar metodologias de pesquisa que con-

templem os vdrios pontos de vista, incluindo o das criangas

(Lenzi, 2015).

* Necessidade de pesquisas que centralizem em suas discussoes

a questdo de classe, género e raca diante dos processos de medi-

calizacao (antoneli, 2015).
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* Compreender quais elos de intersecgao existem entre as produ-

¢Oes e as praticas escolares; e, em caso da realizagdo de entrevis-

tas, buscar conhecer a realidade da sala de aula (Colaco, 2016).
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3
MEDICALIZAGAO DA INFANCIA: DISCUSSAO E ANALISE
DO FENOMENO

Pego que com carinho me ensine, esse medo nio me define, tampouco
minhas dificuldades. Preciso que seja paciente, corajoso(a), leniente,

pois todo humano sente, se alegra, sofve, ressente. Por que comigo

seria diferente? (B. M.)

Como um produto do processo histérico e social da humanida-
de, o fendmeno da medicalizacio da infincia caminha lado a lado as
préticas cotidianas. Faz morada, em especial, no Ambito educacional
quando transformado em recurso fugaz para responder as dificulda-
des no processo de aprendizagem e a problemas de conduta manifes-
tos pelas criangas. Ao apropriar-se de supostas disfuncoes bioldgicas,
desvios, caréncias afetivas e culturais, as intervencoes de cunho mé-
dico tém se justificado em resposta a toda e qualquer especificida-
de da vida. Légica que, face as exigéncias da sociedade capitalista e
os interesses da inddstria farmacéutica, contribui para a promogio
inadvertida de medicamentos, retroalimentando crencas atribuidas
as drogas e propagando formas de relacionamento esteadas nos psi-
cofdrmacos. Nao menos importante, o modo de reprodugio capi-
talista acaba incidindo sobre a formagio de docentes, suas concep-
goes e exercicio profissional, reforcando, em certo ponto, processos
medicalizantes. Concernente aos trabalhos apresentados no capitulo
anterior, os eixos e as categorias destacadas, foram realizadas dis-
cussoes e andlises acerca da medicalizacao da infincia, ora tecendo
consideragoes sobre as contradi¢cdes engendradas no fenémeno, ora
agregando aquilo que fora produzido pelos pesquisadores.

Medicalizagao e interseccionalidade

Atualmente, muito se tem debatido a respeito das incursées que
a racionalidade médica vem operando em sociedade ao adentrar nas
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distintas esferas da vida, sujeitando e enquadrando uma infinidade de
questoes humanas existenciais enquanto patologias. Nessa teia, nao ¢
novidade que as diferengas, os considerados excessos ou déficits sejam
apropriados e transformados pelo fenémeno da medicalizagao da in-
fancia em desvios, sintomas disruptivos ou dificuldades de aprendizagem
que eminentemente interferiveis, passam a ser encaminhados e reme-
diados por especialistas da drea da satide (Freitas; Amarante, 2017).

No ensejo, entende-se a importancia de discutir e analisar o
fendmeno da medicalizagdo da infincia em interface com o fendmeno
do fracasso escolar, haja vista que o enlace histérico e contextual tem
demonstrado como algumas diferengas interseccionais sio captura-
das nesses fendmenos e sobrepostas por saberes hegemédnicos™ na
ordem social (Patto, 2015). Discussoes e andlises que para Ako-
tirene (2019), sdo possibilitadas pelo viés da interseccionalidade™,
na medida em que “[...] nos instrumentaliza a enxergar a matriz
colonial moderna contra os grupos tratados como oprimidos [...] ¢,
antes de tudo, uma lente analitica sobre a interacio estrutural e seus
efeitos politicos e legais” (p. 27 e 37). Em outras palavras, a inter-
seccionalidade pode ser utilizada no sentido de reconhecer e debater
desigualdades, opressoes e exclusoes a partir de diferentes marcado-
res sociais que refletem sobre as experiéncias humanas, entalhados e
reproduzidos também no corpo, na forma e nas regras de controle
das instituicoes sociais.

Alguns desses marcadores sao referidos considerando: cor de
pele, idade, género, orientagdo sexual, renda, profissio, local de
residéncia/comunidade/territério, auséncia ou nao de necessidades
especiais, cultura, credo etc. Diferencas que diante de conceitos e
pré-conceitos socialmente estabelecidos passam a caracterizar fato-
res classificatorios, guardando conexdes com expectativas e estere-

73. Preponderancia, supremacia de determinados saberes sobre outros.

74. O conceito de interseccionalidade foi cunhado e desenvolvido teoricamente
por Kimberlé Chenshaw, no ano de 1989, em razao de pautas criticas voltadas a
mulher negra/preta, dialogando precipuamente com questées de género e raca
(Akotirene, 2019).
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6tipos reforcados historicamente sobre pessoas e/ou certos grupos
(como a pobreza transgeracional, o fracasso escolar e a criminalida-
de/delinquéncia). Dentro da interseccionalidade, ao passo em que o
diverso se encadeia, é preciso admitir que determinadas diferengas
acabam pesando mais para uns que para outros, e isso sem a in-
tengao de reduzir qualquer experiéncia humana (Akotirene, 2019).
Voltando-se 2 infincia, por exemplo, ser crianga | negra/preta” |
em situagdo de vulnerabilidade social | ndo alfabetizada | com pas-
sagem por 6rgdos jurisdicionais (como o Conselho Tutelar), dentre
outros, traduz demarcadas experiéncias que se entrecruzam de for-
ma particular e que a luz da estrutura social podem se intensificar,
projetando uma visao desistente e determinada da crianga | adoles-
cente | adulto do porvir.

75. “Para o cientista politico Cristiano Rodrigues, a diferenca no uso dos termos
tem a ver com questoes geracionais. Os movimentos negros, Movimento Negro
Unificado (MNU), Cadernos Negros, passaram a adotar e reafirmar o sentido
do termo negro na década de 70 e, com isso, influenciaram toda uma geracio.
As geragoes que os antecederam usavam outras nomenclaturas e as geragées con-
temporaneas optam pelo termo preto. O uso pode ser tanto de um termo quanto
outro [...] o debate nas redes sociais ¢ feito por uma geragao ainda mais nova do
que foi a socializada pelo MNU. A retomada do termo preto tem influéncia do
debate sobre o colorismo, que afirma que o tom da pele determina os graus do
preconceito. Quanto mais retinta a pele, de mais preconceito a pessoa é vitima e
pessoas com tons de peles mais claros teriam mais privilégios do que pessoas com
tons de pele mais escuros” (Martins; Cruz, 2022, n. p.). Ver mais em: Martins,
Humberto; Cruz, Mércia Maria. Negro ou Preto? Liderangas negras refletem so-
bre o uso dos termos ao longo da histéria. Disponivel em: https://bit.ly/3IMj2pF.
Acesso em: 22 jun. 2022.
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Desde cedo sdo contextos e condigdes que colocam essa crianga
em uma posi¢io/lugar desigual em relagio a outras’ (as vezes até
em um 740-lugar, como se nao existisse), embora nao signifique que
todas as criangas em condi¢oes similares estardo fadadas a sofrer
o mesmo tipo de opressdo ou, no caso da escola, as mesmas difi-
culdades no processo de aprendizagem””. Isto porque a ideia nao ¢é
fornecer motivos para vitimizé-las™ (I6gica subjacente ao processo
de medicaliza¢do), e sim reconhecer uma série de atravessamentos
histéricos e sociais que incidem sobre o pequeno (apenas em estatu-
ra) ser em desenvolvimento. Atravessamentos arraigados em teorias
biologicistas, deterministas e ambientalistas de compreensio do ser
humano e de justificagdo das desigualdades sociais que, por sua
vez, constituem a histéria do fracasso escolar na realidade brasileira,
devendo ser assim abordados.

Nessa dire¢ao, no final da década de 1980, a psicologa Maria Hele-
na Souza Patto’”® foi uma das pioneiras a tomar como objeto de estudo
o fracasso escolar no Brasil sob a perspectiva do Materialismo Histdrico-

76. Um demonstrativo dessa posicao desigual pode ser observado no fragmento
de didrio de campo (pesquisa em desenvolvimento) apresentado por Salva, Shiitz
e Mattos (2021, p. 162): “chego 4 escola para observagao de estdgio, sou recebida
pela direcio da escola que me acompanha até a sala de aula, uma turma de mater-
nal. Entro e a pessoa que me acompanha nomeia um menino loiro de olho azul,
destaca seus atributos de beleza, faz elogios e gracejos afetuosos. Hd, perto do
menino loiro, um menino negro, deitado no chio. Pergunto: como se chama este
menino? Responde-me a acompanhante, que nio sabe o nome do menino negro.
O menino negro permanece ali, deitado no chao, de brugos. Chora, talvez como
tnica linguagem possivel para mostrar que existe”.

77. Uma vez que as experiéncias sao tinicas e intransponiveis.

78. Conforme Lopes (2013, p. 111, grifo do autor): “o pensamento medicalizante, 2
medida que suprime a voz dos saberes cotidianos, interdita um depoimento revelador
da subjetividade, tornando improvével um manejo assertivo da queixa escolar. Isso
¢ reforcado pelo fato de que a medicalizagao vitimiza ‘a crianca que nao aprende”.
79. Maria Helena Souza Patto formou-se psicéloga no Instituto de Psicologia da
Universidade de Sao Paulo (USP), onde cursou a graduacio, a pés-graduacio, foi
contratada como docente e obteve todos os titulos académicos. Informagoes dis-
poniveis em: Patto, Maria Helena Souza. A producio do fracasso escolar: histérias

de submissio e rebeldia. 4. ed. Sao Paulo: Intermeios, 2015.
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-Dialético, denunciando uma problemadtica técita a época, mas que logo
eclodiu. Na obra A produgio do fracasso escolar: histrias de submisséo e
rebeldia” (1990), fruto de sua tese de doutorado, a autora revisou siste-
maticamente a literatura e realizou pesquisa de campo em uma escola
publica de primeiro grau (composta na época pelos oito anos do ensino
fundamental) localizada em um bairro da periferia de Sao Paulo/SP. A
pesquisa se deu por meio de entrevistas formais e informais com os en-
volvidos no processo educativo (profissionais, familiares e estudantes),
além de observacoes em vdrios contextos (Patto, 2015).

De antemaio, Patto (2015) elucidou @ responsabilidade coletiva na
génese do fracasso escolar ao percorrer a histéria do desenvolvimento
de determinadas teorias que repercutiram no Brasil, caracterizando-
-0 como um fendmeno psicossocial de natureza complexa. Constatou
uma polarizagio social inclinada a tomar as criancas das camadas
populares como sendo predispostas a apresentarem dificuldades no
processo de ensino e aprendizagem, tomar a pobreza como sinénimo
de negligéncia, de descuido, de desleixo, de desatencio e até doenga.
Discorreu que nesse percurso houve uma “[...] forte e tradicional
tendéncia social, da qual muitos pesquisadores participam, de fazer
do pobre — visto como elo de ligagao entre o selvagem e o civilizado
— o depositdrio de todos os defeitos” (Patto, 2015, p. 72). O mesmo
se aplicava as pessoas negras/pretas, exemplificado pela autora na
fala de Saint-Simon® em 1803: “os revoluciondrios aplicaram aos
negros principios de igualdade: se tivessem consultado os fildlogos
teriam aprendido que o negro, de acordo com sua organizacao, nao é
susceptivel, em igual condicdo de educagao, de ser elevado @ mesma
altura de inteligéncia dos europeus” (Patto, 2015, p. 56).

Mas, para chegar a essas ideias, Patto (2015) partiu da influéncia
mundial das revolugdes® ocorridas no século XVIII na Europa e o

80. De origem francesa, Conde de Saint-Simon (1760-1825) foi um filésofo,
economista e teérico pré-socialismo.

81. Como a Revolugio Francesa (1789-1792) e a Revolu¢io Industrial Inglesa
(segunda metade do século XVIII e inicio do século XIX), por meio das quais,
em 1780, sio construidas as primeiras industrias téxteis e, com isso, o primeiro
sistema fabril do mundo (Patto, 2015).
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consequente advento das sociedades industriais capitalistas (desde
o campesinato as grandes industrias), das ciéncias humanas e dos
sistemas de educagio. Por alto, iniciou demonstrando que, no século
XIX, o modo de reprodugao capitalista impregnado do pensamento
liberal®? e disseminado pela burguesia transpunha ao plano social a
crenga na igualdade de oportunidades, em uma sociedade democri-
tica, passando a escola a ser considerada uma instituigao para eleva-
¢ao de status social, de redencdo face as desigualdades observadas.
Entretanto, até a primeira metade do século XIX, a consolida¢ao
dos sistemas de ensino ainda nio era uma realidade, mesmo que em
alguns paises ja houvesse um esbogo. A partir de 1870 é que comeca
de fato a vigorar, principalmente na Europa, um idedrio nacionalista
e liberalista, no qual se expandia a nogdo de educagio para unifor-
mizar, equilibrar as desigualdades e redimir a humanidade.

Apés a Primeira Guerra Mundial (1914-1918), a crenga na esco-
la como redentora da humanidade foi abalada. Assim como a cren-
¢a na gratuidade e obrigatoriedade desta, j& que “a posse do analfa-
beto, da constitui¢ao e da imprensa, da ciéncia e da moralidade nao
havia livrado os homens da tirania, da desigualdade social e da ex-
ploragao” (Patto, 2015, p. 520). Dessa forma, emerge fortemente no
contexto da Europa e América do Norte o Movimento Escolanovista
com a ideia de que se a escola ndo conseguia formar democratas,
significava que ela mesma nio era democritica e isso demandava
a revisao de seus principios e préticas, colocando a crianga como
protagonista no cerne das propostas. Subsequentemente, ocorreram
pressoes populares coordenadas pela classe trabalhadora em prol
da educagao, aspirando mudangas na posigao social, nas condigoes
de vida. Tais movimentos desempenharam papel fundamental na
expansao da rede escolar em paises capitalistas centrais. Em con-
trapartida, despontou, da parte dos pedagogos liberais do inicio
do século XX, a concepgio de sociedade igualitiria com base no
critério do mérito pessoal (meritocracia).

82. De busca por liberdade e direitos individuais (e perante a Lei), defesa da proprie-
dade privada como direito natural, livre mercado, livre concorréncia, dentre outros.
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Nesse momento, também inspirados por modelos teéricos es-
trangeiros, os pedagogos e os psicélogos da Escola Nova no Brasil
foram incumbidos de fornecer explicagoes sobre as desigualdades
no que toca a educac¢io, além da tarefa de desenvolver as capacida-
des das criancas considerando suas especificidades intelectuais, em
tese independente do segmento social. Dai o enfoque na quantifi-
cagdo/mensuragio de diferencas individuais pelas ciéncias humanas
para justificar as desigualdades, intencionando a normalizagio dos
menos aptos para regeneracio do corpo social. De forma afirmativa,

Patto (2015, p. 85) dird que:

A medida que a psicologia se constitui como ciéncia experi-
mental e diferencial, o movimento escolanovista passou do
objetivo inicial de construir uma pedagogia afinada com
as potencialidades da espécie A énfase na importincia de
afind-la com as potencialidades dos educandos, concebidos
como individuos que diferem entre si quanto a capacidade
para aprender [...] mas ao realizar essa passagem os edu-
cadores geraram a necessidade de avaliar essas potencia-
lidades, criando, assim, uma complementariedade entre a
pedagogia e a psicologia na passagem do século, tanto mais
inclinada para o lado da redugao psicolégica na explicagao
das dificuldades de aprendizagem escolar quanto mais as
dreas da psicometria e da higiene mental se desenvolveram
e se impuseram nos meios educacionais.

Nisto, ¢ preciso retomar que a heranga europeia colonial que desd-
gua em solo brasileiro tem grande contribui¢do na elaboracio de epis-
temes predominantes sobre a concep¢ao de aprendizagem e desenvol-
vimento humano ao longo da histéria®. Trés em especial encontram
no bergo social seu /dcus propicio de crescimento: o 1) Eugenismo; o

83. Segundo Patto (2015, p. 101): “Sempre que possivel, cientistas europeus eram
trazidos para o Brasil para instalar e dirigir laboratérios, bem como ministrar
cursos de psicologia, brasileiros faziam viagens de estudos ao exterior, projetos
de instalagio de laboratdrios experimentais eram recomendados a especialistas

»

estrangeiros, e equipamentos eram importados de Paris e Leipzig [...]
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2) Higienismo; ¢ a 3) Teoria da Caréncia Cultural. Destarte, a palavra
eugenia foi cunhada e desenvolvida em 1883 pelo antropélogo, mete-
orologista, matematico e estatistico inglés Francis Galton (1822-1911),
influenciado pelas ideias do primo, Charles Darwin (1809-1882). A
teoria eugenista pressupunha que a espécie humana poderia ser apri-
morada geneticamente, considerando que @ inteligéncia em sua quali-
dade inata seria passada de geragao em geragao. Com efeito, Galton

foi o primeiro a aplicar a estatistica para o estudo das di-
ferencas e heranga humanas de inteligéncia, e introduziu
a utilizagao de questiondrios e pesquisas para colectar da-
dos sobre as comunidades humanas para os seus estudos.
Como pesquisador da mente humana, fundou a psicome-
tria (ciéncia da medi¢do de faculdades mentais) e a psico-
logia diferencial. Era primo de Charles Darwin e, baseado
na sua obra, criou o conceito de “Eugenia” que consistia
em melhorar uma espécie através da selecgio artificial. O
primeiro livro de Galton com importincia para a Psicolo-
gia foi Hereditary Genius (1869) e a sua tese afirmava que
um homem notdvel teria filhos notdveis, com o objectivo
de incentivar o nascimento de individuos mais notdveis ou
mais aptos na sociedade e desencorajar o nascimento dos
inaptos. Propds o desenvolvimento de testes de inteligéncia
de modo a seleccionar homens e mulheres brilhantes, des-
tinados & reproducio selectiva. (Fadeup, 2022, n. p.)

Na tentativa de afirmar a superioridade de brancos sobre ne-
gros/pretos e povos mestigos, Galton realizou diversos estudos e
pesquisas para demonstrar a existéncia do sangue azul ou sangue
puro em pessoas com maior genialidade, além de diferengas na con-
formagio do cranio humano de brancos e negros/pretos que para
ele reiterava tal hierarquia (frenologia®®). A teoria também serviu

84. A frenologia foi desenvolvida pelo médico alemao Franz Joseph Gall (1758-
1828) por volta de 1796, e estd relacionada & medicdo de saliéncias do crinio
para prever e comprovar caracteristicas mentais. “E baseado no conceito de que o
cérebro é o 6rgao da mente e que certas dreas do cérebro tém fun¢ées ou médulos
localizados e especificos”. Ver mais em: Stringfixer. Frenologia. Disponivel em:
hetps://bit.ly/43kupOC. Acesso em: 20 maio 2022.
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de base para crengas sobre a existéncia de racas superiores, a des-
peito da ra¢a ariana® na Alemanha, incentivando a uniio entre
magistrados, pessoas consideradas eruditas, de sangue puro; fora a
possibilidade de avaliar e mensurar as capacidades humanas. Em
sintese, o pensamento eugénico consiste na crenga de que a intelec-
tualidade ou a genialidade (ou auséncia desta) é de ordem inata, he-
reditdria e que essa supremacia, essencialmente branca (vanguarda
da humanidade), pode ser incentivada e difundida, aprimorando e
enobrecendo a espécie. Prédromos da tentativa de branqueamento
progressivo da civilizagao (Diwan, 2015; Tuleski; Franco, 2019).

A esse respeito, na década de 1970, houve no Brasil maior acei-
tagdo do discurso de branqueamento progressivo da civilizacao, em
um contexto de crescente éxodo rural e expansdo industrial. Para
os intelectuais, a miscigenacio do povo era o que resultava em fra-
quezas biolégicas, uma espécie mais vulnerdvel diante das doengas
infectocontagiosas, sem contar a indisciplina e falta de inteligéncia
derivadas, de modo que desencorajavam a reprodugio dos indesejdaveis:
agitadores que perturbavam o equilibrio social; sujeitos que nao tra-
balhavam; doentes mentais; alcoolistas; tuberculosos; sifiliticos etc.
(Eidt; Martins, 2019). Nio obstante, se por um lado existiam aque-
les que eram avessos 4 miscigenagao do povo brasileiro, por outro
lado, existiam aqueles que a defendiam, ao afirmar que com a misci-
genagio haveria uma sobreposi¢ao de tragos da ra¢a branca sobre as
consideradas ragas amarelas (asidticos), vermelbas (indigenas) e negras
(africanos). O homem branco europeu era visto como aquele que

85. “A palavra ariano tem uma longa histéria. Inicialmente, era usada para se
referir a grupos de pessoas que falavam uma variedade de linguas relacionadas,
incluindo a maioria das linguas europeias e muitas linguas asidticas. Com o tem-
po, porém, a palavra adquiriu significados novos e diferentes. No final do século
XIX e inicio do século XX, alguns intelectuais transformaram os arianos em
uma ‘raga’ mitica que eles afirmavam ser superior a outras racas. Na Alemanha,
os nazistas promoveram essa falsa nocio que glorificava o povo alemao como
membro da ‘raga ariana’, enquanto difamava judeus e negros, além de roma e sinti
(ciganos) como nao arianos.” Ver mais em: Enciclopédia do Holocausto. Arianos.
Disponivel em: https://bit.ly/3MIeOM9. Acesso em: 20 maio 2022.
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portava a melhor satde, padrio genético aprimorado, inteligéncia,
competéncia e lucidez eximias. Logo, paulatinamente, essas ragas
“ficariam mais brancas”, representando o branqueamento ou embran-
quecimento da populagio, e incitando teses xenofébicas®, racistas e
segregacionistas (Moysés, 2001; Patto, 2015; Eidt; Martins, 2019).

Concomitantemente, iniciou-se em alguns estados brasileiros (a
exemplo da Bahia/BA, Sao Paulo/SP e Rio de Janeiro/R]) o movi-
mento de sanear, ajustar a vida sob uma mesma régua com o auxilio
dos profissionais da satde, tornando os sujeitos aptos para a cultura
civilizada, para o aperfeigoamento moral e fisico da nagao, ainda que
algumas escolas médicas baianas, paulistas e cariocas demonstrassem
preocupagdes em prevenir e combater as endemias e desenvolver pro-
filaxias para deter as doencas infecciosas que se alastravam pelo pais
em fungio das precdrias condi¢coes de moradia da populagio, falta de
saneamento bdsico, d4gua potdvel, dentre outros. Todavia, o movimen-
to policialesco®” de saneamento da vida ji era uma tendéncia crescente
desde 1923 no estado do Rio de Janeiro/R] em ocasido da fundagao
da Liga Brasileira de Higiene Mental (LBHM), voltada a assisténcia
psiquidtrica em casos de doengas mentais e com fundamento no pen-
samento eugénico (Moysés, 2001; Patto, 2015; Eidt; Martins, 2019).

Corroborando a ideia, Moysés (2001, p. 132, grifos da autora)
afirmard que no inicio do século XX:

Os médicos da escola carioca pregaram, além da restrigao
A imigragdo, a separagdo da populagio em “regenerdveis e
nio regenerdveis”. Aos primeiros, preconizaram a educa-
¢do, os esportes, casamentos desejdveis, etc... aos segun-
dos, desde previsdes acerca de seu desaparecimento pela
selecao natural, até propostas de esterilizacio, nao implan-
tadas no Brasil e que tinham por modelo leis adotadas em
outros paises, como Estados Unidos em 1919, Suica em
1928 e Dinamarca em 1929.

86. Antipatia, desprezo, hostilidade em relacio as pessoas estrangeiras, ou, ain-
da, de diferentes regiées em um mesmo pais.
87. No sentido de policiar, vigiar para controlar.

138



Medicalizagdo da infincia em pesquisa: compreensoes e didlogos

Todo esse conjunto apresentado estd dentro do convencionado
movimento higienista, ou Higienismo, que repercutiu grandemente
no final do século XIX nos paises da Europa e do inicio do século
XX em diante no Brasil. Apoiadas no higienismo, foram realiza-
das numerosas e variadas intervengoes sobre a vida dos sujeitos nas
diversas esferas de cuidado para limpeza, contengao e reforma do
corpo social, incluindo o ensino de condutas e costumes considera-
dos sauddveis desde a infincia por meio de programas de educacio
compensatoria de déficirs (Gualtieri; Lugli, 2012), e o tratamento dos
doentes mentais ou desajustados em aparelhos institucionais iso-
lados, de modo a ndo influenciar a conduta de terceiros (Moysés
2001; Patto, 2015). Nesse processo, os pobres foram, muitas vezes,
taxados de pestilentos e atrasados intelectualmente, isto quando a po-
breza e a ignorincia nao eram tomadas como sindénimo de doenga.
Os segmentos mais empobrecidos da populagio presenciaram até
mesmo a destrui¢ao de suas moradias para o manejo de patologias:
cortigos, estabelecimentos, casas, barracoes e outras formas impro-
visadas de habitacio civil.

Fato ¢ que no itinerdrio histérico, o eugenismo e o higienismo
estiveram em confluéncia, e como ambos tém amplo respaldo e di-
fusdo no saber médico, se vinculam ao fenémeno da medicalizacio
da infAncia e a consequente apropriagio do fracasso escolar (Moysés,
2001; Tuleski; Franco, 2019). Asseverando o dito, em relacio ao
ensino nas escolas e o tratamento destinado as criangas que nio
aprendiam ou eram consideradas anormais, os primeiros profissio-
nais a se ocuparem com as questoes foram os médicos, em especial,
psiquiatras, estandardizando uma visao organicista de aprendiza-
gem e desenvolvimento humano na 4rea educacional que para eles
explicava cabalmente o nivel de rendimento escolar com base na
avaliacio das aptidoes naturais. “Nessa perspectiva, as contradicoes
sociais deveriam ser controladas a semelhanca de qualquer outro fe-
noémeno da natureza” (Eidt; Martins, 2019, p. 17), produzindo uma
confusio entre a determinagio bioldgica e o desenvolvimento histé-
rico e social da humanidade que recaiu sobre o ensino e as praticas
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de psicdlogos e pedagogos, articuladas entao sob duas vertentes: a
medicina do século XIX e as ciéncias bioldgicas.

Datam, pois, desse periodo, segundo Patto (2015, p. 65, grifos
da autora):

[...] as rigidas classificacbes dos “anormais” e os estudos de
neurologia, neurofisiologia e neuropsiquiatria conduzidos
em laboratérios anexo a hospicios. Quando os problemas
de aprendizagem escolar comegaram a tomar corpo, os pro-
gressos da nosologia jé haviam recomendado a criagao de
pavilhées especiais para os “duros da cabeca” ou idiotas,
anteriormente confundidos como loucos; a criacio dessa
categoria facilitou o transito do conceito de anormalidade
dos hospitais para as escolas: as criangas que nio acompa-
nhavam seus colegas na aprendizagem escolar passaram a
ser designadas como anormais escolares e as causas de seu

fracasso sao procuradas em alguma anormalidade orginica.

A crianca se tornou o principal alvo de aplicagao dos principios
eugenistas e higienistas pelas classes dirigentes, e a entrada na esco-
la, o momento propicio para o ensino de hdbitos higiénicos e pre-
paracdo do perfil adulto almejado (Eidt; Martins, 2019). A exem-
plo, no ano de 1926, ocorreu na cidade de Sao Paulo/SP o Terceiro
Congresso Brasileiro de Higiene com o tema: “Formagio de hdbitos
sadios nas creangas: estudo psychologico, pedagogico e hyhienico”. Na
ocasido, o médico Carlos S4 sugeriu um verso para que as criangas
recitassem todos os dias, desenvolvendo assim habitos sauddveis,
mesmo indicando que a memorizagdo por si s6 ndo promoveria a
satide e que o0 ambiente para a efetividade desses hdbitos deveria ser
preparado por outrem. Observe-se que o verso estd voltado para as-
pectos orginicos e individuais, incentivados pela educagao eugénica
e higiénica e pelo ambiente, e no como algo de responsabilidade
de um outro mais experiente, compartilhado e aprendido tendo em
vista o contexto de vida da crianca, além dos conhecimentos e cul-
tura dos sujeitos de seu convivio:
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Hoje escovei os dentes; Hoje tomei banho; Hoje fui a la-
trina e depois lavei as maos com sabao; Hontem me deitei
cedo e dormi com janellas abertas; De hontem e para hoje
j& bebi mais de 4 copos d’agua; Hontem comi ervas ou
frutas, e bebi leite; Hontem mastiguei devagar tudo quanto
comi; Hontem e hoje andei sempre limpo; Hontem e hoje
nio tive medo; Hontem e hoje no menti. (Boarini; Yama-
moto, 2004, p. 65)

Boarini e Yamamoto (2004) ponderam que a medicina ganha
tamanha legitimidade que se insere em todas as nuances da existén-
cia por meio do discurso higienista, culminando na medicalizacio
da vida social. Boa parte das explicagoes sobre as dificuldades e di-
versidade humanas comega a ser embasadas em pressupostos organi-
co-bioldgicos, endossadas pela chancela da ciéncia. As orientagoes
e o encaminhamento das dificuldades de cardter social das crian-
cas acabam sendo justificadas pela inadaptabilidade proveniente de
sua origem intelectual, natural e hereditdria, ganhando assim uma
descrigao nosoldgica® validada socialmente por instrumentais da
psiquiatria e da psicologia diferencial®. Nesse sentido, o rendimen-
to escolar desigual recebeu contribuigao especial dos instrumen-
tos avaliativos, “os testes de QI adquiriram um grande peso nas
decisdes dos educadores a respeito do destino escolar de grandes
contingentes de criangas” (Patto, 2015, p. 67). Sem falar na eferves-
cente necessidade de avalid-las o mais precocemente possivel a fim
de corrigir os desajustamentos infantis e distirbios da aprendizagem,
revelando a face da clientela escolar (Patto, 2015).

88. Conceituacio e classificacao das doengas.

89. Com foco na mensuragao das diferencas individuais dentro do processo de
aprendizagem, ciéncia interessada nas diferentes respostas emitidas pelos sujeitos,
no mapeamento do humano por meio de caracteristicas, habilidades e a constan-
cia destas no desenvolvimento das atividades. Considera-se que o pedagogo e psi-
célogo francés Alfred Binet (1857-1911) tenha sido um dos fundadores da psicologia
diferencial ao publicar, em 1895, a obra La Psychologic individuelle, produzindo
também a primeira escala métrica de inteligéncia para criancas (Patto, 2015).
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Paralelo a isso, ao assimilar conhecimentos da antropologia cultu-
ral, a psicologia diferencial partiu da premissa de que o desempenho
reduzido dos sujeitos de classes sociais mais pobres nos testes de inte-
ligéncia decorria da auséncia de participagdo na cultura dominante,
ou seja, a falta de cultura. Por conseguinte, o deslocamento do con-
ceito de raga para o conceito de cultura nas explicagoes fornecidas
favoreceu o uso do atraso cultural como elemento explicativo das
desigualdades sociais, invertendo a énfase da inferioridade das ragas
para a inferioridade das culturas (Patto, 2015). Dessa forma, disper-
sando outros argumentos e justificativas acerca das dificuldades de
aprendizagem e problemas de conduta das criangas, desenvolve-se,
no contexto dos Estados Unidos da América (EUA), a Teoria da
Caréncia Cultural, que tem seu apogeu entre as décadas de 1960 e
1970. Para a teoria, o ambiente em que a crianc¢a vive nao a permite
se apropriar da cultura, substancialmente havendo pobreza material,
intelectual e desorganizag¢io na dinimica familiar, prejudicando seu
desenvolvimento afetivo, cognitivo e social. As causas do fracasso
escolar passam a residir entdo na crianga e na familia, mas em suas
condigoes de vida empobrecidas (Asbahr; Lopes, 20006).

Defronte as teorias e os aspectos apresentados, Patto (2015)
dispensou boa parte de suas andlises a constatagao de que o in-
sucesso ou fracasso escolar nao é um produto derivado Gnica e
exclusivamente do sujeito e de seu modo de vida. Explicagoes
simplistas assim o fazem ao custo de legitimar ainda mais as desi-
gualdades existentes em sociedade. Nao por acaso, considerando
a ida a campo, o desfecho da pesquisa da autora foi uno: “[...]
sao criangas provenientes de segmentos das classes trabalhadoras
dos grandes centros urbanos, que tradicionalmente integram em
maior nimero o contingente de fracassados na escola” (Patto,
2015, p. 68). A duras penas, as criangas que em sua maioria (mas
nio somente) fracassam no processo de ensino e aprendizagem,
para ela, tém nome e sobrenome: sio criangas pobres, das peri-
ferias, dos subtrbios, das margens. Criancas que nio aprendem
por uma série de justificativas alicercadas em limitagoes fisicas,
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psiquicas e culturais; e quando essas limitagoes nao habitam na
crianca, habitam na fragilidade das figuras parentais.

Nesta linha também, as diferencas interseccionais acabam se
tornando um constitutivo do fracasso escolar, ou, ainda, a prépria
dificuldade manifesta pela crianga e que passa a ser medicalizada.
Segundo Esteban (2019, p. 31), na institui¢do de ensino:

a diferenca vai sendo constantemente traduzida como im-
possibilidade, como dificuldade, como deficiéncia ¢ como
falta, no sentido da impossibilidade, e que vai constituindo
uma histéria de fracasso escolar”.

De forma interseccionada, as diferencas congruentemente se
opdem as semelhangas, correspondem a qualidades que distinguem
cada ser humano em um campo relacional e em determinados siste-
mas histdricos e contextuais da cultura humana elaborada. Ao invés
de ser considerada em suas possibilidades, em sua virtude inventiva,
a diferenga ¢ convertida em impeditivo, desculpas para encobrir des-
responsabilidades que plurais (Garcia, 2019), subsidiam a terceirizagio
do ensino & caregoria médica (Beltrame, 2019), encarregando-os de
gerir as relacoes humanas supostamente conturbadas, muitas vezes —
permita-se a alusio — com auxilio da estimada zarjinba de condio™.

A vista disso, no texto Medicalizacio dos desvios de compor-
tamento na z'nfdmz'a: aspectos positivos e negativos, Brzozowski e
Caponi (2013) descrevem a medicalizacio dos desvios como uma
estratégia considerada eficaz e promissora para atender as criangas
que apresentam dificuldades de aprendizagem, sem, no entanto,
esclarecer essas dificuldades no percurso educativo. No entendi-
mento destas, “o desvio é um fendmeno universal, € a nocao de
que toda a sociedade tem normas sociais jd pressupde a existéncia
do desvio” (Brzozowski; Caponi, 2013, p. 210). Certos grupos do
coletivo elaboram e sancionam suas préprias regras, colocando-
-as para outros grupos como norma validada e estabelecida por

90. Em alusao a varinha de cond4o com poderes mdgicos.
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instancias superiores. O desvio ¢, portanto, contextual e a sua
definicio e aprovacio envolve relagdes de poder e dominio de uns
sobre outros. Destaca-se com isso, que:

o processo de medicalizagdo estd diretamente ligado ao que é
considerado um desvio social e ao controle social. Ao mesmo
tempo em que a 4rea da sadde foi entrando na vida familiar
e escolar, a Medicina foi assumindo o papel de agente de
normalizagao dos desvios, ficando responsével por compor-
tamentos que até entdo eram da esfera de outras instituigoes,
tais como aprendizagem e criminalidade. Em outras pala-
vras, certas condutas, como a delinquéncia e a sexualidade
por exemplo, foram incorporadas ao campo médico em uma
tentativa de resolugio de problemas e de normalizacio des-
sas condutas. (Brzozowski; Caponi, 2013, p. 211)

Para Brzozowski e Caponi (2013), alguns dos desvios medica-
lizados substancialmente a partir da metade do século XX trata-se
da hiperatividade e da falta de atengdo em sala de aula, principais
sintomas do Transtorno do Déficit de Atengdo e Hiperatividade
(TDAH). Sintomas que tinham como foco no inicio das discussoes
sobre 0 TDAH, um misto de distragdo, agitagio e impulsividade
apresentados pelas criancas, majoritariamente por meninos, e que
na década de 1980 direcionam o foco da hiperatividade para « difi-
culdade em manter a atencdo. O tratamento em si nao mudou, mas
a categoria diagndstica se expandiu e acabou por incluir mais crian-
cas (até mesmo aumentando a incidéncia em meninas), adolescentes
e adultos eventualmente distraidos (Conrad, 2007). Nesse rumo,
criticamente, “as pesquisas sobre bioquimica cerebral dao esperan-
ca para o desenvolvimento de uma metodologia de ensino, e tém
sustentado explicagdes sobre os comportamentos das criangas e as
causas dos fracassos escolares” (Brzozowski; Caponi, 2013, p. 212).

Salienta-se que as autoras retratam os aspectos positivos da medi-
calizagao dos desvios de comportamento na infincia em relagio aos
beneficios que os sujeitos atribuem & intervengio da medicina, e niao
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propriamente ao que afirmam ser benéfico. Como aspectos positivos
descrevem, entdo, que o uso de medicamentos estaria atrelado a qua-
lidade de vida,  felicidade e a0 bem-estar, e que a postura diante dos
sujeitos medicalizados teria mudado: em lugar de receberem adjetivos
pejorativos que os rotulavam, passaram a ser considerados somente
sujeitos doentes, laudados (ou nomeados pelo transtorno indicado no
laudo). No caso das criancas que antes eram punidas diariamente ou
até expulsas das escolas, a intervencdo médica possibilitou que estas
continuassem a estudar, fortalecendo a aceitagao de que o TDAH
seria um transtorno especificamente de ordem biolégica. Além dis-
s0, resolvendo o problema da crianga, resolver-se-iam os problemas
do entorno desta. Com o auxilio da medicina, se poderiam retomar
rotinas anteriormente prejudicadas, voltando rapidamente & norma-
lidade da vida cotidiana (Brzozowski; Caponi, 2013).

Na mesma perspectiva, a relagdo entre as queixas escolares, os
desvios e o consequente processo de medicalizacdo da infancia es-
tao interligados & nogao ou lugar de falta que a crianca ocupa no
imagindrio adultocéntrico”, no qual, segundo Souza (2013, p. 50):
“[...] falta aprendizagem, falta controle emocional, falta responsabi-
lidade, falta maturagao, falta amadurecer”. Para a autora, ao ocupar
o lugar de falta, a crianga ocupa igualmente o lugar da negacio.
O sujeito real, sujeito-presente, é comutado ou trocado pelo sujei-
to idealizado, sujeito-futuro, imprimindo processos de sofrimento
aqueles que se encontram em plena produgdo de existéncia. Tam-
bém, as queixas escolares que convergem no rétulo do fracasso
escolar quando nio confrontadas tendem a assumir o cardter de
profecia autorrealizadora sobre a crianga, etiquetas que se ajustam
com base nos parimetros de normalidade estipulados pelo mundo
adulto, levando a crianga a acreditar muitas vezes que seu potencial
¢ limitado, ou, ainda, que inexiste. Nesse processo, torna-se pas-
sivamente informante de sua prépria situagio/condigio, traduzida
pelos que dela exercem cuidado.

91. Em que a compreensio de crianga é forjada pelo mundo adulto e em com-

paragao a este.
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Ao tratar dos sentidos produzidos pela crianca/estudante no
processo educacional, Souza (2013) refere que as experiéncias das
criangas se objetivam no espaco das relagdes sociais e sio posterior-
mente subjetivadas. Significa que, ao internalizar rétulos deprecia-
tivos da narrativa externa, a crianga altera a percep¢io de si mesma,
talvez “[...] como algo incompleto, falho, em que a aprendizagem
tem sempre um tempo que ela nao consegue acompanhar” (Souza,
2013, p. 81); refletindo na desmotivagio, autodepreciacio, baixa
estima, estagnagdo etc. Processo que deixa marcas no estudante,
podendo utilizar dessas narrativas como justificativa para continu-
ar na posi¢ao incapacitante onde fora colocado (ndo consigo fazer
porque tenholsou isso). A autora destaca, assim, a importincia de
aprendermos a ouvir as criangas, de refinarmos nossa escuta, garan-
tindo um didlogo em que se possa decodificar tanto sua voz expressa
quanto silenciada. E parte inexordvel proporcionar aproximagoes
entre familiares e professores como participes do contexto de vida
da crianga e que possuem relagao direta com os sentidos atribuidos
por estas ao que lhes ocorre no mundo circundante. Souza (2013,

p. 9) fala por fim do

[...] peso de um olhar desqualificador, pautado sob a égide
da normatizacio, classificagio e do disciplinamento, for-
temente presente no Ambito educacional, e que tem sido
elemento norteador de prdticas que justificam os encami-
nhamentos dos estudantes e das familias em desvio. Por
outro lado, evidencia-se que, quando os estudantes contam
com outros cendrios sociais, com experiéncias que validam
a sua poténcia, que acolhem a diferenca, que promovem
atividades planejadas e construidas coletivamente, ao con-
tar a sua histéria em voz alta, ou ao escutar uma histdria
que ¢ do colega, mas que traz fragmentos de algo que os
aproxima —, hd uma possibilidade concreta de o estudante
se estranhar no habitual lugar de aluno incapaz, e, de as-
sim, imprimir novos sentidos a sua histéria escolar, ou seja,

de ressignificar sua suposta incapacidade.
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Sobre isso, Moysés (2019, p. 25) levanta uma questdo interessan-
te para pensar e que originam outras: “E possivel ser normal nos dias
atuais?”. Para a autora, ser normal nao é uma possibilidade. O normal
que se acredita ¢ posto por padrées contidos em manuais produzidos
por sujeitos em contextos e culturas impares (geralmente pela catego-
ria médica), isto ¢, pela prépria sociedade. Assim, se pegar um desses
manuais, possivelmente, a grande maioria da populagao se identifi-
que com a sintomatologia de nao apenas um, mas variados transtor-
nos. Conforme Moysés, a ideia de que todos tém de ser normais e até
iguais, todos quadrados em um mundo marcado por diferengas ¢ que
parece sem nexo. E em relagio aos manuais e as métricas utilizadas
para estabelecer o normal versus o anormal, indaga e reflete:

Quando uma crianga pode ser sonhadora e viver no mundo
da fantasia sem risco de ser rotulada com déficit de aten¢ao?
[...] Quanto uma crian¢a pode fazer birras — e em qual in-
tensidade — sem ser rotulada como transtorno disruptivo de
descontrole de humor? [...] Quanto uma crianca pode ser
desobediente e sem limites sem o risco de ser rotulada como
opositor desafiante? Quanto a gente pode ser teimoso e desa-
fiar e questionar? [...] Quanto uma crianga pode ser agitada
e ativa sem risco de ser rotulada como hiperativa? Pode ser
agitado? Tempos atrds, as criangas eram espertas, peraltas,
desobedientes, sonhadoras, arteiras... Hoje, elas sio hiperati-
vas, desatentas e coisas assim. (Moysés, 2019, p. 26)

Enquanto um fen6meno amplo, convém relembrar que a me-
dicalizacio ndo precisa contar necessariamente com a presenca da
figura médica, uma vez que a racionalidade médica pode ser disse-
minada por diferentes atores sociais que assim foram ensinados (a
despeito do ensino eugénico e higiénico no curso da histéria). A fim
de exemplificar o exposto até aqui, na pesquisa de Massari (2016),
¢ possivel conhecer o caso de Joao, na época um adolescente de
treze (13) anos, de familia nada favorecida economicamente, que ja
havia passado por oito (8) institui¢oes de acolhimento institucional
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e que fazia uso de medicamentos” desde o primeiro ano de vida®.
Jodo foi acolhido quando tinha pouco mais de um ano, pois a mae
necessitava de internamento em fungio de dependéncia quimica.
Todavia, a autora menciona que, segundo o parecer do Ministério
Pdablico, a mae de Joao nio infligia mal algum ao filho, mas ndo
possuta condigoes de assumir a guarda, sendo que outras pessoas da
familia nao manifestaram interesse.

Desde o inicio, para Massari, os sinais de luta de Joio em de-
corréncia das experiéncias de separacio de sua familia, do local onde
moravam, dos sujeitos de seu convivio foram transformados em sinto-
mas medicalizdveis, incidindo na aprendizagem. Na idade de sete (7)
anos comecou a ser transferido de instituicio em instituicao, sem uma
resposta plausivel para tanto. Alegavam somente que o menino 7o
possuia o perfil do servio ofertado. No mesmo periodo, Joao foi admiti-
do compulsoriamente em um hospital psiquidtrico, pois diziam ser di-
ficil manté-lo na instituicao de acolhimento, além de outras hipéteses
apresentadas quando da internagdo: Transtorno Psicotico, Transtorno
do Déficit de Atengio e Hiperatividade (TDAH) e transtorno de con-
duta ndo especificado. No entanto, dez dias apds o internamento, algo
inesperado aconteceu. Foi emitido um relatério médico em oposicao
a tudo que o encaminhamento da instituigao anterior mencionava:

92. Aos nove (9) anos, por exemplo, fazia o uso de Haloperidol e Tofranil. O
primeiro medicamento ¢é indicado em casos de delirios e alucinagoes; em casos de
esquizofrenia aguda e cronica; em casos de confusio mental aguda; em casos de
mania, deméncia; agitacdo e agressividade no idoso; em casos de disttrbios graves
do comportamento e nas psicoses infantis acompanhadas de excitagao psicomoto-
ra; em casos de movimentos coreiformes; tiques; estados impulsivos e agressivos;
Sindrome de Tourette; além de nduseas e vomitos incoerciveis de vdrias origens.
Consulta remédios. Bula do Haloperidol. Disponivel em: https://bit.ly/42gZ7G;j.
Acesso em: 10 maio 2022. O segundo medicamento “pertence ao grupo de medi-
camentos conhecidos como antidepressivos triciclicos que sao usados para tratar
depressio e disttrbios do humor. Estados de panico, dores cronicas e incontinén-
cia urindria noturna em criangas acima de 5 anos de idade sio outras condi¢oes
psicolégicas que podem ser tratadas com Tofranil”. Consulta remédios. Bula do
Tofranil. Disponivel em: https://bit.ly/43fwevr. Acesso em: 10 maio 2022.

93. E que, portanto, teve sua infAncia medicalizada.
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[...] Contrariando os relatos do abrigo, que davam Joao por
uma crianga arredia e avessa a contato fisico, mostrou-se
muito carinhoso, chegando a correr para abragar-nos. E cla-
ro que alguns comportamentos menos adequados ocorrem
[...]. E uma crianga bastante inquieta, cheia de energia, e esta
sempre buscando alguma forma de contato. Por vezes o faz
de forma carinhosa, e por vezes de forma agressiva, tendo
sido medicado por agitagio algumas vezes. Vale ressaltar que
muitas vezes sua busca por carinho ¢ interpretada pela equi-
pe como sexualmente inadequada, e acaba sendo proibida,
ou até punida, o que limita ainda mais suas possibilidades
de encontrar outras formas de relagio além da agressao. O
importante, porém, ¢ a distin¢do clara que foi possivel fazer
entre uma crianca com dificuldades de relacionamento, con-
dizentes com sua histéria de abandono, e uma crianga com
transtorno mental leve [...]. (Massari, 2016, p. 119)

A sugestao do profissional foi o cuidado em rede por meio do
Centro de Atengao Psicossocial (Caps). Enfatizou a importancia e
a necessidade de preservar os lacos familiares e comunitdrios da
crianga, referindo também “[...] que o hospital psiquidtrico, e todo
estigma de exclusao social que isso implica ¢ invidvel como espa-
¢o de compreensdo das dinidmicas relacionais que determinam os
comportamentos em uma crianga” (Massari, 2016, p. 114). Opos-
tamente, em relagdo a aprendizagem e ao desenvolvimento de Joao,
seguem abaixo alguns apontamentos tanto do relatério pedagégico,
quanto psicolégico, e que continuaram sendo reproduzidos no inte-
rior de outras instituicoes de acolhimento:

Relatdrio Pedagdgico: Observa-se que a crianca nio con-
segue ficar muito tempo realizando a mesma tarefa, logo
perde o interesse pela mesma, tem baixo limiar 4 frustragio
e muitas vezes torna-se agressivo quando algo nio ocorre
como espera. Nio gosta de obedecer as normas estabele-
cidas, geralmente apresenta comportamento desafiador e
dissimulado. Alia-se a outros colegas para transgredir as
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normas do abrigo [...] Relatdrio Psicoldgico: Joao apresenta
distarbio de conduta, algumas vezes ¢ arredio e agressivo.
Hi4 indicios de deficiéncia mental leve, em alguns momen-
tos demonstra interesse em aprender a ler, mas nota-se difi-
culdade em tragar objetivos e planos para o futuro. Nota-se
caréncia afetiva e dificuldade em lidar com seus sentimen-
tos e emogodes. (Massari, 2016 p. 114-115)

Observando os relatérios pedagdgico e psicolégico, atenta-se
para auséncia de apontamentos sobre as potencialidades de Joao.
E percebido desistentemente como um sujeito negativo, pessimis-
ta, contraproducente: desconcentrado, desinteressado, frustrado,
agressivo, desafiador, dissimulado, transgressor de regras, arredio
etc. (Pode uma crianca - na época - receber tantos rdtulos?). Por con-
seguinte, analisa-se que ao adulto ¢ incentivada a capacidade de
liderar, de gerir pessoas, o que por vezes nao acontece com a crian-
ca (o caso de Jodo). O revoluciondrio ¢ saudado com ldureas, jd a
pequena crianga, mais do que nunca revoluciondria em seu prdprio
processo de aprendizagem e desenvolvimento (Vygotski, 1995) é pre-
terida, marcada socialmente como anormal, diferente, desviante,
desobediente, dissimulada e assim por diante.

Uma das escolas que Joao frequentou chegou a encaminhar um
relatério multidisciplinar ao Férum local da cidade pedindo sua re-
tirada da institui¢io, afirmando agressividade para com os colegas,
professora e diretora (Massari, 2016). Também, no terceiro ano (3°)
do ensino fundamental:

[...] a mie de um de seus amigos passou a escrever para a
escola em tons ameacadores solicitando a transferéncia de
Jodo para outra sala. A justificativa era de que seu filho
acompanhava as aulas e realizava as atividades propostas
pela professora, chegou primeiro a escola e, além disso, nao
tomava remédio psiquidtrico. J4 Jodo, segundo ela, “apre-
senta risco para os demais colegas, mora em um abrigo e

nao tem mae”. A equipe da casa aceitou os encaminhamen-
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tos propostos pela escola: Jodo passou a ir & escola acompa-
nhado de um cuidador do servigo somente no primeiro pe-
riodo e foi transferido de sala. A carta que o servigo enviou
para a escola dizia dos riscos que assumiam “uma vez que
ambos relatam ser amigos e a transferéncia reproduz mais
uma vez o histérico de perdas de Joao”. (Massari, 2016, p.
116-117, grifos da autora)

Infelizmente, Joao foi uma das muitas criancas e adolescentes
que tiveram suas histérias de vida impactadas pelo fenémeno da
medicaliza¢ao da infincia e pelo fendmeno do fracasso escolar. Pro-
cessos regidos direta ou indiretamente pela racionalidade médica
nos quais diversas instituigoes sociais e diversos profissionais parti-
cipam. Outros relatos sao fornecidos por Massari (2016), contudo,
nio nos convém e nem nos caberia seguir na explanacio, uma vez
que jd tenha sido feito pela autora, sugerindo-se a leitura de sua pes-
quisa na integra. Na consulta as demais dissertacoes, verificou-se
que a descri¢io de comportamentos infantis em termos biolégicos
contribui para a patologizacio da infincia em todas as pesquisas de-
senvolvidas nas unidades escolares (n=16), ou seja, em 76,19% delas.
Apoiado nisto, se os comportamentos sao descritos em termos bio-
l6gicos, ¢ licito afirmar que as diferencas subjetivas e interseccionais
também o sejam, j4 que ndo se dissociam da conduta dos sujeitos, o
que s6 confirma a ideia inicial apresentada.

Em comum acordo, os(as) autores(as) indicam que o fendmeno
da medicalizagao geralmente fundamenta suas explicagdes sobre as
contrariedades sociais nos paradigmas de saide e doenca, nas ra-
izes bioldgicas dos sujeitos. No caso das dificuldades escolares, o
fendmeno toma quase que exclusivamente o cérebro como estrutura
que processa maquinalmente a aprendizagem e o desenvolvimento,
mesmo em relagio ao psiquismo (na légica, dos problemas emo-
cionais aos déficits intelectuais), reforgando o uso de psicofdrmacos
em intermédio dos processos de ensino e aprendizagem infantis, e
reduzindo as criangas a coadjuvantes na leitura da satde. Dessa for-
ma, ao se apropriar das dificuldades no processo de aprendizagem
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e desenvolvimento humano (constituintes do fracasso escolar), o fe-
noémeno da medicaliza¢io da infincia amortiza uma gama de con-
dicoes nas quais estas ocorrem, incluindo as fragilidades do sistema
de ensino brasileiro, a desvalorizagao dos professores, a falta de cri-
ticidade sobre as metodologias de ensino e o proprio papel da edu-
cagdo (Suzuki, 2012; Lopes, 2013; Mendoza, 2014; Vollet, 2015;
Santos, 2015; Terra-Candido, 2015; Lenzi, 2015; Antoneli, 2015;
Colago, 2016; Abreu, 2016; Lucena, 2016; Darim, 2016; Massari,
2016; Santos, 2017; Aratjo, 2017; Lima, 2017; Rego, 2017; Franco,
2018; Garcia, 2019; Ortega, 2019; Valente, 2019).

Finalmente, em uma sociedade demasiado desigual, os olhares
recaem sobre os seres faltantes, sobre aqueles que destoam da norma
expectada, por vezes impositiva e enviesada (Souza, 2013). E preciso
estar atento aos marcadores sociais e a tendéncia de patologizar a
vida de criangas dos segmentos mais empobrecidos da populacio,
como fez historicamente o fenémeno do fracasso escolar, apropria-
do pelo fendmeno da medicalizagio da infancia. Contudo, enten-
demos que esses fendmenos extrapolam tais segmentos, se estendem
a crianga diferente, de familia desestruturada, familia negligente; a
crianga agitadora, crianga transtornada, crian¢a mal-educada, crian-
¢a-problema, crianga dilema. Crianga que ndo tem cultura, crianga
que ndo ¢é estimulada pelo ambiente, crianca sexualizada, indecente;
crianga desinteressada, crianga ansiosa, crianga estressada, que nem
ao menos na escola faz parada. Crianca com problema no cérebro,
“criangalfruta que néo cai longe do pé’; “pois filho de peixe, peixinho
é”. Crianga agressiva, crianga introvertida. Mas para cada sentenga
construida, dir-se-ia apenas: crianga. 7odas criangas.

Medicalizagao, exigéncias da sociedade capitalista e
inddstria farmacéutica

Patente ao tema da medicalizacio, a degradagio das condicies de

trabalho acrescido as prdticas coercitivas do modelo de reprodugio capi-
talista sobre as relagdes em sociedade, conjunto de hébitos e crengas,
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conhecimentos, realizacoes sociais e culturais diversas, caracterizam
as inovagdes socio metabdlicas do capital que passam a ordenar e re-
ger a vida coletiva (Alves, 2011). Nesse sistema, o modo de produgao
de mercadorias perpassa o0 modo de produgao de subjetividade, pro-
cesso que agencia a relagdo entre sujeitos e destes com a natureza. Na
légica, as atividades cotidianas necessdrias a existéncia s3o semio-
ticamente organizadas, tendo em vista representagées fetichizadas,
isto é, regimes de signos eleitos e disseminados por uma cultura ime-
diatista, produtivista e consumista que, no caso dos medicamentos,
¢ também incentivada pela inddstria farmacéutica, afetando a forma
como se atribuem significados e sentidos a0 mundo circundante, a
forma como se define aquilo que ¢ prioritdrio (Mance, 1998).
Antes, por capitalismo leia-se um sistema econdémico e forma de
organizacio histdrica e social em torno do mercado para o qual tudo
pode ser vendido/trocado objetivando o lucro, recompensas e benefi-
cios decorrentes (Marx, 1996). O que o origina e 0 mantém ¢é essen-
cialmente a relacio desbalanceada e assimétrica entre proprietdrios
(empregadores, patroes) e proletdrios (trabalhadores). Os primeiros
como os que detém o controle sobre os meios de produgio e os ul-
timos como os que vendem sua for¢a de trabalho a fim de garantir
minimamente condicbes materiais de sobrevivéncia. Um sistema
em que o sujeito proletdrio negocia capacidades fisicas e psiquicas
(mercadorias’) para a producio de outras mercadorias (que contra-
ditoriamente justapéem-se a ele mesmo), das quais lhe sio exclusos
os ganhos” (Marx, 1996). Com efeito, Gois (2015, p. 2) dird que:

[...] no modo de produgio capitalista o trabalho passa a
se degradar numa maior intensidade, tornando a forca de
trabalho humana mera mercadoria que serve para produzir
outras mercadorias. O trabalho, nesse sentido, nio ¢é uma

94. Que com base em Marx, “representa a existéncia molecular do capital, por-
que toda produgio capitalista toma a forma de mercadoria” (Castro, 2022). Ver
mais em: Castro, Ramon Pefa. Trabalho abstrato e trabalho concreto. 2009. Dis-
ponivel em: https://bit.ly/3MOi6Cu. Acesso em: 12 abr. 2022.

95. O ganho excedente do trabalho que caracteriza a mais-valia.
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forma de realizacio humana, mas sim uma forma do indi-

viduo sobreviver na sociedade.

Essa transformacio envolve a desvalorizacio do trabalho en-
quanto formador do humano, desvirtuado de seu principio educati-
vo. E em atividade, ou seja, no processo de trabalho que os sujeitos

% elaborados historica-

se apropriam dos sistemas de significacoes
mente pelas tradi¢es culturais humanas, atribuindo sentidos par-
ticulares conforme suas vivéncias, aprendendo e se desenvolvendo
(Leontiev, 2004). Entende-se que a aprendizagem e o desenvolvi-
mento ocorrem no seio das relagoes sociais, centradas no trabalho
enquanto atividade primordial que constitui fun¢oes especificamen-
te humanas e funda o ser genérico’” (Marx, 1996). E, estando as atri-
buicoes sociais do trabalho “[...] no contetido da consciéncia social,
torna-se assim a ‘consciéncia real’ dos individuos, objetivando em si
o sentido subjetivo que o refletido tem para eles” (Leontiev, 2004,
p- 100, grifo do autor). Dessa maneira, capturado pelo sistema ca-
pitalista, o trabalho nao mais significa e representa uma atividade
inventiva e criadora que educa e produz cultura, permitindo aos
sujeitos a apropriagao do patriménio histérico e cultural da huma-
nidade. Se torna, opostamente, o mantenedor dos interesses do ca-
pital, via tnica de subsisténcia (Vygotski, 1995; Leontiev, 2004).
Consequentemente, a légica de trocas e recompensas difundida
pela sociedade capitalista se estende além das relagoes de mercado.
Entranha-se as vicissitudes da vida, a consciéncia humana, passan-
do em certo ponto a domind-la nas vérias instincias. Alterado o
ritmo em sociedade, agora imediatista, produtivista e competiti-
vista. Com isso, os bons resultados sao prontamente exigidos inde-
pendente das circunstincias, nio bastando mais a capacidade para
desempenhar esta ou aquela fungio, e sim a capacidade para azingir

96. O significado é geralmente convencionado e partilhado socialmente e deste
procede o sentido atribuido particularmente, imbuido do aspecto subjetivo (Vy-
gotski, 1995).

97. Relativo a espécie humana, aos processos de humanizagio.
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a exceléncia como coroldrio deste desempenho. Sobre isso, Mezzari,
Facci e Leonardo (2019) realcam que na década de 1970 deflagou-se
mundialmente uma reestruturagio produtiva do capitalismo com
base no modelo Toyotista®®, marcada por incrementos tecnoldgicos
e intensificagdo da jornada de trabalho junto a sua precarizagio e
flexibiliza¢io, aumentando as taxas de desemprego e impactando
na constituicao subjetiva do trabalhador.

O Toyotismo alude a um sistema de produgao industrial oriundo
do Japdo na década de 1970 que tem como regime a acumulagio
Sflexivel. A acumulagao flexivel se caracteriza propriamente pela fle-
xibilizagao do mercado de trabalho sob trés principios: automatiza-
¢do, just in time (na hora certa) ¢ kanban (sinalizacio). Na época, a
automatizacio permitia contornar problemas de produg¢io com mais
facilidade, ja que diante de uma falha no processo as mdquinas se
encerrariam automaticamente; alids, o trabalbador poderia manusear
mais de uma mdquina por vez, aumentando o rendimento. Just in
time significava que a partir de uma demanda definida “na hora cer-
ta” é que se produzia determinada mercadoria, sem acimulos, des-
perdicios de matéria-prima, tempo e por certo, dinheiro. O kanban
correspondia a um sistema visual de etiquetagem para gerenciamen-
to, controle e vigilincia do processo de produgio, da forca de trabalho,
pensando na agilidade, rapidez operacional e eficiéncia do servigo.
Destaca-se que nessa reorganizagio pragmdtica, se um trabalhador
assumisse intiimeras frentes de trabalho, colaborava para a dispensa
de boa parte da mao de obra, beneficiando unidirecionalmente o
empregador (Abramides; Cabral, 2003; Mendoza, 2014).

Frente a essas caracteristicas, ao falar sobre “Trabalho e subjetivi-
dade: o espirito do Toyotismo na era do capitalismo manipulatorio”, Al-
ves (2011) sublinhou uma cooptagao ou incorporagio ideoldgica do
trabalhador que o converte em ferramenta do capital, exigindo deste

98. “Em substituicdo 2 coisificagio tipica da produgao maquinal do tayloris-
mo-fordismo, que formou a chamada sociedade industrial durante o século XX,
surgindo uma nova légica de controle e organizagao do trabalho [...]"”. (Ribeiro,
2011, p. 482). Uma organizagao a partir da captura subjetiva.
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versatilidade, agilidade, comprometimento, lealdade, proatividade,
trabalho em equipe e suposta autonomia atrelados ao acelerado de-
senvolvimento de habilidades cognitivo-comportamentais (dissociado
da ideia de integralidade humana) para o aumento da produtividade
e rentabilidade: capacidade de negociar, deducio estatistica, leitura
e interpretagdo de dados formais, expressio oral, escrita, visual etc.
Ao cativar e se apropriar de tais habilidades, o modelo toyotista se
funde as estratégias de marketing, atuando com o objetivo de contro-
lar o posicionamento tanto daquele que produz quanto daquele que
consome. Seus métodos se tornam a meta principal dos treinamentos
empresariais, o desenvolvimento de competéncias, mobilizando valores-
~fetiche por meio das expetativas e utopias do mercado.

O autor ressaltou que a exploracio da forca de trabalho, au-
mento do trabalho informal e perda de direitos contribui para o
processo de dessocializacio do trabalho, isto é, o trabalho alienado.
No trabalho alienado, o trabalhador nio tem dominio de todas as
etapas de fabrica¢io, muito menos dos meios de produgao. Por isso,
nao se reconhece naquilo que produz e esse produto passa a ser visto
como algo estranho, que nao lhe pertence. Isso é colocado de forma
tao natural que o trabalhador pensa residir nessa légica o sentido
daquilo que realiza: trabalha dia apés dia em prol dos objetivos de
terceiros (objetivos nem sempre esclarecidos e que, portanto, nio
participa efetivamente), entrega determinado resultado, consome
para sobreviver e volta a trabalhar. No ritmo ciclico, o trabalhador
se percebe muitas vezes sem saida, sem outras possibilidades, jd que
precisa antes de tudo, comer, vestir e se abrigar, repassando tal visao
a progénie (Marx, 1996; Bodart, 2016). Esse processo, segundo Al-
ves (2011), prepara e conserva o substrato simbélico e emocional
que confere com a logistica do capital.

Semelhantemente, Antunes (2001) discorre acerca da (des)socia-
bilizacdo orquestrada pelo neoliberalismo que auxilia na flexibiliza-
¢do e afrouxamento das relagoes, afirmando sistemas de troca para
o qual: sem ganhos/vantagens, sem relagoes. O autor coloca que as
mudangas reestruturais ocorridas apés 1970 como a pauperizagio
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e desregulamentagio do trabalho, as terceirizacoes, privatizagoes, o
enxugamento do Estado, a sintonia com organismos mundiais capi-
talistas como o Fundo Monetdrio Internacional (FMI), as politicas
fiscais e monetdrias, dentre outros, constituem acoes destrutivas da
for¢a humana de trabalho e de desmonte dos diretos trabalhistas,
em que o valor de uso é subordinado ao valor de troca.

Nesse sentido, o processo de trabalho essencial para Marx

(1996, p. 192),

[...] é atividade orientada a um fim — a producio de valores
de uso —, apropriacdo do elemento natural para satisfacio
de necessidades humanas, condi¢ao universal do metabo-
lismo entre homem e natureza, perpétua condi¢io natural

da vida humana [...].

Assim sendo, o valor de uso é atribuido com base na finali-
dade/utilidade de determinado bem, respectivo a satisfagao das
necessidades humanas. E, ao relacionar-se com a natureza e com
o outro para satisfazer essas necessidades, o sujeito modifica e ¢
também modificado. Diferentemente do valor de uso, o valor de
troca é atribuido com base na forma da sociedade mercantil, nas
variagdes do mercado e suas demandas, precificado pelo tempo
de trabalho aplicado a producdo de mercadorias destinadas a co-
mercializa¢o: quanto maior o tempo de trabalho, maior o valor
agregado. As mercadorias acabam nio se destinando ao consumo
por aqueles que as produzem, mas a troca. Nao hd, por vezes,
uma necessidade humana que mobilize processos de trabalho for-
mativos nesse intermédio, e sim interesses externos que capitali—
zam o trabalho humano vivo (Marx, 1996). Marx (1996, p. 199)
argumentard que: “[...] o vendedor da forga de trabalho, como o
vendedor de qualquer outra mercadoria, realiza seu valor de troca
e aliena seu valor de uso. Ele nao pode obter um sem abrir mao
do outro”. Se estabelece entdo uma relagao hipossuficiente entre o
trabalho que funda e forma o ser humano e o trabalho que susten-
ta a engrenagem econdmica, a servigo do capital.
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Conforme Mezzari, Facci e Leonardo (2019, p. 202), “se partir-
mos do pressuposto de que ¢ o trabalho que constitui o homem, é a
atividade principal na vida adulta, quando ele nao contribui para a
formacao humana pode levar ao adoecimento”. Convertido em fa-
tor de sofrimento, os sujeitos se veem tentados a langar mao de uma
variedade de drogas do alvorecer ao anoitecer: drogas para dormir,
drogas para se concentrar no trabalho, drogas para conseguir se
alimentar ou dirimir a alimenta¢io, drogas para cefaleia/dores de
cabeca, drogas para o estdbmago, drogas para pressao, drogas para
baixar a ansiedade, enfim, drogas para toda especificidade da vida,
haja vista que na peleja cotidiana, a principio, nio hd espago para
estar doente, nio hd espago para fraquezas e vulnerabilidades. Na in-
timidade do lar, porém, nio ¢ de se estranhar que esse sofrimento
acrescido de outras questoes ignoradas ao longo do dia afugentem o
sono, despertando uma infinidade de emogoes e sentimentos even-
tualmente desconhecidos, iniciando um novo ciclo cimentado pela
mdxima social: “Hd remédio para tudo neste mundo!”.

Posto isso, a medz’m/z’zagéo do homem contempordneo, para Frei-
tas e Amarante (2017), estd atrelada a uma epidemia de drogas psi-
quidtricas e ndo a uma epidemia de transtornos (o mesmo pode ser
pensado em relacio a sindrome de criar sindromes). Historicamente,
coube 2 psiquiatria o fornecimento de respostas sucintas e objetivas
a comportamentos considerados incomodos, adentrando na pres-
crigdo de drogas com base em disfungées psiquicas e desequilibrios
quimicos localizados no cérebro. Respostas, ao que tudo indica,
bem-vistas pela induastria farmacéutica, considerando a pactuagio/
alianga fortemente observada a partir de 1950 entre esta tltima e
a medicina (em especial a psiquiatria), deambulando entre os que
possuem o poder da prescrigdo e os que possuem o poder de fabricar
drogas em larga escala, ou ainda, entre diagndsticos e psicofidrmacos.
Apés discorrerem sobre o assunto, os autores deixam o questiona-
mento em aberto: “o aumento no consumo de medicamentos significa
que estamos ficando mais sauddveis ou mais doentes?”

Nao obstante, importa mencionar que essa pactuagao/alianga

remonta a Grécia Antiga. Por um bom tempo, médicos e farma-
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céuticos acumularam as mesmas fungdes, popularmente conhe-
cidos como boticdrios. Os boticdrios eram assim chamados em
razdo das boticas, palavra originada “[...] do grego apotheke, cujo
significado etimoldgico é depésito, armazém; ela surge com o
aparecimento de um estabelecimento fixo para venda de medica-
mentos~ (Corral; Souza; Negrao, 2009, p. 28). Na Europa, por
exemplo, a separacido de ambas as profissdes sé passou a ocorrer
do século XII em diante. A partir dessa separagdo, o diagnésti-
co e a prescri¢do de tratamentos foram incumbidos aos médi-
cos, enquanto a manipulac¢io de substincias, a comercializagio
de drogas, ervas, dleos, esséncias aromdticas etc., ficou a cargo
dos farmacéuticos. Embora diferenciadas, as profissdes seguiram
uma em complemento da outra, o que se observa na atualidade
(Cfp, 2012; Colago, 2016).

Tanto é que, segundo Colago (2016), alguns laboratérios far-
macéuticos encaminham profissionais aos consultérios médicos
para apresentar as vantagens de seus produtos, oferecendo amos-
tras e regalias para que prescrevam as mercadorias aos pacientes,
pois se o médico falar, td falado, a venda é quase certa. Sobre
isso, Aratjo (2017) destacou em sua pesquisa algumas frases que
sobressairam ao entrevistar genitores (n=12)"" de criangas diag-
nosticadas com Transtorno do Déficit de Atenc¢do e Hiperativi-
dade (TDAH) em escolas publicas municipais e em uma clini-
ca de servico especializado de Campina Grande/PB, nas quais
manifestaram significativa adesdo ao discurso médico, definindo
a atuagdo como: “esperanca’; “solu¢dio insubstituivel”; “melhor es-
colha’; “se o médico achou, eu acredito”. E, acerca da prescri¢io
de medicamentosa: “um santo remédio”. A autora salientou que
a maioria dos entrevistados aceitou o diagnéstico sem ao menos
tentar compreender o processo avaliativo, reproduzindo aquilo
que ja tinham ouvido falar sobre o transtorno sem se aprofundar

no assunto ou buscar outras opinioes.

99. Um (1) pai e onze (11) maes.
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Adiante, a perspectiva utilitdria'® da civiliza¢ao industrial-ca-
pitalista somada ao processo medicalizacdo da sociedade reifica'" a
racionalidade médica, apresentada na sua forma concreta: mercado-
rias de consumo. Na propriedade de mercadoria, os mais diversos
procedimentos e medicamentos expressam e representam a realida-
de, incorporam necessidades e materializam qualidades que, abs-
tratas, se associam a valores inclinados para saide, bem-estar, zelo
e beleza. Alavancado pelo marketing, o Complexo Médico Industrial
(CM]I) e as Big Pharmas'” nao apenas criam e propagam certas
necessidades 4 populagao, como também as solugoes. O objeto de
consumo que viria a satisfazer essas necessidades estd 14, ao alcance
do Corpo, exposto em vitrines, outdoors, panﬂetos, matérias veicu-
ladas pela imprensa, em consultérios, catdlogos de sites, comerciais
103

e outras propagandas (merchandising)'®. Ficil, pratico e rdpido em

ocupar espagos metaforicamente, preencher lacunas e reverter difi-

100. Grosso modo, o utilitarismo caracteriza uma doutrina de avaliacio moral
das agoes humanas, em especial, as consequéncias destas. A ideia basilar seria a de
que a conduta humana necessita promover a felicidade coletiva, o prazer, furtan-
do-se de quaisquer a¢des que venham a causar sofrimento, dor. De acordo com a
prerrogativa, uma agéo, por exemplo, pode ser considera errénea quando afeta de
forma negativa um maior niimero de pessoas. Nesse caso, a agdo e o processo nao fi-
cam em primeiro, mas sim o resultado. Essa ideia foi formulada inicialmente por
Jeremy Bentham (1748-1832), jurista, economista e fildsofo inglés, e, posterior-
mente, seu seguidor, Jonh Stuart Mill (1806-1873), economista e fildsofo inglés.
101. No original, em alemao verdinglichung, significa transformar em coisa. A
partir dos escritos de Marx, o conceito foi mais bem desenvolvido entre 1919 ¢
1922 por Georg Lukdcs (1885-1971), na obra Histdria e consciéncia de classe (1923).
102. Referente s maiores e mais rentdveis empresas do mercado farmacéutico,
em nivel global.

103. Para Freitas e Amarante (2017, p. 38, grifo dos autores), “o fato é que ¢
gigantesca a soma de dinheiro investida em propaganda, mas, como em todos os
negocios, as companhias de drogas afirmam que sua publicidade é também edu-
cativa. Asseveram que gragas as suas campanhas educativas, as pessoas aprendem
sobre doencas até entdo desconhecidas e que uma parte considerdvel do inves-
timento ¢ dirigida aos préprios médicos, com a finalidade de se promover uma

educagio continuada desse profissional da saiide’.
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culdades, mesmo as de aprendizagem (Lefevre, 1989; Lopes, 2013;
Mendoza, 2014; Abreu, 2016; Colaco, 2016).

Lopes (2013) parece seguir a mesma linha de raciocinio quando
afirma que: “o discurso biologizante e as prdticas mercantis da mo-
dernidade sugerem que o individuo adquira o seu “pacote farmacolé-
gico de bem-estar” nas “melhores lojas do mercado” (p. 20, grifo do
autor). Nio ¢ sobre tratar apenas os considerados doentes, mas considera-
velmente os sauddveis, tornando as opgoes disponiveis, alvos do desejo
humano. Esse é também um dos aspectos estarrecedores ancorados
no processo de medicalizagdo: encorajar padrdes, rebatizar doencas,
criar outras novas, buscando associi-las de alguma forma aos pro-
cedimentos e medicamentos em voga ou em curso de desenvolvi-
mento'. Sem falar no contributo das tecnologias informacionais e
os contetdos'” difundidos cotidianamente: catdstrofes naturais, aci-
dentes, chacinas violentas, guerras, delitos, ou inversamente, o éxito
de procedimentos estéticos e dietas milagrosas nas redes sociais, cor-
pos esbeltos, figurinos impecéveis e estilos de vida exemplares.

Em conformidade, Mance (1998, n. p.) enuncia:

[...] de todos os aparelhos e organismos sociais mediadores
da educagiao ou da cultura, as midias de massa tem cada vez
maior preponderancia afirmando padroes estéticos, éticos
e politicos. Valendo-se do saber elaborado pelas ciéncias
humanas que esquadrinharam as subjetividades, as midias
de massa exercem poder sobre elas, de modo tal a agenciar
certos comportamentos, a determinar certos movimentos
sociais, a promover o consumo de certos produtos, etc. Em
sintese, elas interferem com seus processos pedagdgicos nos
niveis mais {ntimos da subjetividade, agenciando os com-

portamentos mais variados.

Conjunto que tende a gerar insegurangas, medos, angustias e
mais frustracoes, ampliando o anseio por seguranca, integridade

104. Mais avancados e com tecnologias de ponta.
105. Por vezes sem compromisso com a veracidade histérica e contextual.
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fisica e psiquica, além de aceitagdo/aprovacio social, ruminando
na procura por servigos e tecnologias em sadde. Entretanto, ain-
da que possa ocorrer um sentimento de protecio, de normalidade
quando se incorpora descomedidamente ao cotidiano cuidados
médicos e suas tecnologias, hd, por outro lado, e de certa forma,
uma disposicao em permanecer no lugar de paciente, de aceitar
quaisquer recomendagées passivamente, sem questionar, o que nio
se restringe a satde (Freitas; Amarante, 2017). Unido a isso, a falta
de informacio sobre aquilo que é consumido no caso dos medica-
mentos, o uso inadequado e a auséncia de outras propostas que nio
a medicamentosa tem produzido: a) o refor¢o da automedica¢io
indiscriminada; b) efeitos colaterais danosos como intoxicacoes,

% e, em

resisténcia a acio dos medicamentos, disttirbios hepdticos'
contrapartida, d) dependéncia quimica ou abandono de tratamen-
tos. Portanto, o agravamento de quadros iniciais apresentados, e
pior, o desenvolvimento de comorbidades'””.

De forma contundente, Barros (2002, p. 78 ¢ 81, grifo do au-

tor) destaca posteriormente:

No que respeita aos medicamentos, ao hipervalorizar as
fungdes que os mesmos podem vir a desempenhar, além
da geragao de uma dependéncia pela qual se cré que, para
todo e qualquer problema, independentemente de sua
gravidade ou nexos causais, haverd uma pilula salvadora,
deparamo-nos com um incremento nos custos, tanto eco-
ndémicos, quanto propriamente, sanitdrios. Essa verdadei-
ra “cultura da pilula”, identifica bons niveis de sadde, com

alto grau de consumo.

Aproveitando o excerto, acredita-se que os apontamentos em
torno dos medicamentos (e ndo somente) podem ser brevemente

106. Como a perda de fungées do figado: faléncia hepdtica.
107. “Qualquer patologia independente e adicional a uma outra existente ¢ em
estudo num paciente”. Priberam. Comorbidade. Disponivel em: https://diciona-
rio.priberam.org/comorbidade. Acesso em: 23 de mai. 2022.
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discutidos pelo fetichismo'®® da mercadoria, descrito por Marx na
obra O Capital (1867), ou, ainda, fetiche da pilula'” segundo alguns
autores (Tuleski; Franco, 2019). O termo fetiche faz alusio a um ob-
jeto animado ou inanimado para o qual se preste adoragio/culto, na
suposicio de que este detenha poderes sobrenaturais, equiparando-
-se a uma entidade viva. Esse cardter mitolégico, mdgico o torna
refutdvel 3 medida que tanto a cria¢do dos medicamentos quanto
seus simbolismos e significados derivam ou sao atribuidos pela ati-
vidade humana. Produto que passa a ordenar e se valer do que vem
a ser a existéncia de seu préprio idealizador, agora alheio, alienado
a um processo imperativo e dominante (Marx, 1996; Fleck, 2012).
Dessa forma, os sujeitos conferem a capacidade de resolugio (ou
silenciamento) de conflitos aos medicamentos, algo fora de si, ex-
terno e inanimado para lidar com algo dentro de si, interno, vivido;
sem duvidas, sortido em contetido e enigmas que envolvem o outro.

Assim, problemas desenvolvidos no plano social passam a ser
solucionados no plano individual e medicar se torna a saida para
suportar as crises e cumprir com as exigéncias de rotina. Nesse caso,

110

“a pilula seria um signo'"’, indicando que com ela o sujeito seja capaz

108. Segundo Fleck (2012, p. 143), “Alfonso Iacono, ao relatar a histéria do
surgimento do conceito de fetichismo, conta que tal conceito aparece pela pri-
meira vez em um ensaio de Charles de Brosses, em 1756, intitulado Histoire des
navigations aux terres australes, e serd mais desenvolvido pelo mesmo autor quatro
anos depois, em Du culte des dieux fétiches”. Alfonso Iacono (1979-) é um filéso-
fo italiano, ja Charles de Brosses (1709-1777) foi um escritor francés do século
XVIIL. Na obra deste dltimo, o fetichismo se traduz na “diviniza¢io”, adoragao
daquilo que é material, dos objetos. Fala tanto em relacio a religido dos povos
africanos, considerados selvagens & época, quanto em relagdo aos povos europeus,
considerados civilizados.

109. Em referéncia aos mais variados medicamentos.

110. Vale lembrar que o signo ¢ instrumento da atividade psiquica, ¢ a repre-
sentacio em si mesma e que também permite outras conexdes: uma tnica pala-
vra pode remeter a multiplas coisas. Refere-se entdo as representagdes possiveis
que fazemos, dotado, em grande parte, de significados culturalmente conven-
cionados, generalizados, além dos sentidos que atribuimos de forma particular

a0 mundo que nos cerca.
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de agir de modo mais adequado, e, sem ela, a capacidade de auto-
controle se esvai” (Tuleski; Franco, 2019, p. 10). Na condicio de
fetiche, os medicamentos passam a “representar”a conquista da au-
torrealizagao, do bem-estar, da satide e do conforto na era das pilulas
da felicidade ou happy pills. O que se busca propagandear e vender'"!
s30 essas representagoes que viriam para preencher aquilo que cada
ser humano supoe carecer (Whitaker, 2017; Lima, 2017). Represen-
tagdes que projetam na consciéncia a necessidade de conquista do
poder, do controle, da posse (bens, pessoas), da riqueza, do prazer,
interditando tudo que lhe seja contrério, incluindo as desigualdades.
Em contrapartida, ¢ interessante analisar que os sintomas, ou sinais
de doengas opostamente aos medicamentos, descortinam a fragili-
dade humana, vindo a calhar com as representagdes em torno dos
medicamentos e o cardter mdgico/salvador que assumem.

Nio é sem razio que o termo alienado apareceu ao longo da
discussdao. O entendimento do conceito de alienagio sob a btica
marxista estd fundamentalmente atrelado ao fetiche, isto porque,
como mencionado anteriormente,

¢ como se o produto tivesse surgido independente do ho-
mem/produtor, como uma espécie de feitico, dai o termo
utilizado por Marx: fetichismo da mercadoria [...] nesse
sentido, o produto perde a relagio com o produtor e pa-
rece ganhar vida prépria. Passa a ser compreendido como
algo “de fora” do trabalhador, ficando esse “alienado” em
relagdo ao produto. Assim, o “Fetichismo da Mercadoria”
caracteriza-se pelo fato das mercadorias, dentro do sistema
capitalista, ocultarem as relacoes sociais de exploracio do
trabalho. (Bodart, 2016, p. 1-2, grifos do autor)

Destas relagdes provém entio as subversées. Ao passo em que
se agrega valor ao produto, & mercadoria, a0 humano é subtraido.

111. “Nesse contexto, um dos grandes trunfos do mercado ¢ a consolidagio da
cultura do consumo, das necessidades efémeras, que se confundem com a neces-

sidade de vender” (Vieira; Tuleski, 2019, p. 375).
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Contraditoriamente se opera uma segunda forma de reificagio, a
objetificacio ou coisificagio do ser humano (Lukdcs, 1920)"?, em
que: o objeto/coisa assume szatus quo'* humano (ganha poténcia),
enquanto o ser humano, szatus quo de objeto/coisa (perde poténcia).
As relagoes sociais de trabalho se manifestam entio como relagoes
materiais entre os sujeitos e como relagdes sociais entre os objetos/
coisas. Nesse sistema, pessoas se transformam em degraus, pontes,
meios de acesso direto ou indireto para distintas conquistas, e na
qualidade de objeto, se tornam semelhantemente utilizdveis, quicd
descartdveis (Figura 5).

Figura 5. Mafalda e a objetificacao/coisificagao dos seres humanos
Fonte: Quino. Contexto histérico. Disponivel em: https:/bit.ly/3N6TImo.
Acesso em: 13 abr. 2022.

Esses ganhos que circundam a mercadoria ¢ o que justamente
fazem com que ela adquira cardter de fetiche; sejam ao humano fei-
tico. Apoiando o dito, Grespan (2019, p. 164) pondera: “O fetiche,

mais do que das coisas, vem entdo do lugar por elas ocupado nesse

112. Lukdcs, Georg. Consciéncia de classe. 1920. Disponivel em: https://bit.
ly/42xINkZ. Acesso em: 12 abr. 2022.

113. Expressio do latim que significa estado de coisas, estado atual. Significados.
Significado de Status Quo. Disponivel em: hteps://bit.ly/3WMCUz6. Acesso em:
11 abr. 2022.
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mundo de formas descoladas”. Engendra, pois, as conexdes, as cren-

cas; transforma fatores subjetivos'

em padrdes sociais de consumo,
oculta o cardter de sociabilidade do trabalho e certifica a autonomia
do produto em rela¢io a vontade humana, condicionando relacio-
namentos. Agregada a légica ao processo amplo de medicalizagio,
questdes complexas multifatoriais se tornam reduto do uso indiscri-
minado de medicamentos. A partir disso, se o objeto dd conta do
problema — emudece o que subjaz no humano —, se por meio dele é
possivel dar conta das atividades e ainda por cima em tempo recorde,
supde-se que ndo existam motivos para mobilizar-se de outra forma,
substituir a estratégia. Infortunadamente nao é necessrio mudar o
ponto de vista, sair da zona de conforto. Afinal de contas, isso po-
deria ocasionar desconforto e o desconforto, sofrimento. Este dltimo
sem surpresas, facilmente capturado pela l6gica medicalizante.
Ademais, conforme Franco (2013), em uma sociedade desigual
e de convencimento ideolégico dessa condi¢o, criamos fetiches em
torno das pilulas para conseguir suportar a existéncia. Existéncia
que nesse sistema nio raramente nos arrebata de nés mesmos, alie-
na, leva para longe de nossas expressoes mais potentes e inventivas.
E para que o humano resistalreexista no mundo das mercadorias —
em que ele préprio o é —, é necessdrio superar esse modus operandi
societdrio que inverte principios humanitdrios. Superar a objetifica-
G40, o reducionismo e a mercantilizagio da vida que jd se inicia na

55 sendo a escola terreno fértil para o estabe-

infAncia com a crianca
lecimento dessa légica e a dispersdo do fendmeno da medicaliza¢ao

da infincia. Terreno onde a crianga ¢ colocada por vezes em

[...] uma situagdo passiva, vista como incapaz de desen-
volver-se ativamente por meio das agbes educativas, ou
de transformar-se criativamente e dominar sua atencio e

114. Relativo a consciéncia individual, s vivéncias particulares. Consciéncia
que, no entanto, tem sua origem no social.

115. Vieira e Tuleski (2019) exemplificam a partir das contradi¢ées sociais que:
“as criangas nio aprendem a conscientizar uma necessidade, pois o desejo e a

criagdo (materializada no brinquedo comprado) j estao dados” (p. 375).
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comportamento, reduzindo-se a mera refém de uma pilula.

(Vieira; Tuleski, 2019, p. 387)

Nao se sabe ao certo quais os efeitos da administragdo excessiva
de medicamentos controlados a longo prazo em criancas, pois nao
existem pesquisas que tenham realizado detalhadamente tal pro-
gresso por tempo prolongado, embora os préprios medicamentos
116 a possibilidade de desenvolver dependén-
cia fisica e psiquica. Uma das coisas que se sabe, entretanto, é que

indiquem em sua bula

a prescricao de fdrmacos psiquidtricos na infiAncia vem crescendo
exponencialmente desde 1980 e, com o aval do mercado, adentrado
cada vez mais o espago escolar (Whitaker, 2017). Espago onde as
dificuldades apresentadas pelas criangas revelam ser a medula do ni-
cho de mercado na infincia (Boarini; Yamamoto, 2004), posto que,
para Silva e Mendes (2019, p. 397), o discurso biomédico nas escolas
incorporado e tutelado pela inddstria farmacéutica, produz “[...] sen-
tidos para os problemas cotidianos apresentados por criangas e ado-
lescentes e atrelam esses a uma solugdo rdpida via medicamentos”.

Martinhago (2018, p. 3328-3329) também exemplifica que:

Entre as décadas de 1980 e inicio dos anos 1990, o TDAH
era um fendmeno que ocorria majoritariamente nos Esta-
dos Unidos. Mediante este sucesso, a Associacio America-
na de Psiquiatria (APA), em parceria com as companhias
farmacéuticas, comecou a expandir o diagnéstico por ou-
tros paises, como na Alemanha, onde os diagndsticos au-
mentaram 381% dos anos de 1989 a 2001; no Reino Uni-
do, onde as prescricoes de medicamentos para o TDAH
aumentaram 50% entre 2007 e 2012; em Israel, onde as
prescri¢oes duplicaram entre os anos de 2005 a 2012. Em
paises fora dos Estados Unidos, o uso mundial de Rita-
lina em 2007 era de 17%, passando para 34% em 2012.
Nos Estados Unidos, nesse mesmo ano, 10% de criangas e
adolescentes, com idades entre 4 e 18 anos, foram diagnos-
ticadas com TDAH. As vendas globais de medicamentos
para o TDAH renderam 11,5 bilhées de délares em 2013.

116. Documento destinado as informacoes e orientacoes sobre os medicamentos.
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Dito isso, a tendéncia medicalizante disseminada nas escolas
transforma os percal¢os da vida em patologias psiquidtricas, e, ao
fugir das expectativas sociais, os processos de aprendizagem e de-
senvolvimento das criangas acabam se enquadrando em diversas
categorias nosoldgicas, ocasionando uma inflagao diagndstica que
tem governado a infincia e privilegiado o mercado (Martinhago,
2018; Colago, 2016). O fato de muitas criancas nio permanecerem
sentadas e quietas, nio realizarem as atividades no momento espe-
rado, ndo seguirem de uma forma ou de outra as regras da institui-
¢ao, tem respaldado de forma descontextualiza os supostos desvios
(Martinhago, 2018). E a compreensio de que os desvios seriam or-
ganicamente localizados justificariam as a¢oes dos profissionais da
satde e a prescricio de medicamentos, condicionando a convivén-
cia harmonica da triade crianga-familia-escola. Por fim, na légica
capitalista aligeirada, como artificio repentino e aparentemente efi-

caz, os neuroprotetores'’

ou as pilulas mdgicas nao sé tém sanado as
queixas que envolvem as criangas ao medicalizar processos educati-

vos, como também aliviado o percurso docente (Whitaker, 2017).
Medicalizagao e formagao de professores

E sabido que os conhecimentos advindos dos cursos de for-
magdo inicial (graduacao) nem sempre dao conta dos desafios que
se impdem diariamente na prética profissional. O préprio contex-
to de trabalho da escola é marcado por contradicoes histéricas e
sociais, conﬁguragées institucionais e dinimicas organizacionais
da prdxis pedagdgica que envolve toda sorte de estudantes e suas
particularidades. Desse contexto, originam-se experiéncias que
demandam dos professores em sua atividade de ensino, frequente
revisdo e aprofundamento diddtico metodoldgico, pensando que a

117. Segundo Whitaker (2017), os médicos psiquiatras diziam que os medica-
mentos também serviriam como neuroprotetores ou, ainda, que produziriam a
neuromaturac¢io do cérebro da crianca, considerando um desenvolvimento normal
a partir da maturagio biolégica.

168



Medicalizagdo da infincia em pesquisa: compreensoes e didlogos

especificidade da docéncia reside nos conhecimentos generalizados
de natureza cientifico-cultural que se transformam dialeticamente
assim como seu publico-alvo: os seres humanos. Por esse moti-
vo, dada a necessidade de continuidade dos estudos, com a adesao
de estados e municipios, sdo ofertadas aos professores as formagcoes
continuadas, processos educativos que se estendem ao longo da tra-
jetéria docente, objetivando tanto o desenvolvimento profissional
quanto pessoal (Tozetto, 2017).

O conceito de formagio continuada entrou em vigor no Bra-
sil, no ano de 1996, quando da promulgacio da Lei de Diretrizes
e Bases da Educacio Nacional (LDB) e, desde entio, a formacio
continuada passou a ser considerada um direito essencial conferido
aos professores (Moretti; Moura, 2010). Nesse sentido, a Resolu-
¢ao CNE/CP n° 1, de 27 de outubro de 2020 que dispoe sobre as
Diretrizes Curriculares Nacionais para a Formagio de Professores da
Educagdo Bisica e igualmente institui a Base Nacional Comum para
a Formagio Continuada de Professores da Educacio Bdsica define no
Capitulo II, Art. 4° que:

A Formacio Continuada de Professores da Educagao Bdsica
¢ entendida como componente essencial da sua profissiona-
lizagio, na condigao de agentes formativos de conhecimen-
tos e culturas, bem como orientadores de seus educandos
nas trilhas da aprendizagem, para a constituicio de compe-
téncias, visando o complexo desempenho da sua prética so-
cial e da qualificacio para o trabalbo. (Brasil, 2020, n. p.)"'®

Todavia, em relagao ao excerto e a discussio anterior, é preciso
dizer que termos advindos da logistica capitalista como exceléncia,
competéncia, moderniza¢io, competitividade, desempenho, agilida-

118. Brasil. Ministério da Educagio Resolucio CNE/CP n° 1, de 27 de outu-
bro de 2020. Dispoe sobre as Diretrizes Curriculares Nacionais para a formacao
de professores da Educacio Bdsica e institui a Base Nacional Comum para a
Formacio Continuada de Professores da Educagao Bdsica. Disponivel em: ht-

tps://bit.ly/45]w4hU. Acesso em: 13 abr. 2022.
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de, eficiéncia e autonomia tem ganhado espago ao ponderar sobre as
propostas pedagdgicas, sobre Projetos Politicos Pedagégicos (PPP)
e demais documentos oficiais voltados para a educagio e o ensino.
Segundo Mezzari, Facci e Leonardo (2019), a difusio de conheci-
mentos tem sido calcada e gerida com base em interesses escusos do
modelo neoliberal, no qual as agoes educacionais sao cada vez mais
fragmentadas, focadas no desenvolvimento de competéncias e em
incentivo a descentralizagdo e a privatiza¢io do ensino, por conse-
quéncia, desvalorizando a escola publica. O trabalho docente acaba
minado de contradicoes desse sistema que opera a coisificacio das
relagoes, que promove a mercantilizagao da educagio e usurpa desta,
a condi¢ao ontolégica de formagio humana que lhe seria inerente.
Corroborando a ideia, Sader (2008, p. 16) discorre que:

no reino do capital, a educagio ¢, ela mesma, uma mer-
cadoria. Daf a crise do sistema publico de ensino, pressio-
nado pelas demandas do capital e pelo esmagamento dos
cortes de recursos dos orcamentos publicos. Talvez nada
exemplifique melhor o universo instaurado pelo neolibera-
lismo, em que ‘tudo se vende, tudo se compra’, ‘tudo tem

preco’, do que a mercantilizagao da educagio.

Com isso, a fdbrica de antes se torna a escola de hoje, campo
de produgio onde os docentes sio obrigados a lidar com demandas
simultineas, prazos reduzidos e cobrangas constantes em razao do
excesso de contetido e bons pareceres em avaliacoes externas. Pos-
teriormente, a formagao que recebem no cendrio do capital ¢ trans-
mutada nas préticas pedagdgicas em sala de aula, reproduzindo
conhecimentos a partir de modelos teéricos prontos que nao levam
em consideragao a realidade concreta e a quem dela pertence. Dessa
forma, o idedrio da aquisicio de competéncias irrompe sobre os
processos formativos dos professores e, ao centrar-se na propagagao
de conhecimentos elementares técnicos, acriticos, obstaculiza uma
formacao de qualidade, instrumentalizando-os para exercer um
conjunto de agodes técnicas dissociadas e ndo para a humanizacio
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e emancipagao de outros seres a luz do trabalho enquanto atividade
educativa (Frigotto, 2012; Suzuki, 2012; Mendoza, 2014; Vollet,
2015; Santos, 2017; Garcia, 2019).

Para Moretti e Moura (2010, p. 349), no final da década de 1980
“[...] e principalmente no decorrer dos anos 1990, o conceito de com-
peténcia passou a ser fortemente utilizado pelos sistemas de forma-
¢ao profissional até entdo norteados pelo conceito de qualificagao”.
Apropriada pelo campo da educagio, a competéncia é entendida
como uma manifestagio interna dos sujeitos, uma qualidade indivi-
dual aprendida ou inata. E, no caso de ser tomada como inata, dis-
tancia-se de algo construido histérica e socialmente, algo que pode
ser desenvolvido por meio de processos educativos. Em tltimo caso,
pode ser tomada também como um resultante de hdbitos rotineiros,
sem saber ao certo o porqué e para qué se estd desempenhando de-
terminada fungao, desprovida de sentido, como no exemplo abaixo:

A professora cumpre sua obrigacio realizando diariamen-
te um ritual, sempre o mesmo, destituido de vida e de sig-
nificado que a mortifica; obediente, mas descrente, coloca
as silabas na lousa, passa mecanicamente entre as carteiras,
constata sempre 0s MESMOs erros que aponta com maior ou
menor irritagdo, para comegar de novo no dia seguinte, no
més seguinte, no semestre seguinte. Essa rotina mecanica e
destituida de significado formativo contamina as atividades
mais elementares do cotidiano escolar. As criangas repetem
frases da lousa num ritmo maquinal: A gata mata a rata; a
aranba estd na sala. .. (Carvalho, 2015, p. 410, grifo do autor)

De acordo com Carvalho (2015), se nio sabemos atribuir a fi-
nalidade do aprendizado escolar, também nao somos capazes de
atribuir um sentido para as experiéncias escolares, compreendendo,
a partir destas, significados politicos, culturais e formativos. O fato
de muitos professores nao vislumbrarem o sentido das atividades
que propoem em sala de aula acaba sendo ainda mais nocivo a expe-
riéncia escolar de modo geral, pois ¢ sua atividade de ensino que pro-
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move a atividade de estudo dos estudantes (relacio abordada mais
adiante). Assim, esses tltimos passam semelhantemente a nao com-
preender o sentido daquilo que realizam, tampouco a importincia
da escola como espaco formativo e de humanizagao. Na mesma
direcio, Garcia (2019) refere que a precarizagio e fragmentagio da
formacio inicial e continuada dos professores os fazem reprodu-
zir um ensino pendido ao treino, a aprendizagem mecinica para a
aquisi¢ao de habilidades e competéncias.

A autora fala acerca do aligeiramento do ensino que tem pro-
movido uma série de pressdes sobre os professores para que as crian-
cas sejam alfabetizadas até o final do terceiro (3°) ano do Ensino
Fundamental (Meta 5 do Plano Nacional de Educacao - PNE; Lei
13.005/2014)"". Significa que ao término do ciclo de alfabetiza¢ao
as criancas devem ser capazes de ler, escrever e compreender textos
adequadamente'®. Motivo pelo qual sao mobilizadas a aprenderem
no mesmo ritmo de cobranga dos professores, o que, por vezes, nio
ocorre (Garcia, 2019). No processo, nao raramente repetem ¢ de-
coram copiosamente o que lhes fora transmitido a fim de atingir
certo desempenho nas formas de avaliagao propostas, evidenciando
uma abordagem reprodutiva e memoristica do ensino que dd vazio
a assimilacdo (quando acontece) passiva/receptiva de informagoes
pela crianca, na qual: professor-emissor — estudante-receptor. Quer
dizer, “[...] baseada na nogao de que tudo que os alunos precisam
fazer é consumir a informagao dada por um professor e ser capazes
de memorizd-la e armazend-la” (Hooks, 2013, p. 26).

Consequentemente, Santos (2017) dird que o encaminhamen-
to de estudantes a especialidades da satide tem sido cada vez mais

119. “Meta 5: alfabetizar todas as criangas, no mdximo, até o final do 3° (tercei-
ro) ano do ensino fundamental.” Disponivel em: https:/bit.ly/2SEmgC2. Acesso
em: 7 maio 2022.

120. Entretanto, “[...] dados da Avaliagao Nacional de Alfabetizacio (ANA),
publicados por esse 6rgao em 2014, apontam que uma em cada cinco criangas do
30 ano do Ensino Fundamental sabiam ler apenas palavras isoladas, e 11,64% dos
estudantes avaliados nio eram capazes de escrever textos legiveis ou formar frases

completas” (Tuleski et al., 2019, p. 164).
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frequente, realizado pelos docentes no afa de assegurar o direito da
crianga de receber um diagndstico e um tratamento adequado, ji
que o que ocorre aos estudantes fugiria de sua algada (transtornos
psiquicos e bioldgicos), justificando a intervenc¢io psicofarmacolé-
gica como forma de cuidado. Encaminhamentos a partir de queixas
como: desinteresse, falta de atengio, hiperatividade, dificuldades na
operacionalizacio de cdlculos, leitura e escrita. Entretanto, o ponto
de tensionamento residiria no encaminhamento expressivo de crian-
¢as sob a mesma perspectiva acima, acreditando ser um problema
organicamente localizado e sem questionar as metodologias de en-
sino empregadas, quando, em realidade, avaliagoes contextuais e
aprofundadas tém respaldado relatérios que sugerem a auséncia de
transtornos ¢ a necessidade de reorganizagio do ensino, segundo
observa Boarini e Yamamoto (2004).

Nesse sentido, a superlotagio dos espagos de atendimento em
satde e avaliacio psicopedagdgica de criancas, somado as filas de
espera dos consultérios médicos, parece refletir, por vezes, muito
mais uma dificuldade dos professores em lidar com a crianca do
que da propria crianga. O que sé vem reforcar a necessidade de in-
vestir nos cursos de formacio inicial e continuada. Cursos que nao
estejam centralizados em teorias biologicistas de desenvolvimento e
naturalizagdo das relagdes humanas, minados por uma avalanche
de préticas realizadas de forma rdpida, descontextualizada, frag-
mentada e ministradas por meio de materiais prontos sem a efetiva
participagdo dos professores, visando tdo somente o cumprimento
de obrigagoes, leis e suas diretrizes. A vista disso, Patto (2015, p-
442, grifos da autora) argumenta que:

[...] a cada nova gestao, introduzem-se novas técnicas de
alfabetizagdo, mas os resultados, ano apds ano, década
ap6s década, provam que o tecnicismo nio é o caminho
que levard 4 superagio do fracasso da escola fundamental
publica no pais, salvo exce¢bes que confirmam a regra. A
esse respeito, seria possivel dizer mais: a sucessio de téc-

nicas “salvadoras” impostas aos professores nio produz o
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resultado anunciado porque os atropela, os reduz a opers-
rios de uma linha de montagem cujo produto serd avaliado
por critérios quantitativos que resultardo em nimeros que
justificarao a adogao de novas técnicas impostas as escolas,
da noite para o dia e sob a forma de “pacotes pedagdgicos”.
Nesse cendrio, os professores nio conseguem construir um
“saber fazer” que tenha sua marca pessoal e, muito menos,
participar da construgio de um “fazer saber” [...] Nio s6 os

alunos sdo tratados como coisas; os professores também.

Sem altera¢oes no panorama, a formagao continuada fica cir-
cunscrita aos modismos pedagdgicos, as receitas prontas. Receitu-
drios que pouco incentivam a criticidade para mudancas efetivas
da prdxis a partir de novos sentidos percebidos pelos professores
nesse movimento. Assim, entra ano e sai ano, mudam as propostas,
mas ndo a esséncia da compreensao sobre aprendizagem; desen-
volvimento humano e organizagio do ensino voltado a formagao
integral da crianga. Na sua dimensio ético-politica, as formagoes
inicial e continuada necessitam projetar e desenvolver a¢oes tendo
em vista determinantes sociais, histéricos e culturais, instrumen-
talizando os profissionais para alcangar do seu modo a sua realida-
de. E, mesmo na falta de consisténcia epistemoldgica, que estejam
preparados para buscar nos estudos coletivos e entre pares propos-
tas diferenciadas para trabalhar, descobrindo sua prépria forma de
atuar e contribuir, descobrindo um sentido particular para o ensinar.

Por essas e outras, Moretti e Moura (2010) falam da preméncia
de se criarem espagos com condigoes propicias ao trabalho docente
colaborativo nas escolas. Um coletivo mobilizado rumo a produ-
¢ao de conhecimentos compartilhados, superando, nesse meio, a
primazia da competéncia individual. Espagos onde os professores
qualitativamente possam atribuir novos sentidos as suas a¢oes, aos
processos de mediagio, de selecao de instrumentos, de apropria-
¢do das formas de realizacio da atividade de ensino, considerando
a indissociagao de componentes cognitivos, afetivos e sociais; com-
preendendo que os processos intelectuais niao brotam ou sio coloca-
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dos na cabecinha das criangas. Se elas nao tiverem oportunidades de
entrar verdadeiramente em atividade possivelmente nao consegui-
rao aprender e se desenvolver efetivamente. Aradjo (2003) e Moura
(2022) igualmente propéem que quando se assume o trabalho do
professor como atividade, possibilidades se abrem para pensar um
processo qualitativo coincidente de “formar e formar-se”.

Desse modo, retomando o conceito de atividade, Leontiev
(2004) refere-se a atividade direcionada, intencional, com obje-
tivos bem definidos e relacionados as necessidades e aos motivos
que levaram o sujeito a tal processo. A partir desses objetivos, sao
realizadas a¢oes que envolvem o uso de instrumentos fisicos e psi-
quicos (signos e simbolos), operando-se de diferentes formas com
esses instrumentos para chegar a meta pretendida. Esses objetivos
sempre corresponderio as necessidades percebidas particularmente
pelo sujeito, e nio as necessidades de terceiros, como uma obriga-
¢ao. Os objetivos se dao com base nos problemas e exigéncias do
mundo real, desencadeando motivos que fazem sentido “para ele”
ao realizar a atividade. E, como em todo processo de trabalho, se
origina entdo um produto da atividade. Esse produto seria a apren-
dizagem, definida por Leontiev (2004, p. 283) como a apropria-
cao dos “[...] fendmenos externos da cultura material e intelectual”
humana que, incorporados pelos sujeitos, permitem processos de
desenvolvimento psiquicos e sociais.

Logo, a atividade compreende elementos como: necessidades,
motivos, objetivos, agies e operagies. £ sempre planejada e direciona-
da, promovendo a aprendizagem dos sujeitos, desencadeando saltos
qualitativos no processo de desenvolvimento, como as Fungdes Psi-
quicas Superiores (FPS) ou neoformagses (Leontiev, 2004; Vygotski,
1995). Nesse rumo, a formagio fundada na atividade é, conforme
Aratjo (2003) e Moura (2022), um processo de desenvolvimento
profissional e pessoal, sempre coletiva e intencional; um processo
perene de transformar e ser transformado. Por conseguinte, Aratjo
(2003, p. 14-15) dird que a atividade docente é
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[...] sustentada pelas interagées do professor com seu objeto
de trabalho — o ensino — no qual estd subjacente o conhe-
cimento e que possibilita ao professor lidar analitica e sin-
teticamente com seu instrumento de trabalho — a atividade
— na qual estd subjacente o ensinar.

No Ambito escolar, a atividade de ensino do professor é a unidade
que essencialmente promove a atividade dos estudantes, e a finali-
dade das tarefas (unidade da atividade) propostas consiste na inter-
nalizag¢do dos conhecimentos pelos estudantes como instrumentos
do pensamento, mobilizando-os conscientemente quando necessé-
rio. Isto porque, o estudante que apenas “assimila” ou memoriza os
contetdos para sanar as exigéncias das tarefas propostas no contexto
imediato da sala de aula, sem compreender a real necessidade do que
estd desenvolvendo, possivelmente nao conseguird mobilizd-los ou
utilizd-los intencionalmente e de forma arbitrdria ao se deparar com
outras situagoes que os solicitem. E, nio conseguindo fazé-lo, signi-
fica que ainda nio se apropriou daquele conjunto de conhecimentos.
Nesse caso, a tarefa por si s6 se distancia da atividade, pois nao pro-
move efetivamente a aprendizagem, assim o conteddo “assimilado”
restringe-se aquele contexto no qual foi gerado (Vygotski, 1995; Vi-
gotskii, 2010; Leontiev, 2004; Moya; Moraes, 2022).

Assim, ensinar se torna a atividade problema do professor, que
precisa contar com agdes direcionadas, intencionais e sobretudo co-
letivas em sua resolu¢do, promovendo a partir das necessidades dos
estudantes, situagoes desencadeadoras de aprendizagem (Moura,
2022; Aradjo, 2003; Moura; Aratjo; Serrdo, 2018). Em paralelo,
Asbahr e Lopes (2006) afirmam que nesse processo de ensino os
professores precisam investir nos estudantes “marcados por proble-
mas emocionais” e nao os desamparar sob o pretexto de que os sofri-
mentos apresentados os impedem de aprender. As autoras nio suge-
rem, com isso, que os professores se tornem terapeutas das criancas
em sala de aula, mas que por meio do seu fazer pedagdgico as aco-
lham em sua diversidade, entendendo que aprender ¢ infinitamente
mais do que assimilar contetdos. Posicionamentos contrdrios im-

176



Medicalizagdo da infincia em pesquisa: compreensoes e didlogos

plicam na dissemina¢do de teorias deterministas e patologizantes
na educa¢io, bem como legitimam praticas medicalizantes sobre
processos da vida que justamente conferem as criangas a qualidade
de seres humanos (Asbahr; Lopes, 2006).

No que toca a medicalizagao das dificuldades no processo de
aprendizagem escolar e problemas de conduta apresentados pelas
criangas, é necessdrio problematizar sobre guais momentos do proces-
so de ensino e aprendizagem o fendomeno da medicalizagio da infincia
tem carimbado presenga; que processos a crianga estd passando nesses
periodos que tém demandado medicamentos para sua superagio; e qual
0 papel docente nisso tudo. A fim de contribuir diante das problema-
tizagdes, retoma-se a pesquisa Retratos da Medicalizagio no Estado
do Parand (2012-2020)"' que objetivou a coleta, sistematiza¢ao
e andlise de dados referente ao niimero de criancas entre seis (6)
meses e doze (12) anos diagnosticadas e medicadas devido a trans-
tornos de aprendizagem da rede municipal de ensino (Educacao
Infantil e séries iniciais do Ensino Fundamental) dos municipios
participantes'? (Tuleski; Franco, 2019; Tuleski e 4/., 2019; Franco;
Tuleski; Mendonca, 2020; Tuleski; Franco; Mendonca, 2021; Lu-
cena, 2014; Colaco, 2016).

Os resultados da pesquisa indicaram que dos oito (8) munici-
pios, o nimero de criangas usudrias de medicamentos psicotrépi-
cos em decorréncia de transtornos de aprendizagem variou de 4% a

121. “O instrumento de coleta de dados foi o questiondrio impresso em papel,
enviado pela escola aos pais ou responsdveis pela crianga. No ato da matricula ou
rematricula, essa c6pia foi entregue devidamente respondida na secretaria da es-
cola. Posteriormente, os dados foram digitalizados pelos pesquisadores, técnicos
ou bolsistas e incorporados ao banco de dados online da pesquisa. Questiond-
rios com dados incompletos ou inconsistentes foram descartados. O questiond-
rio possui perguntas buscando verificar se a crianca estd sendo medicada, e, em
caso afirmativo, qual é o diagndstico, o(s) medicamento(s) utilizados, qual(is)
dosagem(ns), quando o tratamento psicotrdpico teve inicio, que especialista diag-
nosticou/prescreveu o medicamento e se hd alguma outra forma de acompanha-
mento sendo realizada com outros profissionais” (Tuleski ez 2/., 2019, p. 157-158).
122. Maringd, Paicandu, Rio Bom, Cascavel, Cambé, Campo Mourio, Manda-
guari e Ponta Grossa.
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7,01% (Tuleski ez al., 2019), e que o diagndstico mais frequente foi o
Transtorno do Déficit de Atengio e Hiperatividade (TDAH) (0,99%
a 4,4%). Também, o medicamento mais prescrito na Educagio In-
fantil foi a Risperidona e nas séries iniciais do Ensino Fundamental,
a Ritalina (vide Apéndices I e II). As criangas com maior nime-
ro de diagnésticos e que utilizavam medicamentos controlados em
fungao destes cursavam os primeiros anos do Ensino Fundamental,
concentradas especialmente no terceiro (3°) ano, salvo excegio do
municipio de Rio Bom (Infantil 5 da Educac¢io Infantil e 4° ano do
Ensino Fundamental). Portanto, a faixa etdria que se destacou esteve
compreendida entre os seis (6) e os nove (9) anos, sendo que todas as
criangas diagnosticadas faziam uso da Ritalina como medicamento
basilar para lidar com o transtorno preponderante, o TDAH'?.

Apoiando-se nos dados, segundo Boletim Brasileiro de Avaliagio
de Tecnologias em Saiide (BRATS) e Boletim de Farmacoepidemiolo-
gia do Sistema Nacional de Gerenciamentos de Produtos Controlados
(SNGPC) da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (Anvisa), os
meses de maior consumo do metilfenidato, principio ativo da Rita-
lina, se concentram no segundo semestre de aulas, enquanto as bai-
xas no consumo se concentram no periodo de férias (Anvisa, 2012;
Anvisa, 2014). Para Tuleski, Franco e Mendonca (2021), o aumento
no consumo do metilfenidato pode ter relagio com o aumento no
nivel de exigéncias que ocorre conforme se aproxima o final do ano
letivo, momento em que serd definido se a crianga avangard para
a série seguinte ou ficard retida, aumentando as cobrancas para a
obtencdo de notas desejdveis nos exames finais. J4 a baixa no con-
sumo, pode estar relacionada as tentativas de descontinuidade far-
macoldgica sugerida no periodo de férias, com a finalidade de evitar
complicagoes nas atividades escolares (SES-SP, 2014).

Importa mencionar que conforme a periodizagio do desen-
volvimento do psiquismo humano na Teoria Histérico-Cultural,

123. No municipio de Maringd/PR, Colaco (2016) cita que o uso do metilfeni-
dato nio raramente vinha acompanhado de outros medicamentos, chegando a
registrar até cinco medicamentos controlados utilizado por uma mesma crianca.
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a principal atividade social realizada pela crianca dentro da faixa
etdria em questdo (6-9 anos) é a atividade de estudo (6 anos em dian-
te), periodo que demanda intencionalmente a introdugao da crianca
no mundo escolar pela familia e pela prépria escola com o objetivo
de criar contextos de valorizagdo das acoes de estudo. Significa que
a atividade de estudo corresponde a atividade guia da aprendiza-
gem e do desenvolvimento infantil em idade escolar, suscitada fun-
damentalmente na escola como instituicdo oficial responsdvel pelo
ensino (Asbahr, 2022; Souza, 2013). Dessa maneira, a atividade de
estudo consiste no horizonte da educagio; as agdes peculiares dessa
atividade sdo objetivadas nas tarefas de estudo e sua caracteristica
primordial ¢ o desenvolvimento do pensamento tedrico (promovido
substancialmente pela linguagem), ancorado nos conhecimentos ted-
ricos'* culturalmente mediatizados.

Os conhecimentos tedricos dizem respeito a um universo de
conceitos cujos significados sao convencionados cientifica e social-
mente, aportando as distintas ciéncias que compdem as disciplinas
do curriculo escolar, orientadas no cotidiano da sala de aula pelos
professores. Sob modelo e diretiva de um outro mais experiente,
esses conhecimentos sao apropriados pelos estudantes com a formu-
lagao “[...] de métodos para a solu¢ao das contradigdes surgidas so-
cietariamente no Ambito de uma situagio-problema, desenvolvendo
um entendimento das origens, das relagées e das dinimicas de um
fenomeno [...]” (Hedegaard, 1996, p. 345). O que permite a inte-
ligibilidade da realidade concreta e a apropriagio do movimento
l6gico e histérico que outrora produziu a necessidade de elaboracio
de determinado conceito pela humanidade (Asbahr, 2020). Isto
é, apropriar-se desses conhecimentos requer processos teorico-re-
flexivos baseados no dominio prévio do significado dos conceitos,
portanto, uma dinimica complexa que faz do outro indispensavel
(Sforni; Serconek; Lizzi, 2021).

Junto a isso, segundo Asbahr (2022), com a entrada na insti-
tuicao de ensino, a situacdo social do desenvolvimento da crianca é

124. Que possui uma relacio estreita e dialética com os conhecimentos cotidianos.
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radicalmente alterada: o assunto principal na familia se torna seu
desempenho nas atividades escolares, seus deveres, seus relaciona-
mentos e conquistas. Tem inicio uma nova organizagao inclinada
tanto mais & norma e a disciplina, ja que, por exemplo, a crianca
nao pode faltar as aulas, precisa zelar por seus pertentes, realizar as
tarefas e, para isso, precisa aprender a controlar sua conduta. Vale
lembrar que no periodo anterior, a atividade principal da crianga
era a brincadeira, os jogos, o faz de conta (3 ¢ 5 anos). Dessa forma,
no limiar de transi¢do para a atividade de estudo, podem ocorrer
alteracoes igualmente radicais na personalidade da crianga propor-
cionadas pelas crises (Vygotski, 1996; Elkonin, 1987).

Assim, evidenciamos a crise dos sete (7) anos na idade escolar que

125

pode se estender até os doze (12) anos'®, contemplando o terceiro

(3°) ano do Ensino Fundamental. De acordo com Vygotski (1996,

p- 9, tradugio nossa)'**:

A crise dos sete anos foi a primeira que se pdde detectar
e descrever (o sétimo ano na vida da crianca ¢ de transi-
cao entre o perfodo pré-escolar e o periodo da puberda-
de). Uma crianga de sete-oito anos jé nao é pré-escolar,
porém, tampouco adolescente. Uma crianca de sete anos
se diferencia do pré-escolar e por isso oferece dificuldades
no sentido educativo. O contetddo negativo desta idade se
manifesta antes de tudo, na altera¢io do equilibrio psiqui-
co, no cardter instdvel da vontade, do estado de 4nimo, etc.

Contudo, para o autor, durante a crise dos sete anos ocorre a
generalizagdo dos afetos, permitindo que a crian¢a compreenda o

125. Contemplando entio o 3° ano do Ensino Fundamental.

126. Lé-se no original, em espanhol: “La crisis de los siete afios fue la primera que
se pudo detectar y describir (el séptimo afio en la vida del nifio es de transicién
entre el periodo preescolar y el de pubertad). Un nifo de siete-ocho afios ya no es
preescolar, pero, tampoco adolescente. Un nifio de siete afios se diferencia tanto
del preescolar y por ello ofrece dificultades en el sentido educativo. El contenido
negativo de esa edad se manifiesta, ante todo, en la alteracién del equilibrio psi-
quico, en el cardcter instable de la voluntad, del estado de dnimo, etc.”

180



Medicalizagdo da infincia em pesquisa: compreensoes e didlogos

significado de: “eu estou alegre”, “eu estou triste”, embora se encon-
tre em um processo de conflito interno. Nesse rumo, novas forma-
coes afetivas se distinguem na crianga como a autoestima e o0 amor-
-préprio ao descobrir o “fato de suas vivéncias”, descortinando um
campo de possibilidades relativos ao vir a ser (Souza, 2013). Vivén-
cias que passam a ser atribuidas de sentido, considerando também
o autocontrole da conduta e a internalizagao de significados sociais
em razao da influéncia do outro e das condicées concretas historica-
mente construidas. Ao buscar compreender a crianga nesse processo,
Vigotski dird que é necessdrio estudar o contexto de acordo com suas
vivéncias, ji que a relagdo da crian¢a com o meio nunca é puramente
externa. Ou seja, em toda andlise da crianca que demonstra passar
por crises ou dificuldades, o essencial nao ¢é a aparéncia do conflito
ou a realidade factual como a vemos (Netto, 2011), mas a forma
como a crianga vé e sente, o que muitas vezes ¢ desconsiderado.

Dito isso, atentando novamente para atividade de estudo, os
primeiros anos do Ensino Fundamental correspondem ao inicio do
desenvolvimento de complexas habilidades pela crianca, como o
calculo e a escrita no processo de alfabetizagao, isto ¢, a apropria¢io
da linguagem escrita e dos conhecimentos matemiticos. Todavia,
para que isso aconte¢a de forma qualitativa, é necessirio que o pro-
fessor se instrumentalize; busque estratégias que possam auxiliar as
criangas em eventuais dificuldades, reorganize a atividade pedagé-
gica de modo que a crianga em seu processo de aprendizagem con-
siga mobilizar suas fungdes psiquicas para a resolu¢io de atividades
propostas, visando ndo apenas o contexto escolar, mas suas atividades
cotidianas. Ao entrar em atividade para se apropriar desses conheci-
mentos, é exigida internamente da crianca uma reorganizagdo de suas
[fungoes psiquicas, que, por sua vez, irdo influenciar no controle de
sua conduta (volicao) (Mendonca ez 4/., 2019).

De acordo com Coclho ez al. (2021), esse periodo abarca mo-
mentos de formagao de qualidades tipicamente humanas, como a:
“[...] linguagem, o pensamento, a atengao concentrada, o raciocinio
16gico” (p. 9); que nio sdo processos inatos ou espontineos, mas
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aprendidos; processos formados no decorrer da histéria como ex-
pressdo da atividade humana. Por isso, trata-se de momentos em
que a crianga precisa consideravelmente da familia, do professor,
bem como de outros sujeitos de seu convivio. Semelhantemente,
acerca do TDAH, para Lucena (2016), como fungio psiquica hu-
mana integrada, a atengdo voluntdria estabelece uma inter-relagao
com o pensamento verbal, observando-se a dependéncia entre am-
bos: a capacidade de direcionar o pensamento também corresponde
a capacidade de direcionar a atengdo para fins planejados. Nisto,
quando os adultos utilizam gestos e a linguagem verbal, estabele-
cendo formas de comunicacio intencionais com as criancas desde
cedo, contribuem para que aprendam a direcionar sua atengao. Dai
a substancialidade do outro.

Desse modo, podemos dizer, com base em Vygotski (1995), que
os sintomas avaliados nos casos de TDAH relacionados a falta de
controle da conduta, expressos em sua maioria pela falta de aten¢ao
e hiperatividade, sdo aspectos que encerram em si a qualidade de
todos os contributos sociais vivenciados pela crian¢a desde o nas-
cimento, em que todos os sujeitos de seu entorno participam no
processo de desenvolvimento, sem excegio do patriménio genéti-
co e das condicdes materiais, histéricas e culturais. Fica claro, em
Vigotski, que a crianga também ¢é um produto da vida intelectual
daqueles que a cercam, uma vez que o desenvolvimento de sua con-
duta organizada ¢ proporcionado pelo outro dialeticamente. Apesar
disso, o diagndstico é colocado muitas vezes de forma individual,
como um problema centrado especificamente 7a crianga, no apa-
rato bioldgico, e nio multideterminado pelas relagoes; histéria,
contexto e cultura. Consequentemente, se proporciona uma visio
dicotdomica, biologicista, determinista e a-histérica da crianca, im-
pelindo ao pragmatismo das solucoes milagrosas (Colago, 2016).

Avancando um pouco, é de fundamental importincia para a
Teoria Histdrico-Cultural que o professor compreenda o nivel de
desenvolvimento real (NDR) da crianca, trabalhe na zona de desen-
volvimento proximal (ZDP), em direcio ao nivel de desenvolvimento
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potencial (NDP). Ao falar sobre o desenvolvimento de funcoes psi-
cointelectuais da crianga, Vigotskii (2010, p. 111) salientou que “[...]
existe uma relagio entre o determinado nivel de desenvolvimento e a
capacidade potencial de aprendizagem”. Por nivel de desenvolvimento
real, o autor entende um desenvolvimento ji alcancado pela crianca,
aquilo que de fato ela consegue operacionalizar por si mesma no
momento presente. A zona de desenvolvimento proximal corresponde
ao espago intermedidrio entre os niveis real e potencial, uma janela
na qual o professor pode intervir utilizando-se de diferentes instru-
mentos para que a crianga consiga se apropriar dos conhecimentos
almejados no processo de ensino e aprendizagem, visando a prospec-
cao do nivel de desenvolvimento potencial (Aragjo, 2003).

Em outras palavras, embora a crian¢a ainda nio consiga desen-
volver certas atividades, sob a mediacio de outro mais experiente essa
realidade pode ser alterada. Ressalta-se que o nivel de desenvolvimento
potencial seria para Vigotski o nivel que verdadeiramente indica o
desenvolvimento do estudante: um vir a ser dialético que permanece
em constante movimento e transformacéo. Isto porque sempre ha-
verd um novo passo a ser dado no processo formativo carregado de
potencialidades e que pode ser alcangado a seu modo pela crianca
com as requeridas oportunidades. Sobre a mediagao, é aquela que
possibilita a relagao do ser humano com o mundo e entre pares, e ¢
por meio dela que as Fungoes Psiquicas Superiores (FPS) se desen-
volvem. Se tomarmos a mediagdo como um instrumento metodoldgico
de intervengido no Ambito escolar, entenderemos que ela nao pode vir
separada de um contetdo, e que este expressa a producio cultural
humana sempre contextualizada, favorecendo abstragdes e genera-
lizagbes necessdrias a aprendizagem (Vygotski, 1995; Berni, 2000).

Quando se fala em método, se fala também em objetivos, e estes
devem refletir propostas pedagdgicas claras. A mediagio intencional
e dirigida a um objetivo em comum ¢ o que desencadeia processos
de aprendizagem e desenvolvimento nos sujeitos, diferentemente
do papel de mero facilitador dos conhecimentos. Para Niero ez 4l.
(2021, p. 35), “os processos mediados reconstroem o comportamen-
to da crianga de acordo com o uso de signos como estimulos, que
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acabam também por reconstruirem as fungdes psicoldgicas bdsicas
da crianc¢a”. Dialeticamente pensado, o processo de mediagdo ocorre
entre seres cognoscentes € a natureza, como participes: sujeitos que
sa0 produtos, mas também produtores no mundo, entendidos a par-
tir da ontologia do ser social. Nesse prisma, “[...] é papel do professor
ser o mediador que problematiza e leva o alunado a essa perspectiva
de sujeitos, que podem conhecer o real, identificando contradigées,
leis gerais, etc.” (Kitsu; Barroco, 2016, n. p.).

Posto isso, a discussdo inicial demonstrou como os professores
sao também capturados por um sistema de relacoes dadas, objeti-
ficadas e desistentes. Nao compreendendo muitas vezes o sentido
do que fazem, ou, ainda, defrontando impasses no andamento do
trabalho pedagdgico, acabam buscando nos psicofdirmacos deter-
minadas mudangas na conduta das criangas que os auxiliem a cum-
prir com a fungao do ensino, enclausurando problemas no aparato
biolégico. Falamos, por exemplo, de mudancas na bioquimica cere-
bral que fazem a crianga inquieta se aquietar, a crianga desconcen-
trada se concentrar, a crianga agressiva se pacificar e a desobediente
obedecer (Lenzi, 2015; Santos, 2015; Terra-Candido, 2015; Vollet,
2015; Darim, 2016; Santos, 2017; Garcia, 2019; Valente, 2019).

Porém, hd que se ter o cuidado de nio contribuir para uma
espécie de moldagem auto deformante da crianga, rejeitando-a como
um ser histérico-cultural, colocando-a no lugar suposto da norma,
silenciando suas particularidades/singularidades. O medicamen-
to ainda que necessdrio na vida de algumas criangas nio pode ser
um substituto das relagdes, nao pode ser colocado para elas como
eximio artificio sem o qual nio conseguirdo realizar as tarefas e
atividades propostas, sem o qual no serdo aceitas em certos locais,
tornando-se indesejdveis aos olhos dos seus. Urge abordar o tema da
medicaliza¢do da sociedade e mais especificamente o tema da medi-
calizagdo infantil nas escolas e junto das familias, guardando a espe-
ranga de um futuro desmedicalizante que, no entanto, comega hoje.

N30 menos relevante, baseado na realidade vivenciada nos tlti-
mos dois anos, cabe destacar, mesmo que brevemente, um aconte-
cimento marcante na histéria da humanidade e que abalou diversas
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nagoes, inclusive a nagio brasileira. Trata-se da pandemia'”’

mun-
dial provocada pelo Sars-Cov 2 ou Coronavirus (Covid-19)'** com
apogeu entre os anos de 2020 e 2022, cujas consequéncias possivel-
mente se estenderdo. Em nivel mundial, estima-se que 18.000.000
de vidas tenham sido ceifadas pelo virus. No Brasil, segundo infor-

mes do Ministério da Satde, o nimero de 6bitos gira em torno de

665.666 (Imagem 1).

COVID-19 NO BRASIL PE—
SIS e EERBRASIL

Pt Fecupmaden e Em mrparerents )
210.147125 29.851.817 286.412

12175 30803995 14658 —_—

Imagem 1. Dados referentes a pandemia de Covid-19 no Brasil
Fonte: Ministério da Satde. Covid-19 no Brasil. Disponivel em: https://bit.
ly/42gT9pc. Acesso em: 23 maio 2022.

Em relagdo a educacio, no periodo da pandemia foram sancio-
nadas medidas remediativas e preventivas em satde que engloba-
ram inicialmente a suspensdo das aulas presenciais, aderindo-se a
modalidade de ensino remoto. Por nao disporem das condigoes ne-
cessdrias ao acompanhamento das aulas, como rede de internet ou
sinal de Wi-Fi, dispositivos eletronicos (celular, computador, etc.),
ambiente destinado ao estudo, sem contar a indisponibilidade de
um outro mais experiente em seu auxilio, muitas criancas se viram
sozinhas e perdidas no processo de ensino e aprendizagem. Confor-

127. Referente a distribuicdo geografica de determinada doenga.

128. “Em 31 de dezembro de 2019, a Organizag¢io Mundial da Sadde (OMYS)
foi alertada sobre vdrios casos de pneumonia na cidade de Wuhan, provincia de
Hubei, na Republica Popular da China. Tratava-se de uma nova cepa (tipo) de
coronavirus que nao havia sido identificada antes em seres humanos [...] em 7 de
janeiro de 2020, as autoridades chinesas confirmaram que haviam identificado
um novo tipo de coronavirus”. Opas. Histdrico da Pandemia de Covid-19. Dispo-
nivel em: heeps://bit.ly/3Mhx70x. Acesso em: 20 maio 2022.
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me pesquisa realizada pelo Fundo das Nagoes Unidas para a Infincia
(Unicef), em 2020 “[...] no final do ano letivo, 5.075.294 criangas e
adolescentes de 6 a 17 anos estavam fora da escola ou sem atividades
escolares, o que corresponde a 13,9% dessa parcela da populacio em
todo o Brasil” (Unicef, 2021, p. 44). As criangas mais afetadas pela
exclusao escolar na pandemia possuiam na época da pesquisa entre
seis (6) e dez (10) anos, correspondendo a 41% do total apresentado.

A pesquisa cogita um panorama nada promissor, marcado pelo
retrocesso de até vinte (20) anos no acesso de criancas e adolescen-
tes a educagdo, podendo impactar toda uma geragio. Observe-se
também que a faixa etdria de criangas mais prejudicadas concentra-
-se justamente nos anos iniciais do ensino fundamental, momento
que coincide com a fase de alfabetiza¢io e vérias outras aprendiza-
gens primordiais 4s demais etapas do ensino. Assim sendo, durante
a pandemia, os ciclos de alfabetizagio ficaram incompletos e as re-
percussoes disso provavelmente serdo perceptiveis nas unidades es-
colares em ocasido do retorno do ensino presencial. Salienta-se que
as criancas em situacao de vulnerabilidade social foram ainda mais
afetadas segundo a pesquisa, acendendo sinal de alerta relacionado
ao risco de futuramente constituirem o contingente de estudantes
que supostamente fracassam na escola (ainda que nio seja determi-
nante), e por consequéncia, sofram processos medicalizantes, des-
considerando todo o contexto produtor de queixas e apagando as
desigualdades socioculturais preexistentes (Unicef, 2021).

Com tudo que passaram, ¢ licito afirmar que essas criangas
mais do que nunca necessitam de compreensio e paciéncia, na
possibilidade de apresentarem dificuldades no processo de ensino e
aprendizagem. Dificuldades que nio se originam de uma hora para
outra e que igualmente nio se resolvem de uma hora para outra.
Ousamos dizer sobre a existéncia de um segundo risco: o aumento
no numero de diagndsticos e no consumo de medicamentos por
criancas. Nesse caso, ao adotar o referencial da Teoria Histérico-
-Cultural, entendemos que as fungées psiquicas das criangas nio
emergem espontaneamente, mas sio desenvolvidas por processos
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de mediagao cultural que requerem um outro mais experiente, uma
vez que a aprendizagem ocorre em um primeiro momento no plano
interpessoal e s6 depois é que se torna intrapessoal (Vygotski, 1995).
Portanto, precisamos defender e promover desde cedo processos de
mediagio em lugar de remediacio, considerando que sempre haverd
um desenvolvimento em potencial.

Para finalizar, é preciso investir tempo de qualidade quando se
poe em evidéncia a formagdo de seres humanos. Participar da elabo-
ragdo e disseminagao de conhecimentos e processos educativos em
conjunto, abordando a perspectiva dos professores. Insistir em con-
tribuir com uma realidade contraditéria, mesmo diante de tentativas
e resultados nada promissores. J4 foi discutido que as crises podem
preceder a aprendizagem e o desenvolvimento, e que o ponto de par-
tida envolve perscrutar aquilo que j4 se sabe, retomar as formas de
apropriagdo até entdo, entender e tomar a crise como um sinalizador
da necessidade, da presenca do outro. E premente a ressignificacio
da escola enquanto campo fecundo de didlogos, envolvendo gestores,
professores, demais profissionais, familias e certamente as criangas. E
imperiosa a promogao de encontros, grupos em que as experiéncias
sejam partilhadas e acolhidas, onde as pautas possam ser lancadas,
as duvidas possam ser debatidas, objetivos em comum possam ser
delineados e as diferengas possam ser reconhecidas e valorizadas.

No campo que se pretende, o importante é ser escola e nio
somente estar na escola; ser continente das diversas demandas
que recorrentes se apresentam. Auxiliar e ndo ter vergonha de ser
auxiliado(a) em determinadas situacoes, considerando que ndo hd
uma receita para tudo. O que estd para ensinar, estd também para
aprender, esse é o formar e formar-se que Aratjo (2003) e Moura
(2022) tao gentilmente destacam. Muitas sio as possibilidades, e
nesse bojo, a atividade de ensino do professor necessita passar cons-
tantemente pela observagio, andlise, elaboragao, sintese e revisao.
Estudos continuos e aprofundamento sempre que possivel a fim de
nao cair na teia de processos medicalizantes. Afinal de contas, nos
reportamos ao preparo para lidar com vidas, seres complexamente
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bioldgicos-histéricos-sociais-culturais, e isso a0 passo em que nos soa
belo, nos soa desafiador. De modo geral, responsabilidade se torna
a palavra, dirfamos responsabilidades no plural, uma vez que somos
todos, e antes de tudo, plurais! (Vygotski, 1995).
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Conforme abordado ao longo da pesquisa, o fendmeno da medi-
calizagdo emerge como pauta de debates especialmente na década de
1970, embora o conceito j4 fosse utilizado desde o século XVIII em
razio do nascimento da medicina moderna e do movimento higie-
nista. Inicialmente, o conceito de medicalizacio foi empregado com
objetivo de problematizar a patologizagio de condutas humanas
consideradas desviantes pela racionalidade médica, e mais adiante,
passou a abarcar além da apropriagdo dos processos de saide e do-
enca, dores e sofrimentos, diversas questoes inerentes a existéncia.
Assim, a medicalizacio se refere a um processo/fendmeno histdrico
e social complexo, amplo e multideterminado. Catalisada pelo saber
médico, incorpora ao imagindrio coletivo a crenca no desenlace de
quaisquer incdmodos cotidianos, aderindo-se a intervengées médi-
cas individualizantes, ditames de base organicista/bioldgica, rétulos
e estereGtipos que tém por substrato o humano idealizado.

Todavia, o conceito de medicalizagdo vai além do primado do
medicamento, perpetrado por diferentes sujeitos sociais e nao ape-
nas os médicos, disseminada a racionalidade de que o divergente
beira a loucura, ndo tem razio de ser; que o aluno-problema talvez
seja “fruta que nio caiu longe do pé”, pois “filho de peixe, peixinho é”;
que “pau que nasce torto, morre torto”; para citar alguns exemplos.
Ajuizamentos sociais que condicionam a aprendizagem e o desen-
volvimento humano por um lado, a aspectos inatos, hereditdrios, e
por outro, aspectos do ambiente, assimilacionistas, de todo modo,
reduzindo e fragmentando os sujeitos e a complexidade das relagoes
socialmente estabelecidas. Dentro do amplo espectro de medicali-
zacdo da vida, o fendmeno da medicalizacio da infincia se insere
como uma estratégia de enfrentamento das dificuldades no proces-
so de aprendizagem escolar e problemas de conduta manifestos pe-
las criancas, tomando o saber médico isoladamente como alicerce
de intervengdes supostamente rdpidas e eficazes, via de regra, com a
utilizagao dos psicofdrmacos.
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Na linha oposta, apresentamos as bases histéricas e epistemo-
légicas da Teoria Histérico-Cultural enquanto possibilidade de
enfrentamento do fendmeno da medicalizacio da infincia. Teoria
desenvolvida por Vigotski e colaboradores como Luria e Leontiev,
nascida sob os pilares da Revolugao Russa ocorrida em outubro de
1917 (um contexto marcado por guerras civis, fome, miséria, des-
caso e outros conflitos sociais) e da objecio a psicologia tradicional
ou a velha psicologia, que, na maioria das vezes, concebia os sujeitos
a partir da cisao entre corpo em mente (dualismo cartesiano) ou
como seres determinados, pré-concebidos biologicamente (teoria
preformista). Por sua vez, os pressupostos da Teoria Histérico-Cul-
tural estao assentados no Materialismo Histdrico-Dialético, fun-
damentado em Karl Marx, bem como nos postulados de Baruch
Espinosa (a exemplo da visao monista, integrando corpo e mente).
Dessa forma, parte da visao ontolégica e dialética do ser social, que
nao ¢ linear, evolucionista ou unidimensional, mas compreende sal-
tos qualitativos ocasionados por conflitos e tensionamentos que en-
volvem o outro, concebendo o ser humano indissociado de aspectos
histéricos, sociais e culturais.

A Teoria Histérico-Cultural entende que os sujeitos permane-
cem em constante desenvolvimento e transformacio, fala do ser
uno, dialético. E, como uma wunidade dialética, ao passo que é singu-
lar, é também plural, sintese de miiltiplas determinagaes, pois tem sua
Sfundacio humana na outridade. Sob a ética adotada, o psiquismo
humano ¢ diretamente influenciado pela qualidade das relagoes so-
ciais culturalmente mediadas, visto que permitem o desenvolvimen-
to de fungoes especificamente humanas: as Fungées Psiquicas Su-
periores (FPS), ou as neoformagoes. Em outras palavras, a partir das
relagdes estabelecidas com outros mais experientes no meio circun-
dante, nos apropriamos dos conhecimentos acumulados historica-
mente pela humanidade, mobilizando saltos qualitativos no desen-
volvimento de fungées psiquicas outrora inatas e instintivas, agora
culturais e conscientes. Nessa dire¢ao, em diferentes periodos da
vida, algumas atividades acabam mobilizando mais intensamente o
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desenvolvimento do psiquismo, as chamadas atividades principais,
guias ou dominantes. Contudo, ressaltamos que essas atividades pre-
cisam ser desencadeadas intencionalmente nos processos de ensino e
aprendizagem, uma vez que nio ocorrem ‘espontaneamente”, mas
sao mediadas socioculturalmente.

Essa compreensio do ser dialético que se transforma constan-
temente, perpassado do outro e do mundo circundante, somado as
problematizagoes acerca da medicalizagio e as possibilidades con-
cretas de realizacio desta pesquisa (no contexto da Pés-graduacao
em Educagdo e perspectiva da Psicologia), resultaram na questao
norteadora de investigacdo, a saber: “o que as pesquisas, no dmbito
das Pés-Graduagoes em Educacio e Psicologia, nivel de mestrado, tém
discutido sobre o processo de medicalizacio da infincia entre os anos de
2010 ¢ 2020?”. Questio elaborada também considerando o possivel
aumento de produgdes ap6s o lancamento do Fdrum Sobre Medi-
calizacio da Fducagio e da Sociedade (FSMES) no ano de 2010,
justificando a escolha do recorte temporal (Colago, 2016). Vale
mencionar que o Férum possui cardter politico e atuagao perma-
nente. Articula entidades, grupos e sujeitos interessados no combate
e superagao do fendmeno da medicaliza¢io da sociedade, sem exce-
¢ao da aprendizagem e do comportamento na infancia (CFP, 2012).

Sobre o Estado do Conhecimento, verificamos que a grande
maioria das pesquisas foi produzida no contexto da Pés-Gradu-
agao em Psicologia (62%). Em relacao as produgées entre os anos
de 2010 e 2020, o maior volume concentrou-se nos anos de 2015
e 2016, tendo em vista a contribui¢io de documentos importantes
na luta contra processos medicalizantes, bem como a forte atua-
¢ao politica exercida pelo Forum Sobre Medicalizagio da Educacdo
e da Sociedade (FSMES). No tocante a institui¢do de origem das
produgdes, a Universidade Estadual de Maringd (UEM) se desta-
cou, contabilizando quatro pesquisas (n=4) entre os anos de 2012
e 2018. Quanto 2 distribui¢do geogrifica das pesquisas, o maior
nimero esteve concentrado na Regido Sudeste do Brasil (50%),
especificamente em Sio Paulo/SP (n=10). A respeito do campo
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de desenvolvimento das pesquisas, foram majoritariamente reali-
zadas em escolas puablicas municipais, com uma porcentagem de
60% em relagao a outros locais. A perspectiva tedrica mais utili-
zada para referendar as pesquisas foi a Teoria Histérico-Cultural
(40%), fundamentando posicionamentos criticos sobre processos
patologizantes e deterministas de aprendizagem e desenvolvimen-
to humano. E, ainda, 85% das producdes mesclaram pesquisa bi-
bliografica e pesquisa empirica.

Com a emergéncia dos dados, ressalta-se que a escola foi o ldcus
preponderante de encaminhamento dos estudantes a especialidades
da satide em todas as pesquisas desenvolvidas nas unidades esco-
lares (n=16) - (76,19%). Nessas, a descri¢io de comportamentos
infantis em termos biolégicos tem contribuido para a patologizacio
da infancia. Para os(as) autores(as) dos trabalhos selecionados, o fe-
némeno da medicalizagao da infincia recai principalmente (mas
nao apenas) sobre a crianca que apresenta dificuldades no processo
de aprendizagem e problemas de conduta no 4mbito escolar (mes-
mo em se tratando de diferentes aportes tedricos). Fendmeno que
se apropria de processos humanos que demandam do outro mais
experiente, intencionalidade, direcionalidade do ensino e reorga-
nizacao da situacdo social do desenvolvimento da crianca (Suzuki,
2012; Lopes, 2013; Mendoza, 2014; Vollet, 2015; Santos, 2015;
Terra-Candido, 2015; Lenzi, 2015; Antoneli, 2015; Colaco, 2016;
Abreu, 2016; Lucena, 2016; Darim, 2016; Massari, 2016; Santos,
2017; Aratjo, 2017; Lima, 2017; Rego, 2017; Franco, 2018; Garcia,
2019; Ortega, 2019; Valente, 2019).

Nesses processos, as dificuldades das criangas sio tomadas
como disfun¢des que acometem o corpo bioldgico, tendo o cére-
bro como catalisador da aprendizagem e do desenvolvimento, tal
qual exposto na categoria Medicalizagao e interseccionalidade. Ao
serem tomadas dessa forma, dissemina-se o uso de psicofdrmacos
na infincia para dar conta da conduta da “crianga-problema”, da
crianga que nao acompanha os demais colegas nas etapas de ensino
correspondentes, da crianga marcada por processos de sofrimento,
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independentemente de quais sejam. Frente ao fend6meno da medi-
calizacdo, tudo se torna doenca orginica; tudo se torna medicalizi-
vel. Questoes complexas e multifatoriais da existéncia passam a ser
vistas como sendo desencadeadas estritamente por sintomatologias
organicas de responsabilidade dos sujeitos, tratadas quimica e indi-
vidualmente, relegando a génese histérico-cultural e a importancia
do outro a segundo plano.

Consequentemente, a tratativa do fendmeno do fracasso escolar
tem ocorrido ndo raramente por meio do fendmeno da medicali-
zagdo da infincia, favorecendo e autorizando a disseminagao da
racionalidade médica em sociedade, especialmente no Ambito edu-
cacional. As intervengées de cunho médico repercutem no imagi-
ndrio coletivo como sendo responsdveis pela melhora acentuada no
funcionamento bioldgico e cognitivo da crianga, e, logo, responsé-
veis pela aprendizagem e desenvolvimento desta. Os resultados da
pesquisa também permitem entrever que, em sua maioria, sio os
professores que encaminham os estudantes para setores da satde
a partir de queixas como: desinteresse, falta de aten¢do, hiperati-
vidade, dificuldades de leitura, escrita e cilculo. Dai a necessidade
de investir nos processos de formagao inicial e continuada, levando
os profissionais a compreender a importincia da atividade docente,
justamente a que promove a atividade de estudo das criangas; sub-
vertendo, entdo, a légica do fracasso individual que insistentemente
se apresenta no cotidiano da escola.

Sobre isso, nao se pode perder de vista que como um fendmeno
psicossocial complexo (Patto, 2015), o fracasso escolar historicamente
acabou marcando os segmentos mais empobrecidos da populacao
(porém nio se restringe a estes), concebido por modelos tedricos
biologicistas, deterministas e individualizantes de concepgao do ser
humano, aprendizagem e desenvolvimento, subordinando, muitas
vezes, a complexa dindmica das relagoes sociais por meio das quais
o humano ¢ fundado. Igualmente, é preciso compreender como
os marcadores sociais incidem sobre a vida das criancas e dialo-
gam com a realidade concreta vivenciada, influenciando a forma
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como sdo percebidas ou despercebidas societariamente, bem como
as oportunidades que a estas se apresentam. Subsumir as particu-
laridades de uma vida ao fracasso escolar ou a uma nomenclatura
¢ reduzir sua existéncia e todos os atravessamentos pormenorizados
que em seu pensar e fazer refletem. E se eximir de maior aprofun-
damento na histéria da sociedade, da infincia, da crianca e, por
consequéncia, de aspectos significativos constituintes da diferenga.

Acreditamos, pois, que a diferen¢a nao consiste em um impediti-
vo, uma dificuldade. Opostamente, consiste em uma singularidade,
uma poténcia, ponto de partida para o entendimento do ser huma-
no em sua multiplicidade. Engendra perspectivas tnicas, decisoes
dotadas de sentido nos diversos e efémeros caminhos da vida que,
sem dudvidas, sio perpassados pelo outro. Embora se expresse 7os e
pelos sujeitos, sua génese ¢ plural, coletiva, e com ela se pode dialogar,
aprender e desenvolver. A diferenca fala sobre o alargamento de pos-
sibilidades, 0 voo livre e audaz que se defende em um mundo cerceado
de gaiolas. Diferenca nio é doenga, diferenca é expressio da existéncia,
mais ainda, é resisténcia. A crianga nao é objeto que se tenha pos-
se, ¢ um ser em desenvolvimento que necessita de cuidado, amor,
carinho, acolhimento, atengio, paciéncia e investimento genuinos.
Esse ser, ainda que pequeno, nao ¢ vazio, leva consigo as marcas
dos sujeitos de seu convivio, das pequenas as grandes descobertas,
uma abundancia imaginativa, sonhos, quantos sonhos! Se faz mister
dizer que crianca precisa de oportunidades para ser crianga. Brincar,
se divertir, fazer amigos, estudar, ter responsabilidades sim, mas, so-
bretudo, aprender e se desenvolver nesse processo.

Adiante, compreendemos que as supostas dificuldades no de-
curso do processo de ensino e aprendizagem escolar acabam sen-
do capitalizadas, conforme discutido na categoria Medicalizagio,
exigéncias da sociedade capitalista e inddstria farmacéutica. Uma
vez que essas dificuldades residam tdo somente no desequilibrio da
bioquimica cerebral, é possivel combaté-las por meio da prescri¢ao
medicamentosa e a consequente venda de mercadorias, ricas em
representagoes fetichistas. Tais representa¢oes sio propagandeadas
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com a ajuda do marketing e diversas outras tecnologias informa-
cionais, fazendo crer que se adquire facilmente com a aquisigao de
mercadorias, a felicidade, o bem-estar, a satide, a autorrealizacio,
dentre outros. Processos de captura da subjetividade que coisificam
o ser humano e elevam o szatus dos objetos em sociedade, incre-
mentando uma légica na qual: sem ganhos, sem relagao. Os sujeitos
sa0 descartados como coisas, as relagoes se afrouxam e os lagos sio
rompidos com ligeireza. A desisténcia do outro quando este nio
corresponde as nossas expectativas talvez seja um dos efeitos mais
danosos no processo de capitalizacio da vida que, inclusive, usur-
pa de nossa atividade cotidiana, de nosso processo de trabalho, o
cardter ontolégico de formagio e desenvolvimento humano que lhe
seria inerente segundo a Teoria Histérico-Cultural.

Nio obstante, certos diagndsticos podem vir a assumir cardter
de profecia na vida do estudante, passando a justificar suas proprias
vulnerabilidades e outras questoes vivenciais a partir de categorias
de enquadre, instaurando a ciclica: “Ndo consigo porque tenholsou
isso. Sou isso porque nao consigo”. O que influi na produgio subje-
tiva, no posicionamento social assumido pelo sujeito. Nesse rumo,
a assisténcia a0 humano tem correspondido a diagnose do sinto-
ma, em que a fonte do mal-estar se torna a prépria existéncia. En-
tretanto, entendemos que os sofrimentos e as crises sio condicoes
inerentes dessa existéncia. Sem intentar qualquer apologia a dor
e ao sofrimento, é necessdrio reconhecer que o humano também
aprende e se desenvolve quando busca lidar com aspectos que lhe
infligem desconforto em maior ou menor grau, embora defrontar
certas dificuldades nao nos pareca tarefa simples; por isso mesmo
o outro se torna tao importante. Enquanto mediador, fundador da
humanidade, seu acolhimento e investimento de modo genuino e
intencional pode contribuir significativamente para a expressio da
vida mesma, para a poténcia do existir, do vir a ser.

Aludimos ainda, por meio da categoria Medicalizagio e for-
magio de professores, que a formacdo docente inicial ndo d4 conta
dos inimeros desafios que se apresentam cotidianamente na prduxis
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profissional, a qual ¢ atravessada por um sistema que preza pelas
competéncias, produtividade, imediatismo e bons resultados. Real-
camos nesta, a necessidade de se garantir condigées minimamente
apropriadas para o aprofundamento teérico-critico nos processos de
formacgio continuada, uma formacio pensada coletivamente visan-
do estratégias conjuntas de enfrentamento e auxilio dos estudantes,
buscando interlocu¢oes com a realidade concreta. No ensejo, a Psi-
cologia que se preconiza vem para proteger a infincia, promover a
dignidade da crianga, mostrando ao mundo que ela tem voz, tem
poténcia, é inventiva, é vida! Uma psicologia que utiliza seus saberes
— sempre em Construgdo — e seus instrumentais para proporcionar
o pleno desenvolvimento dos seres humanos, resguardando-lhes
vivéncias de acolhimento, entendimento, reconhecimento, encora-
jamento e suporte. Vivéncias potenciais de respeito aos processos
humanos, a crian¢a, que num ping pong de palavras faz lembrar
esperanga. Esperanga de um presente e um futuro diferente que, de
coragdo quente, aqui ja se sente!

Na emergéncia da Lei n° 13.935 de 11 de outubro de 2019, que
dispde sobre a prestacio de servigos de psicologia e de servigo social
nas redes publicas de educagio bdsica, e da Lei n® 14.254 de 30 de
novembro de 2021, que dispde sobre o acompanhamento integral
para educandos com dislexia, Transtorno do Déficit de Aten¢io com
Hiperatividade (TDAH) ou outros transtorno de aprendizagem
(Brasil, 2019; Brasil, 2021), ressaltamos a preméncia de um trabalho
interseccional, com saberes entrecruzados e em constante didlogo, de
modo que professores, familiares e demais profissionais formem uma
unidade de protecio is criangas e enfrentamento de processos medica-
lizantes. Subsequentemente, recomendamos aos(as) interessados(as)
a leitura dos materiais: “Orientagies para pais e professores sobre a
medicalizacio da infincia: desenvolver para nio medicar” (Tuleski;
Franco; Mendonga, 2021); as “Recomendagoes de prdticas ndo medi-
calizantes para profissionais e servigos de educagio e satide”, organizado
pelo Grupo de Trabalho Educagio & Satde do Férum Sobre Me-
dicalizacdo da Educacio e da Sociedade (FSMES) (FSMES, 2015);
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e o manual para “Psicdlogas(os) e Assistentes Sociais na rede piiblica de
educagdo bdsica: orientacoes para regulamentacio da Lei n° 13.935,
de 20197, produzido pelo Conselho Federal de Psicologia (CFP) e
Conselho Federal de Servigo Social (CFESS) (CFP, 2021).

A despeito das lacunas apresentadas pelos(as) autores(as) dos
trabalhos selecionados (item 2.6.6, p. 86-87), entendemos que es-
sas poderdo auxiliar outros(as) pesquisadores(as) em investigagoes
futuras, motivo pelo qual foram abaixo recapituladas:

* Necessidade de desenvolver pesquisas sobre as modalidades

de intervengao junto a escola nos casos em que hd a utilizacao

de medicamentos, e¢/ou se cogita, investigando aquilo que jd ¢
realizado e se existe planejamento e intencionalidade por trds

dessas agoes (Terra-Candido, 2015);

* Estender a realizagao de pesquisas de campo as escolas parti-

culares a fim de compreender se as mesmas questoes (ou proxi-

mas) identificadas nas escolas publicas em torno da medicaliza-

¢ao se repetem (Terra-Candido, 2015);

* Compreender se os movimentos criticos sobre a medicaliza-

a0 ja estdo surtindo algum efeito, se existem demonstrativos

disso (Terra-Candido, 2015);

* Acerca da formagao do psicélogo, buscar o entendimento so-

bre a qualidade das discussées que tem balizado o assunto da

medicalizago; qual a visao que se tem transmitido nos cursos

de graduagao (Terra-Candido, 2015);

* Necessidade de utilizar metodologias de pesquisa que con-

templem os vdrios pontos de vista, incluindo o das criangas

(Lenzi, 2015);

* Necessidade de pesquisas que centralizem em suas discussoes

a questao de classe, género e raga diante dos processos de medi-

calizacio (Antoneli, 2015);

 Compreender quais elos de intersecgao existem entre as produ-

¢Oes e as priticas escolares; e em caso da realiza¢io de entrevis-

tas, buscar conhecer a realidade da sala de aula (Colago, 2016).
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Posto isso, enquanto principios de pesquisa, nao objetivamos
puramente vilanizar a indtstria farmacéutica e os diagnésticos, de-
fendendo a inutilizagao ou abandono de quaisquer tratamentos me-
dicamentosos, mas sim problematizarmos seus excessos e possiveis
rudimentos dentro do fenémeno amplo reconhecido como medica-
lizagao. Este podendo contar ou nao com o uso de medicamentos,
jd que configura apenas uma de suas facetas. Enfatizamos o dito,
pois problemas orgnicos sdo reais e nio devem ser negligenciados.
Os pontos destacados ao longo do texto servem de apoio as refle-
x0es e praticas conscientes em torno do fendmeno da medicaliza¢ao
da infincia, de maneira que a discussao necessita, sem hesitagao, ser
contextualizada. Finalmente, acreditamos que a continuidade de
pesquisas sobre o fendmeno poderd trazer contribuigées no sentido
de entender melhor como a medicalizagao auxilia na patologizacio
da infincia e acaba por influenciar na produgio de subjetividade,
refletindo e levantando outras possibilidades muito além da pres-
cricdo medicamentosa. Sugerimos assim, a extensio de estudos e
pesquisas a teses, congressos na drea, periddicos e ao contexto esco-
lar, especialmente no intuito de construir saberes juntamente com
professores, familiares e, certamente, escutar e acolher as principais
implicadas no processo: as criancas.
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