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Resumo
O Bullying € um fendmeno que ocorre no contexto escolar,
com repercurssoes na saude dos alunos.

Este estudo de caso descreve um projeto de intervencao co-
munitaria designado “Bullying, mais do que uma brinca-
deira", que teve lugar numa escola do sequndo e terceiro ci-
clos do ensino basico no Norte de Portugal. Foram abrangidos
489 alunos do 2° e 3° ciclo do ensino basico de uma escola
do norte de Portugal.

Como diagnosticos, decorrentes da aplicacdo do questio-
nario Bullying/agressdo nos alunos (Pereira, 2008) e da ava-
liacdo da politica de intervencdo da escola, realcamos a pre-
valéncia do Bullying superior a 40% no 5° ano e a gestdo
comunitaria ineficaz para responder a este fendmeno.

Foi desenvolvida educacéo para a saude de alunos, profes-
sores, encarregados de educagdo e a formac¢ao de uma equi-
pa de apoio multidisciplinar, liderada pelo enfermeiro de
saude escolar.

Palavras chave: bullying; saude escolar; Enfermagem em
Saude Comunitaria; empoderamento comunitario.

Resumen

Bullying: proyecto de empoderamiento de la comunidad es-
colar. Estudio de caso

El bullying (acoso en la escuela) es un fendmeno que se
desarrolla en el contexto escolar, con repercusiones en la
salud de los estudiantes.

Este estudio describe un proyecto de intervencion en la co-
munidad llamado "Bullying, mas que una broma", que tuvo
lugar en una escuela de segundo y tercer ciclos de educa-
cion basica en el norte de Portugal. Cubrimos 489 estudian-
tes de 2°y 3% ciclos.

Como diagndsticos, resultante de la aplicacion del cuestio-
nario de acoso/agresion en los estudiantes (Pereira, 2008) y
la evaluacion de la escuela y sus politicas de intervencion,
se destacan la prevalencia del acoso en el 40% de los nifios
de 5° grado y la gestion comunitaria ineficaz para respon-
der a este fenomeno.

Ha sido desarrollada la educacion para la salud de los estu-
diantes, profesores, cuidadores de familia y la formacion de
un equipo de apoyo multidisciplinario, dirigido por un en-
fermero de la escuela.

Palabras clave: bullying; acoso en la escuela; salud escolar;
enfermeria de salud comunitaria; empoderamiento comu-
nitario.
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Abstract

Bullying (harassment at school) is a phenomenon which occurs in the school environment, with implications for the he-
alth of students.

This case study describes an intervention project in the community called "Bullying is more than a joke", which took pla-
ce in the second and third cycles of elementary education school in the north of Portugal. We worked with 489 students
from these cycles. The diagnoses, resulting from the questionnaire of harassment [ assault on students (Pereira, 2008) and
the evaluation of the school and its intervention policies, shows a prevalence of bullying in 40% of children in grade 5 and
ineffective community management to respond to this phenomenon.

This project has been developed to promote health education in students, teachers, family caregivers and to train a mul-
tidisciplinary support team, led by the health nurse of the school. It achieved improvements in health, community empo-
werment agents sensitive to nursing care.

Key words: bullying; harassment at school; school health; community health nursing; community empowerment.

Introducéo

0 Bullying € um problema de satide publica que afeta a sa-
ude das criancas e adolescentes em varias dimensdes (1,2).
Sendo um problema de Saude Publica, ¢ uma area de enor-
me relevancia para a intervencdo do enfermeiro especia-
lista em enfermagem comunitaria, que, no ambito das suas
competéncias, publicadas em Portugal (3), no que concer-
ne a competéncia “Contribui para o processo de capaci-
tacdo de grupos e comunidades”, se prevé a “lideranca
de processos comunitdrios [...] na consecugdo de projetos
de saude e ao exercicio da cidadania”, onde se integram
0s comportamentos sociais.

Neste sentido, importa clarificar que o Bullying se carac-
teriza por um fenomeno de violéncia escolar (que pode
ser fisica, psicologica ou cyberbullying), desenvolvido en-
tre alunos, no contexto escolar e demarcado por uma in-
tencionalidade comportamental e diferencas de poder en-
tre o agressor e a vitima, ocorrendo de forma repetida e
continuada (4,5).

Ao nivel do Programa Portugués de Satde Escolar (6) a
intervencdo no ambito deste fendmeno integra-se numa
das oito prioridades no dominio dos estilos de vida, nome-
adamente a violéncia escolar e tem igualmente relacdo
com a promocédo da saude mental no contexto escolar.

Assim, o Enfermeiro Especialista em Enfermagem Comu-
nitaria deve integrar, no contexto da capacitac¢éo das co-
munidades escolares, o desenvolvimento de estratégias de
prevencdo e intervencdo no Bullying. O empoderamento
comunitario, descrito como o desenvolvimento das capa-
cidades comunitarias para o desenvolvimento de escolhas
coletivas e a transformacdo dessas escolhas em acdes de-
sejadas e resultados (7), € uma estratégia e ao mesmo tem-
po um resultado, no que diz respeito a intervencdo comu-

nitaria. Quanto aos niveis de empoderamento, encontra-
se a sua classificacido em 3 niveis (8):

® O empoderamento individual ou intrapessoal ocorre
quando individuos singulares se auto-percebem como
detentores de recursos que Ihes permitem influir e mes-
mo controlar os cursos de acdo que lhes afetam. Oco-
rrera empoderamento intrapessoal se as pessoas senti-
rem que sdo competentes em uma determinada situacéo,
que a sua presenca € relevante, t€m mais oportunida-
des e recursos para agir do que constrangimentos e li-
mitacdes. Ainda que alguns autores falem num nivel de
empoderamento interpessoal, os autores mais contem-
poraneos enquadram-no no empoderamento intrapes-
soal, pois consideram-no relacional, na medida em que
resulta da percecdo que os individuos tém de si nas in-
teragdes com os ambientes e as outras pessoas (9).

® 0 empoderamento organizacional ¢ o empoderamento
gerado na e pela organizacgdo, independentemente des-
ta ser publica ou privada, por meio de mecanismos de
partilha do poder decisorio e da lideranga, de modo que
as decisdes sejam mais coletivas e horizontais (9).

® 0 empoderamento comunitario € o processo pelo qual
os sujeitos -individuais e coletivos- de uma comuni-
dade, por meio de processos participativos, constroem
estratégias e acdes para atingir os objetivos coletiva e
consensualmente tracados. A consecuc¢ao dos objeti-
vos tracados na comunidade exige uma continua pro-
cura e aquisicdo de recursos -internos ou externos-, a
participacdo nas decisdes que afetam a comunidade e
o fortalecimento das organizacoes que fazem a me-
diacdo pela comunidade com outros atores e insti-
tuicoes.

Apresentamos um estudo de caso, de um projeto designa-

do "Bullying- mais do que uma brincadeira”, desenvolvido
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numa escola do segundo e terceiro ciclos do ensino basico
de uma escola do Norte de Portugal.

Avaliacao

0 diagnostico foi desenvolvido, tendo como populacdo 489
alunos do segundo e terceiro ciclos do ensino basico de uma
escola do Norte de Portugal. Para a avaliacdo da Prevalén-
cia do fendmeno do Bullying, bem como a sua caracteri-
zagdo quanto ao tipo, local de ocorréncia e caracteristicas
dos alunos, utilizou-se o Questionario Bullying/agressivida-
de entre alunos na escola (10,11), para a avaliagio das po-
liticas de gestao da escola para fazer face ao fenomeno do
Bullying, elaborou-se um guido de questdes estruturadas,
sendo a entrevista o procedimento utilizado para a colhei-
ta de dados. Para os diagndsticos de Enfermagem, utilizou-
se como referéncia a Classificacdo Internacional para a Pra-
tica de Enfermagem, na versdo Beta 2 (12), dado ser a
existente nos sistemas de informacgio em Portugal. Os fo-
cos da pratica de enfermagem, considerados como as are-
as relevantes em saude, neste projeto, de acordo com os ni-
veis de empoderamento, foram, a Gestdo Comunitaria
(associada ao empoderamento comunitario e organizacio-
nal), definida como “um tipo de Processo Comunitario com
as seguintes caracteristicas especificas: processo ou ato de
manejar, controlar, regular ou operar os assuntos da comu-
nidade"(12) e a Interagdo Social definida como “um tipo de
acdo interdependente com as sequintes caracteristicas es-
pecificas: Acoes de intercambio social mutuo, participacdo
e trocas sociais entre individuos e grupos)" (12), associada
ao empoderamento intrapessoal e interpessoal.

Este foco integra como dimensdes diagnosticas relevantes
para este contexto a hostilidade (avaliada em termos de
prevaléncia) e definida como "um tipo de violéncia dirigi-
da a outrem com as sequintes caracteristicas especificas:
Demonstracdo de amargura, aversdo; ameaca ativa ou lesi-
va dos outros” (12), o conhecimento sobre estratégias de pre-
vencao e intervencdo no Bullying e o Suporte, definido
como "um tipo de interacédo social com as seguintes carac-
teristicas especificas: acoes de promocdo do bem-estar da
pessoa; oferecer ajuda, assisténcia fiavel, confidéncia, tem-
po de contacto, trabalho ou bens materiais” (12) (avaliado
quanto a percepcéo da sua presenca pelos alunos).

Diagndstico

Os alunos, maioritariamente do sexo masculino (56,1%) e
com idade média de 13 anos (min = 10 e max = 16), na sua
maioria provém de uma familia nuclear (75%), 83% fre-
quentou o jardim-de-infancia e 18% repetiu o ano pelo
menos uma vez, sendo que 27,7% frequenta aulas de apoio.

Quanto a prevaléncia do foco hostilidade, identifica-se pre-
sente em 16,7% dos alunos (destes, 4,3% foi vitima 3 ou 4

vezes desde o inicio do periodo, 9,2% 5 ou mais vezes des-
de o inicio do periodo e 3,2% 3 ou mais vezes na ultima se-
mana de aulas. Em relacdo ao ano escolar, verifica-se uma
maior prevaléncia de vitimas nos alunos do 5° ano (43%), se-
guido do 6° ano (35%), 7° ano (25%) e 8° e 9° anos (20%).
Quanto ao tipo de agressdo, encontra-se numa percentagem
superior a Psicoldgica (55,1%), que integra agressdes do
tipo “chamar nomes desagradaveis” (31,7%), “roubar coi-
sas" (12,8%) e "ameacar e meter medo” (10,6%), sendo que
a hostilidade do tipo fisica foi referida por 14,3% dos alu-
nos. Quanto ao local da agressdo, 25,5% decorreu no re-
creio, 21,6% nas escadas e acessos, 18,6% na sala de aula,
15,3% na cantina e 19% no caminho casa/escola/casa. Em
relacdo as caracteristicas do agressor, este foi descrito em
percentagem mais significativa como pertencendo a mes-
ma turma (15,8%), mais velho (17,3%) e do sexo masculi-
no (13,8%).

Associada a presenca do Bullying, identificou-se um conhe-
cimento ndo demonstrado em 100% dos alunos sobre o
conceito de Bullying e as estratégias de prevencéo e inter-
vencdo deste fenomeno.

Em relacédo ao foco suporte, identifica-se que este se encon-
tra ndo percecionado em 35% dos alunos (que referem nio
ter recebido qualquer apoio nem de colegas nem de adul-
tos).

Quanto a gestdo comunitaria, esta identificou-se como ine-
ficaz, dado ndo haver uma politica formal de prevencdo e
intervencao dos fenomenos de violéncia escolar, relaciona-
da com a falta de formacdo dos professores e assistentes
operacionais, bem como a dificuldade de envolver os enca-
rregados de educacado nos processos de resolucio destas si-
tuacoes.

Intervencoes

Foram desenvolvidas intervencées, integradas em cada uma
das dimensdes do empoderamento comunitario:

® Dimenséo intrapessoal-realizadas sessoes de educacdo
para a saude com os alunos, distribuidas por 3 sessées: a
primeira sobre o conceito e os tipos de Bullying, a se-
gunda sobre as estratégias de prevencéo e intervencao do
Bullying e uma terceira para a avaliacdo dos conheci-
mentos adquiridos. Foi ainda desenvolvida uma reunido
com os professores para (in)formacéo sobre o conceito e
os tipos de Bullying e as estratégias a desenvolver na es-
cola para a prevencdo e intervencdo neste fendmeno.

® Dimensdo interpessoal-formalizadas parcerias com a Po-
licia de Seguranca Publica, nomeadamente através do
projeto “"escola segura” local e com os diretores de tur-
ma. Criou-se uma equipa de suporte para o Bullying,
constituida pelo enfermeiro de saude escolar, pelos po-
licias, pelo coordenador dos diretores de turma e pelo



17

Melo P et al

Originales. Bullying: um projeto de empoderamento da comunidade escolar. Estudo de caso

professor responsavel pelos projetos de educagdo para a
saude. Foi possivel envolver os professores e familias
sempre que se agilizou o processo de casos trabalhados
pela equipa. Desta forma, Cada elemento da equipa exer-
ceu um papel ativo nos processos de interacdo de gru-
po na agilizacdo das estratégias de prevencéo/inter-
vencdo no fendmeno do Bullying, através do
empoderamento intrapessoal e que se constituiram eles
proprios “empoderadores” dos seus pares. A divulgacédo
do projeto na televisdo, numa noticia de telejornal, per-
mitiu igualmente influenciar todos os atores da escola
(alunos, familiares e profissionais de educacio) para a
importancia da problematica do Bullying e o poder de to-
dos na sua abordagem.

® Dimensao organizacional-foram partilhados os resultados
do projeto com a Direcdo do Agrupamento Vertical de
Escolas que assumiu oficialmente o projeto como integran-
te no proprio projeto educativo, integrando-se assim a in-
tervencdo advogar projeto aos lideres, como fundamen-
tal para esta etapa do empoderamento.

Avaliacéo de resultados

Como resultados deste projeto, destacamos o suporte per-
cecionado por 75% dos estudantes, e a Gestdo Comunita-
ria melhorada, apds a formacéo da equipa de suporte para
o Bullying e a efetivacio de parcerias com todos os atores
da comunidade escolar. A prevaléncia do Bullying passou a
ser avaliada, anualmente, apenas no 5° ano, sendo igual-
mente este 0 ano com a implementacao das sessoes de edu-
cacdo para a saude, dado serem sempre os alunos novos na
instituicao a necessitar de empoderamento intrapessoal, in-
tegrando assim a influéncia interpessoal e contribuindo
para os outros niveis de empoderamento comunitario.

Conclusoes

Com este projeto podemos identificar ganhos em saude
sensiveis aos cuidados de enfermagem, integrantes das trés
dimensdes do empoderamento comunitario, nomeadamen-
te o suporte percecionado e a gestdo comunitaria.

Estes ganhos particularizam o contributo dos enfermeiros
especialistas em enfermagem comunitaria na promogao da
capacitacdo de grupos e comunidades, como vista a conse-
cucao dos seus projetos de saude, integrando desta forma
0 empoderamento comunitario como estratégia e como fim
na intencionalidade do planeamento em saude. Por outro
lado a avaliacdo permitiu o estabelecimento de estratégias
consentaneas ao empoderamento comunitario, ajustadas
as reais necessidades da populacéo alvo, integrante do pro-
jeto. A pratica de intercooperacdo e articulacdo entre os
parceiros comunitarios, demonstrou ser elemento funda-
mental na prossecucdo dos objetivos definidos, apos os re-

sultados decorrentes do diagnostico. Estas praticas tradu-
zem o potencial do exercicio profissional dos enfermeiros es-
pecialistas em enfermagem comunitaria, como fator crucial
no desenvolvimento da saude das populagoes, pelo empo-
deramento intrapessoal, organizacional e comunitario.

Continuar a avaliar os ganhos em saude decorrentes das
intervencdes dos enfermeiros, no &mbito dos projetos co-
munitarios, possibilitara a definicdo de areas de atuacéo
concretas, baseadas no perfil de competéncias dos enfermei-
ros especialistas. Esta descricdo, em conjugacio com a dis-
cussdo e reflexdo sobre as praticas, contribuird, tanto para
0 agir mais competente, como para enunciacdo dos princi-
pais conceitos que sustentam os principios do empoderamen-
to comunitario.
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