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RESUMO

A partir de uma reflexdo tedrica sobre as concepcdes acerca da medicalizacdo e
da patologizacdo da vida escolar, este artigo busca compreender como esses
fendmenos influenciam a conducdo dos processos de ensino e de aprendizagem e
no exercicio do direito social d educacdo no contexto brasieiro. O estudo
caracteriza-se como ensaio tedrico derivado de uma pesquisa bibliografica. As
conclusdes obtidas demonstram a necessidade de se romper com as VisOes
organicistas, bem como de se constituir politicas sociais, inclusive educacionais, que
respeitem a diversidade humana e os diferentes modos de aprender, mas também
enfrentem a desigualdade social brasileira.
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PATHOLOGIZATION AND MEDICALIZATION OF SCHOOL LIFE AND THE SOCIAL
RIGHT TO EDUCATION IN BRAZIL

ABSTRACT

Based on a theorefical reflection on the conceptions of medicalization and
pathologization of school life, this article seeks to understand how these phenomena
influence the conduct of teaching and learning processes and the exercise of the
social right to education in the Brazilian context. The study is characterized as a
theoretical essay derived from bibliographic research. The conclusions obtained
demonstrate the need to break with organicist views, as well as to establish social
policies, including educational ones, that respect human diversity and different ways
of learning, but also address Brazilian social inequality.
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PATOGENESIS Y MEDICALIZACION DE LA VIDA ESCOLAR Y EL DERECHO SOCIAL
A LA EDUCACION EN BRASIL

RESUMEN

Basado en una reflexion tedrica sobre las concepciones de medicalizacion vy
patologizacion de la vida escolar, este articulo busca comprender cémo estos
fendmenos influyen en la conducciéon de los procesos de ensenanza y aprendizaje y
en el gjercicio del derecho social a la educacion en el contexto brasileno. El estudio
se caracteriza como un ensayo tedrico derivado de una investigacion bibliografica.
Las conclusiones obtenidas demuestran la necesidad de romper con las visiones
organicistas, asi como de establecer politicas sociales, incluidas las educativas, que
respeten la diversidad humana y las diferentes formas de aprender, pero también
aborden la desigualdad social brasilena.

Palabras clave: Medicalizacién de la Vida Escolar; Patologizacion de la Vida Escolar;
Sistema Educativo Brasileno.

INTRODUCAO

A busca pela universalizacdo da educacdo intensificou os desafios
enfrentados pelas escolas, trouxe a tona a problemdtica do fracasso escolar
e, por conseguinte, a discussdo sobre a permanéncia dos estudantes nas
instituicoes de ensino, visto que um percentual considerdvel de alunos evade
dos bancos escolares. Dados divulgados pelo Ministério da Educacdo (MEC)
e pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira
(Inep) sobre o Censo Escolar (Brasil, 2023) demonstraram que o Brasil teve 47,4
milhdes de estudantes matriculados na educacdo bdsica em 2022, sendo 38,3
milhdes sé na rede publica. A pesquisa estatistica também revelou que, nesse
mesmo periodo, a taxa de abandono no Ensino Fundamental foi de 0,5% nos
anos iniciais; 2,2% nos anos finais e 6,5% no Ensino Médio. Considerando o total
de cerca de sete milhdes de alunos matriculados no Ensino Médio publico no
pais, observa-se que, em 2022, evadiram mais de 440 mil estudantes s6 na
etapa final da educacdo bdsica.

Com relacdo ¢ Educacdo Profissional e Tecnoldgica, dados obtidos na
Plataforma Nilo Pecanha (Brasil, 2023) indicam uma taxa de evasdo alarmante
de 19.11%, o que significa que, em 2022, mais de 289 mil alunos abandonaram
o curso em que estavam matriculados. Os numeros divulgados evidenciam o

tamanho do problema a ser enfrentado. Outra questdo importante a se
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destacar é o fato de que, mesmo para aqueles alunos que permanecem,
muitas vezes, ndo Ihes € garantida uma formacdo plena capaz de permitir sua
aprendizagem efetiva e sua colocacdo no mundo do trabalho altamente
competitivo. Vé-se assim que, apesar dos problemas de acesso ainda
persistrem em alguns locais do Brasil, atualmente as principais questoes
relacionadas ao processo de escolarizacdo formal do pais voltam-se
precipuamente para a permanéncia e a qualidade do ensino ofertado aos
alunos (Junior; Lepre, 2020).

A despeito dessa andlise mais ampla sobre os processos de acesso e as
condicdoes de permanéncia na escola, observa-se, nas instituicdes de ensino,
relatos crescentes de alunos apresentando “dificuldades de aprendizagem”.
Uma percepcdo muitas vezes simplificada e reducionista sobre o assunto por
parte da escola, das familias e dos profissionais de educacdo e de saude
corrobora a explicacdo do fracasso escolar sob otica individualizante. O fato
€& que essas dificuldades impactam nos processos de ensino e de
aprendizagem e sdo anadlisadas desde que se observou o aumento da
demanda social pela escolarizacdo nos paises capitalistas. Dentro desse
cendrio, Patto (2015) salienta que as dificuldades de aprendizagem sdo
entendidas por meio do encontro da perspectiva organicista das habilidades
individuais, proposta pelas ciéncias bioldgicas e pela medicina do século XIX,
atrelada a perspectiva endossada pela pedagogia e a psicologia no século
seguinte, mais voltada para as influéncias do ambiente sobre o
desenvolvimento humano, visdo essa que apresenta um viés liberal e
democrdtico.

Nesta perspectiva, Patto (2015) ressalta que os médicos foram os
primeiros profissionais a se debrucar sobre o estudo das dificuldades de
aprendizagem. Verifica-se que, no final do século XVIIl e no decorrer do século
XIX, ocorreu um grande desenvolvimento da psiquiatria e um severo processo
de rotulagdo dos individuos que ndo se adequavam aos padroes sociais.
Naquela época, de acordo com Patto (2015, p. 65), as criancas que
apresentavam dificuldades para aprender “[...] passaram a ser designadas

como anormais escolares, e as causas de seu fracasso sGo procuradas em
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alguma anormalidade orgdnica”. A autora segue explicando que, jd no inicio
do século XX, muitos psicélogos se dedicaram & busca por formas eficientes
de medir as aptiddes dos individuos, pautados, equivocadamente, na crenca
de que isso promoveria a justica social.

Assim, a diversidade humana passa a ser analisada sob um ponto de
vista médico, e as caracteristicas individuais comecam a ser classificadas e
rotuladas como patologia, ufilizadas para justificar o comportamento
daqueles que diferem dos demais. Surge entdo o terreno fértil para o processo
que ficou conhecido como medicalizacdo da aprendizagem. Diante dessa
perspectiva, "o que escapa ds normas, 0 que ndo vai bem, o que ndo
funciona como deveria... fudo é transformado em doenca, em um problema

biologico, individual” (Moysés; Collares, 2014, p. 56).

O QUE E MEDICALIZACAO E PATOLOGIZACAO DA APRENDIZAGEM?

De acordo com Collares e Moysés (1994), a expressdo medicalizagcdo
consiste em transformar questoes cuja origem estdo no meio social e politico
em questdes médicas, centralizando todo o processo no individuo e
pautando-se pelo reducionismo bioldgico, no qual as vidas das pessoas
estariom definidas por suas caracteristicas individuais. As autoras ressaltam
que também a Educacdo estd sendo medicalizada com acelerada
velocidade, fazendo com que a aprendizagem e a ndo-aprendizagem dos
alunos sejam sempre vistas como responsabilidade exclusiva dos individuos,
ndo tendo o sistema educacional responsabilidade alguma.

Nesse movimento, o que se percebe € que os diagndsticos sdo focados
nos alunos e suas familias, enquanto as instituicdes e os programas escolares
ndo sdo colocados como possiveis causas para o fracasso escolar dos
discentes. Assim, “aparentemente, o processo ensino-aprendizagem iria muito
bem, ndo fossem os problemas existentes nos que aprendem” (Collares;
Moysés, 1994, p. 26). Ademais Collares, Moysés e Ribeiro (2013) esclarecem
que as expressdoes medicalizacdo e patologizacdo tém sido constantemente

entendidas como sindnimas. No entanto, o termo medicalizacdo advém do
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fato de que a biologizacdo da educacdo era feita, até bem pouco tempo,
primordialmente pelos médicos. Porem, devido d ampliacdo do fenémeno,
novas dareas e novos profissionais  (psicologos, psicopedagogos,
fonoaudidlogos, etc.) estdo comprometidos com essa pratica, dessa forma o
termo medicalizacdo foi substituido por outro considerado mais abrangente:
patologizacdo (Collares; Moysés, 1994).

Em confrapartida, Oliveira, Harayama e Viégas (2016) explicam que
uma tendéncia recorrente quanto ao significado do termo medicalizacdo é
relaciond-lo ao uso abusivo e desnecessdrio de medicamentos, mais
precisamente, a critica a essa prdtica, que se tem tornado tendéncia na
afualidade, entretanto os autores consideram que o fendmeno da
medicalizacdo vai muito além da prescricdo de medicamentos e destacam
que hd pessoas medicalizadas que ndo utilizam remédios, dadas as diversas
terapias existentes. Consoante a esse posicionamento, Barbosa (2019, p. 12)
ressalfa que “além de uma simples prescricdo de pilulas ou gotas, a
medicalizacdo € um ato de transformacdo dos corpos que teimam em se
desviar, forcando-os aretornar para seu lugar de conformidade e aceitacdo”.
Apesar disso, o crescente aumento da venda de psicofdrmacos no pais € um
sinfoma grave da massificacdo da medicalizacdo e ndo pode ser ignorado.

Nesse sentido, Bassani e Vieégas (2020) sublinham que, associados a
ideologia por trds de todo esse fendbmeno, estdo os interesses da industria
farmacéutica, que tem lucrado absurdamente com a medicalizacdo da vida.
Sendo assim, pode-se afirmar que a “medicalizacdo envolve processos mais
amplos que ndo se restringem ao medicamento e possui logica mais sutil e
perversa” (Oliveira; Harayama; Viégas, 2016, p. 101). Entende-se, ainda, que o
processo de medicalizacdo nem sempre atua de maneira patologizante,
quando supostas patologias sdo utilizadas para explicar a complexidade da
vida humana. Nessa logica, “[..] nem toda pessoa medicalizada é
patologizada, embora todo processo de patologizacdo da vida insira-se no
fendbmeno da medicalizacdo” (Oliveira; Harayama; Vieégas, 2016, p. 103).

Reiterando o debate, Gaudenzi e Ortega (2012, p. 22) evidenciam que

o termo medicalizacdo “[...] surgiu no final da década de 1960 para se referir
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a crescente apropriacdo dos modos de vida do homem pela medicina [...]".
Nessa direcdo, o termo passou a ser utilizado como manifestacdo negativa
contra o aumento da intervencdo da medicina, em contextos que ndo Ihe
pertenciam até aquele momento. Logo, a preocupacdo da medicalizacdo
volta-se para a reflexdo sobre a interferéncia politica da medicina no “corpo
social”, por meio da instituicdo de padrdoes de conduta e de comportamento,
tornando as pessoas submissas aos saberes elaborados pela drea médica
(Gaudenzi; Ortega, 2012).

Neste mesmo viés, vale ressaltar dois autores pioneiros no estudo sobre
a medicalizacdo, Michel Foucault e Ivan lllich. De acordo com Gaudenzi e
Ortega (2012), Michel Foucault, mesmo ndo utilizando o termo medicalizacdo,
sinalizava para a constituicdo de uma sociedade articulada por meio da
compreensdo e da manipulacdo dos individuos via saber médico. Os autores
seguem explicando que, para Foucault, a medicina controla o corpo do
individuo e o coletivo por meio do poder exercido sobre a vida, o biopoder.
Assim, a medicina moderna “[...] se apresentou como uma prdtica social que
transformou o corpo individual em forca de trabalho com vistas a controlar a
sociedade” (Gaudenzi; Ortega, 2012, p. 22). Partindo desse pressuposto, o |l
Forum sobre Medicalizacdo da Educacdo e da Sociedade afiima que
“vivemos a Era do Biopoder, em que todos somos bioconsumidores” (Collares;
Moysés; Ribeiro, 2013, p. 17).

Cabe mencionar que, para Foucault (1999), o corpo estd claramente
submerso na politica de forma que as relacdes de poder o influenciam
diretamente e o dominam, tornando-o forca de trabalho Util aos interesses
econdmicos. De tal maneira, consegue-se obter corpos disciplinados,
obedientes, dominados, mais Uteis e eficazes. Foucault (2008) acreditava ser
improvavel se desvencilhar das relacdes de poder existentes em todos os
campos da sociedade e, por esse motivo, buscava refletir sobre a evolucdo
de uma biopolitica. Na concepcdo de Foucault, a biopolitica volta-se para a
complexidade humana, por isso procurou, desde o século XVII, “[..],
racionalizar os problemas postos a prdtica governamental pelos fendmenos

proprios de um conjunfo de viventes constituidos em populacdo: saude,
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higiene, natalidade, longevidade, racas...” (Foucault, 2008, p. 430). Dessa
forma, a biopolitica adentra as relacdes de poder existentes nas questoes
vitais, ocupa-se da populacdo como problema cientifico e politico. Ao
mesmo tempo, deixa evidente um poder disciplinar que pode assegurar a
vida, o biopoder (Foucault, 2005). Nessa perspectiva, a medicina ganha
relevancia desde o século XIX, como estratégia politica de intervencdo,
devido a sua importdncia e influéncia cienfifica sobre o bioldégico e o
orgdnico. De acordo com Foucault (2005, p. 302), a medicina € uma ciéncia
cujo poder “[...] incide ao mesmo tempo sobre o corpo e sobre a populacdo,
sobre o organismo e sobre os processos bioldgicos e que vai, portanto, ter
efeitos disciplinares e efeitos regulamentadores”.

J& Ivan llich, que se tornou critico ferrenho da medicina moderna,
chamou esse processo de “imperialismo médico”, termo utilizado por ele para
designar a supervisdo medica sobre a vida (Gaudenzi; Ortega, 2012).
Conforme coloca lllich (1975), o controle da populacdo pelo saber médico
retira do individuo o dominio sobre a vida e, em um regime capitalista, essa
submissdo do cidaddo aos médicos fica ainda mais relevante. De acordo com
o autor, a influéncia médica sobre a vida comeca mesmo antes do
nascimento e termina com a renUncia da intervencdo sobre a morte. O autor
considera que os médicos sdo agentes de poder politico, agem como
possuidores de poderes superiores, como 0s sacerdotes de outrora.

Partindo por esse viés, lllich (1975) considera que a medicalizacdo da
vida € uma das expressoes da dominacdo arrasadora que o desenvolvimento
industrial provoca na sociedade. O autor afima que a medicalizacdo
corrobora o fortalecimento do imperialismo e do autoritarismo e, por
consequéncia, acaba por gerar uma epidemia de doencas. Ainda segundo
o autor, a nova epidemia de doencas fomentada pela medicina moderna é
qualificada pela expressdo iatrogénese, termo técnico que compreende os
agentes patogénicos potencializados pelos médicos, pelos medicamentos e
pelos hospitais. Assim, dentro desse cendrio da medicalizacdo, o que se vé é

uma sociedade paulatinamente menos sadia (lllich, 1975).
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Continuando a andlise, Decotelli, Bohrer e Bicalho (2013) afiirmam que,
no Brasil, a medicalizacdo surge como uma estratégia biopolitica de controle
social que visa impor a maior parte da populacdo a aceitagcdo da situagcdo
de subalternidade com o intuito de manter a hegemonia da classe burguesa.
Nesse mesmo contexto, Patto (2022, p. 190) considera que a patologizacdo
biopsiquica que afeta de maneira mais contundente as classes subalternas:
“[...], sempre esteve a postos para responsabilizd-los por dificuldades que na
verdade lhes sdo impostas por uma politica educacional que insiste em ndo
considerd-los cidaddos”.

De acordo com Moysés e Collares (2011, p. 3), “*a medicalizacdo da vida
de criancas e adolescentes articula-se com a medicalizacdo da educacdo
na invencdo das doencas do ndo-aprender”. Nesse senfido, a medicina, ao
afirmar que o0s preocupantes problemas educacionais sdo derivados de
doencas que ela seria capaz de curar, cria uma intensa demanda vinda da
educacdo para os servicos de saude, expandindo o fendbmeno da
medicalizacdo. As autoras também afirmam que, no Brasil, a medicalizacdo
da aprendizagem foi o alicerce para a sustentacdo da visdo cientificista do
racismo e dos preconceitos sofridos pela classe trabalhadora considerada
intelectualmente inferior (Moysés; Collares, 2011). Nesse mesmo viés, Collares
e Moysés (1996) destacam que essa légica preconceituosa oculta um
mercado promissor para diversos profissionais que prometem ftratar as
patologias ou as dificuldades de aprendizagens apresentadas pelos alunos.

Da mesma forma, Meira (2012) destaca que a medicalizacdo tem
servido ao propdsito de explicar a exclusGdo de grande quantidade de
criancas pobres do direito d educacdo, pois, apesar de estarem na escola,
ndo conseguem se apropriar dos conteldos ensinados, visto que nem todas
possuiriam “as condicdes necessdrias para aprender”. Nesse sentido, alega a
referida autora, que, apesar de a escola ser para todos, muitos ndo se podem
beneficiar dela devido aos seus “problemas individuais”. “Essa € a esséncia da
patologizacdo e o ponto de partida para a consolidacdo do processo de

medicalizacdo" (Meira, 2012, p. 141).
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Nessa teia criada pela patologizacdo, o fracasso escolar é visto como
resultado de disfungcdes neuroldgicas. E assim sobremaneira se observa que
“na Era dos Transtornos, vivenciamos a escalada violenta dos diagndsticos de
Dislexia, TDAH, TOD e de fodas as outras nomenclaturas lancadas
cotfidianamente pela Academia de Psiquiatria Americana [...]" (Moyseés;
Collares, 2020, p. 36). As autoras salientam que essa “epidemia de
diagndsticos” se converte para a rotulacdo dos individuos em doentes a
serem fratados e que as criancas e adolescentes tém sido 0os que mais sofrem
com essa tatica. No entanto, tal fenbmeno se tem tornado crescente tfambém
com o publico adulto.

A logica classificatoria e estigmatizante (discriminatéria) ampara-se no
Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais, que j& se encontra
em sua quinta edicdo (DSM-5) e especifica as diversas categorias de
transtornos com a descricdo dos respectivos sinftomas. A infencdo do manual,
publicado pela Associacdo Americana de Psiquiatria (APA), € unificar e
nortear os diagndsticos relacionados a saude mental. Foi a partir do referido
manual que se propagaram as siglas e os termos utilizados atualmente para
nomear as supostas patologias existentes nos individuos que apresentam
padroes de comportamentos desviantes. Scarin e Souza (2020) ressaltam @
vigorosa concorddncia e a falta de questionamento em relacdo ao DSM,
principalmente entre os psiquiatras, para nortear os diagndsticos proferidos
aos pacientes. Percebe-se entdo que o referido manual se configura,
atualmente, como um dos alicerces que sustentam prdticas medicalizantes
Nno campo da educacdo.

Collares e Moysés (1994) propdem a reflexdo de que o diagndstico ndo
pode ser visto como justificativa para a ndo aprendizagem e como fim em si
mesmo, fazendo com que a sua emissQo sirva para desprover os profissionais
da educacdo de preocupacodes e responsabilidades. Os professores ndo se
podem contentar com o encaminhamento dos alunos para os profissionais de
saude como principal estratégia a ser adotada para sanar os problemas da
educacdo. Para o enfrentamento da logica medicalizante, € preciso trazer

para a andlise todas as varidveis que podem influenciar sua formacdo: fatores
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politicos, econdmicos, sociais, culturais, pedagdgicos, etc., caso conftrdrio
reforca-se o fato de que:
O que deveria ser objeto de reflexdo e mudanca - o processo
pedagdgico - fica mascarado, ocultado pelo diagnosticar e tratar
singularizados, uma vez que o "mal" estd sempre localizado no aluno.
E o fim do processo € a culpabilizacdo da vitima e a persisténcia de

um sistema educacional perverso, com alta eficiéncia ideoldgica
(Collares; Moysés, 1994, p. 30).

Dentro desse cendrio da medicalizacdo, Decotelli, Bohrer e Bicalho
(2013, p. 447) chamam a atencdo para o fato de que "o Brasil € o segundo
maior consumidor mundial de Ritalina, uma droga indicada para criancas
diagnosticadas com algum disturbio no aprendizado escolar”. Essa situacdo
extremmamente preocupante mostra a gravidade desse fendmeno e indica
gue é urgente discutir a ideia de que o “remédio” ou os “fratamentos clinicos”
seriam solucoes para os problemas escolares.

Considerando o exposto até o momento, o que se vé sdo pessoas sendo
desprovidas de seus direitos, agarradas em uma trama que as rotula e as
estigmatiza. Chagas e Pedroza (2017) alertam para o fato de que a narrativa
patologizante e medicalizante também se apoia na ideia de deficiéncia
prevista pelas politicas publicas educacionais. Tal discurso, baseia-se no
entendimento da diferenca como deficiéncia e se apoia na concepcdo de
que existe um padrdo ideal de desenvolvimento; com isso, 0s mecanismos
criados para promover a inclusdo acabam fazendo efeito contrdrio. Assim,
Moysés e Collares (2020) alertam para o fato de que alguns profissionais, sem
se preocupar com as consequéncias que o diagndstico acarreta para a vida
das pessoas, emitem laudos sem uma avaliacdo adequada, profunda e
criteriosa sobre a vida do sujeito. Laudos esses que corroboram a
categorizagcdo do individuo, que legitimam preconceitos e esteredtipos,
supostamente ja diagnosticados pela sociedade.

A partir dessas reflexdes, pode-se afirmar que os diagndsticos ndo
devem ter, na escola, a funcdo de rotular, estigmatizar e reforcar o
preconceito. As instituicées educacionais ndo se podem esquecer de sua

responsabilidade pedagdgica, mas podem, segundo Oliveira, Viégas e Neto

Revista Exitus, Santarém/PA, Vol. 14, p. 01 - 20, e024022, 2024.

10



e ISSN 2237-9460

(2021, p. 51), utilizar o diagndstico para “[...] compreender as diferentes formas
de desenvolvimento humano, criarmos possibilidades para formar pessoas
autenticamente reflexivas e criticas, [...]". No entanto, o que se percebe é que
as politicas educacionais e as escolas se tém ancorado em visdes organicistas
do desenvolvimento do processo de aprendizagem. De acordo com Oliveira,
Harayama e Viégas (2016), a demanda por diagndsticos tem aumentado
significativamente no pais, devido & reivindicacdo do laudo médico como
mecanismo de acesso ao atendimento educacional especializado (AEE) e
mesmo a “beneficios” no contexto escolar (condicdes especiais para a
realizacdo de provas e concursos, fempo adicional para a realizacdo de
provas, metodologias diferenciadas, menor exigéncia nas tarefas escolares,
mediacdo escolar, efc.). Infelizmente, para Oliveira, Harayama e Viegas (2016,
p. 114), no sistema educacional do pais, “[...] o direito constitucional que
garante "educacdo para todos" s € validado para muitas criancas, diante
de um diagndstico e, muitas vezes, apds um processo de judicializacdo”.
Nessa perspectiva, o que se percebe € que os diagnodsticos embasados
pelos laudos médicos viraram uma espécie de passaporte para a “incluséo
escolar”, em uma visdo bastante limitada sobre o tema. Sdo visdes que vao
ao encontro das concepcdes de inclusdo definidas em documentos
internacionais, como a Declaracdo Mundial de Educacdo para Todos e a
Declaracdo de Salamanca. Tais documentos tém preconizado a igualdade
de oportunidades e o respeito as diferencas, viabilizando ndo sé o acesso das
pessoas com deficiéncia ou com necessidades educacionais especificas aos
diversos niveis de ensino, como também o respeito as especificidades dos
individuos nos processos de ensino e de aprendizagem, com especial atencdo
para eliminacdo de barreiras, sejam elas arquitetdbnicas ou pedagdgicas
(Rosseto; lacono, 2022). Ou seja, a ideia de inclusdo escolar envolve todos os
alunos e ndo deveria estar restrita a necessidade de um laudo médico como

“porta ou chave de acesso”.
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PATOLOGIZAGAO E MEDICALIZAGAO DA APRENDIZAGEM E O EXERCICIO DO
DIREITO A EDUCAGAO NO CONTEXTO BRASILEIRO

O direito a educacdo, independente das especificidades e limitacoes
do cidaddo, € garantido pela Constituicdo Federal de 1988, em seu artigo 205,
que estabelece a educacdo como um direito de todos os cidaddos,
responsabilidade do estado e da familia, a ser estimulada por toda sociedade
“[...] visando ao pleno desenvolvimento da pessoq, seu preparo para o
exercicio da cidadania e sua qudlificacdo para o trabalho” (Brasil, 1988). Ao
definir os principios nos quais o ensino serd ministrado em todo o pais, a
Constituicdo afirma o compromisso com o acesso e a permanéncia na escolaq,
prezando pela igualdade de condicdes a todos os estudantes.

Considerando a complexidade humana e a busca pela universalizacdo
da educacdo, observa-se que a heterogeneidade dos alunos se tem
mostrado como um desafio a ser enfrenfado para a promocdo da
aprendizagem, tendo em vista que cada individuo possui suas formas de ser,
conviver e aprender.

Destaca-se que o atendimento educacional especializado (AEE) surge,
no contexto educacional brasileiro, como uma estratégia baseada nessa
nocdo de respeito a diversidade, voltado para a promocdo da inclusdo
escolar dos alunos com deficiéncia, tfranstornos globais de desenvolvimento e
altas habilidades/superdotacdo. A legislacdo educacional estabelece que o
Estado tem o dever de garantir s pessoas com deficiéncia o “atendimento
educacional especializado” e o acesso a educacdo especial como
modalidade de ensino, que deverd acontecer preferencialmente integrada
as classes regulares (Brasil, 1996).

O atendimento educacional especializado foi regulamentado pelo
Decreto Federaln. 7.611, de 17 de novembro de 2011, e passou a ser definido
como um conjunto de atividades e recursos acessiveis e pedagdgicos que
devem ser oferecidos de maneira complementar ou suplementar d formacdo
dos educandos da educacdo especial para atender das suas necessidades

especificas (Brasil, 2011).
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Partindo desse pressuposto, Angelucci (2014) evidencia que, com a
publicacdo da Politica de Educacdo Especial na Perspectiva da Educacdo
Inclusiva em 2008, observa-se um processo de reducdo do termo
“necessidades educacionais especificas”, associando-o especificamente a
pessoas com deficiéncia, com altas habilidades ou superdotacdo e com
transtornos globais de desenvolvimento. Por esse caminho, necessidades
educacionais especificas deixam de ser entendidas como aquelas possiveis
de acontecer com qualquer aluno durante o processo de aprendizagem,
desvencilhando-se dos referenciais educacionais para se amparar no saber
meédico, do olhar clinico a partir da busca do que distancia o sujeito da
normalidade (Angelucci, 2014). A autora referenciada ressalta que as
alteracdes do vocdbulo ndo conseguem escapar da ldgica médica e dos
processos de medicalizacdo e de patologizacdo devido a utilizacdo da
“classificacdo da diferenca como expressdo do estado patoldgico do sujeito”
(Angelucci, 2014, p. 123). No entanto, diante da escalada de diagndsticos que
tém caracterizado os alunos que apresentam dificuldades em seu processo
de escolarizacdo, todas essas mudancas de nomenclatura ndo tém impedido
a reivindicacdo do atendimento educacional especializado para estudantes
com perfil diverso daquele definido como educacdo especial na legislacdo.

Consoante a esse posicionamento, vale ressaltar que, geralmente, o
acesso As politicas publicas existentes para o atendimento aos estudantes
com alguma necessidade especifica no pais, sejam esses publico-alvo da
educacdo especial ou aqueles com transtornos funcionais nos quais se
destacam a dislexia e o TDAH, reiteradamente se faz através da exigéncia do
laudo médico. Muito embora, desde 2014, a Nota Técnica n. 4, emitida pelo
Ministério da Educacdo, oriente com relacdo a ndo obrigatoriedade do laudo
médico para que o aluno publico-alvo da educacdo especial tenha acesso
aos seus direitos, uma prdatica recorrente € a sua solicitacdo. O referido
documento salienta que a ndo obrigatoriedade do laudo se deve ao fato de
gue o atendimento educacional especializado tem cardter pedagdgico e
ndo clinico. A rigor, o laudo pode ser solicitado em cardter complementar,

caso a instituicdo de ensino o considere necessdrio para atender ao aluno em
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suas especificidades, ndo podendo o direito do educando ser negado devido
a ndo apresentacdo de tal documento (MEC, 2014).

Considerando o exposto, no que diz respeito a inclusdo escolar, apesar
de oficialmente as legislacdes nacionais geralmente ndo contemplarem o
atendimento dos alunos com determinados franstornos que afetam a
aprendizagem, percebe-se que os textos legais tém sido usados para justificar
ou amparar o suporte a esse publico. Tal constatacdo pode estar, mesmo que
involuntariamente, potencializando a légica patologizante, uma vez que
muitos alunos com dificuldades de aprendizagem tém sido encaminhados
para os servicos de saude em busca de um diagndstico que legitime seu
acesso ao atendimento educacional especializado.

No entanto, apesar de ndo serem responsdaveis por esse fendbmeno que
& social e ndo apenas escolar, a quem cabe pensar saidas para esse pProcesso
na escola a ndo ser aqueles que lidam cotidianamente com essa situacdo?
Em suas andlises, Pimenta (2012, p.19) salienta que “é na leitura critica da
profissdo diante das realidades sociais que se buscam os referenciais para
modifica-la”. Com vista a essa perspectiva, no que diz respeito aos processos
de ensino e de aprendizagem, ndo sdo os docentes os especialistas em como
ensinare Antes de encaminhar os alunos para outro profissional, nGo deveriaom
os profissionais da educacdo esgotar os recursos pedagdgicos? A escola ndo
deveria estar reflefindo e se posicionando criticamente sobre a intervencdo
de outros profissionais em uma drea que € ela quem deveria dominare
Seguindo essa légica, Bassani e Viégas (2020, p. 27) orientam que “se laudos
e diagnodsticos povoam o cotidiano escolar, que ndo sejamos instrumentos
obedientes da ordem instituida e questionemos essa realidade™.

Em contrapartida, pesquisa realizada por Bassani e Viégas (2020), que
analisaram os motivos dos encaminhamentos para diagndstico de alunos das
escolas publicas municipais de Vitéria (E.S.), constatou que a maioria dos
alunos encaminhados para avaliacdo neuropsicoldégica apresentavam
relatos de dificuldades de aprendizagem e problemas comportamentais. A
andlise dos dados do estudo constatou a presenca da visdo de que a escola

ndo tem responsabilidade pelo fracasso escolar e que, por sua vez, a culpa
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da ndo aprendizagem estd centrada no aluno e em suas familias. Porém as
pesquisadoras salientam que a alta quantidade de encaminhamentos pode
ser entendida como um pedido de ajuda dos professores por ndo se sentirem
apoiados para ensinar aos alunos. As autoras também chamam a atenc¢do
para o fato de que os professores ndo podem ser responsabilizados pelo
fracasso escolar e que eles ndo sdo os causadores da “epidemia de
encaminhamentos” (Bassani; Vieégas, 2020).

Todavia, diante da queixa escolar, as familias tém buscado alternativas
fora da escola por meio da triade avaliacdo-acompanhamento-tratamento.
Nas palavras de Ribeiro (2015), percebe-se que as queixas que originaram
toda essa sequéncia de procedimentos geralmente decorreram da “[...] falta
de condicdoes da propria escola em acolher e lidar com as multiplas
possibilidades de aprender, [...]" (Ribeiro, 2015, p. 172). Como, “[...] o problema
€& ou estd no aluno [...]", ele € quem "“[...] deve ser encaminhado, avaliado,
acompanhado e tratado” (Ribeiro, 2015, p. 175).

Por outro lado, Ribeiro (2015) expde que os professores igualmente estdo
sujeitos aos paradigmas impostos pela medicalizacdo da sociedade. No
exercicio didrio de suas funcoes, os professores padecem com a imposicdo
de estratégias reprodutivas e repetitivas, com a realizacdo de atividades e o
preenchimento de burocracias pedagdgicas que ocupam o tempo que
deveria ser destinado a reflexdo sobre a pratica e a busca por metodologias
para atender as necessidades de seus alunos. Assim, a légica medicalizante
se entfrelaca e se reproduz “em nome do discurso cientifico e do modelo
diagnodstico-tratamento  para garantr a manutencdo da ideologia
dominante” (Ribeiro, 2015, p. 225).

Consoante a esse posicionamento, Insfran, Ladeira e Faria (2020, p. 142)
reiteram que, diante das alternativas pedagdgicas que ndo conseguem
viabilizar a solucdo das dificuldades de aprendizagem dos alunos, a
medicalizacdo apresenta-se como uma opc¢do aliviadora, pois, ao se
confirmar a suposta patologia indicada como causadora da ndo
aprendizagem, livra-se a escola e o sistema de suas responsabilidades e,

como consequéncia, anula-se o direito do aluno a aprendizagem.
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante do contexto educacional vigente, no qual se observa a
presenca constante de narrativas individualizantes sobre os motivos do
insucesso dos alunos, & preciso urgentemente buscar alternativas. O
rompimento com essa logica biologizante, medicalizante e patologizante s6
serd possivel por meio de um esforco conjunto pela busca por outros caminhos
para se explicar os problemas educacionais brasileiros. Caminhos esses que
precisam oportunizar a aprendizagem considerando a diversidade humana e
partindo do pressuposto de que cada individuo possui caracteristicas proprias
e diferentes modos de ser e de aprender.

A disseminacdo indiscriminada de encaminhamentos dos alunos que
apresentam dificuldades em seu processo de aprendizagem para avaliacdo
meéedica demonstra a existéncia de preconceitos gerados no cotidiano escolar
no decorrer da histéria, ancorando pontos de vista sobre o processo de
aprendizagem que acabam por justificar praticas pedagdgicas e politicas
(Bassani; Viégas, 2020).

Nessa perspectiva, assim como asseveram Chagas e Pedroza (2017),
torna-se fundamental para a busca da qualidade na educacdo promover o
acolhimento e o respeito as diferencas cotidianamente. Além disso, € preciso
investir em politicas sociais, inclusive as educacionais, que enfrentem os
verdadeiros problemas da escolarizacdo no pais, que estdo alicercados na
profunda desigualdade social brasileira e ndo nas diferencas bioldgicas dos

alunos.
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