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___ Palavras inicias

Nos — profissionais da educagio - também ja
“adolescemos”! J4 vivemos de forma impettosa os
sentimentos, questionamaos regras, valores, rotinas e
tradi¢des familiares e escolares.

Ag¢des como: “pensar com calma”, “refletir sobre os

”» W

riscos”, compreender as consequéncias’,
”

“planejar , “ter paciéncia”, entre outras, nao cabiam
no nosso cotidiano.

E também nio cabem nos adolescentes que vivem
diariamente nas escolas em busca de um sentido
para suas vidas, frente a um mundo repleto de
desafios. Afinal, o que querem e precisam os
adolescentes?

O mesmo que nds, em qualquer periodo das nossas
vidas! Amor, respeito, acolhimento, aceitagio,
apoio, compreensio, autonomia, e muitas vezes
“aquele abraco!!!”

q ¢o!ll

Assim, ao ler este tutorial, faga-o compreendendo
o/a adolescente como uma pessoa em
desenvolvimento que almeja sentir-se aceito/a,
importante, respeitado/a e Util em seu contexto e
que busca encontrar-se no processo da vida.




O que é importante saber sobre
epressao na adolescéncia?

O QUEE
DEPRESSAQO?

A depressio é uma doenga emocional que causa tristeza
profunda, desinimo, falta de ener%ia e perda de interesse
em atividades do dia a dia. Pode afetar o sono, o apetite e a
autoestima. Nio é preguica ou fraqueza, e sim um
problema sério que precisa de tratamento e apoio.

Prevaléncia

o A depressio atinge cerca de 10% a 20% dos adolescentes
em todo o mundo, sendo mais comum em meninas. Essa
fase da vida envolve muitas mudancas fisicas e emocionais,
o que aumenta a vulnerabilidade. A identificagdo e o
tratamento precoce sio essenciais para evitar complicagdes
e melhorar a qualidade de vida.

No Brasil

e 13,3% dos adolescentes entre 13 e 17 anos
relataram ja ter recebido diagnéstico de
depressio.

e A prevaléncia é maior entre meninas (17,3%) do

ue entre meninos (9,1%).

e Cerca de 28,7% relataram sentir-se tristes ou sem

esperanca frequentemente nos tiltimos 12 meses.



Atencao aos sinais

Tristeza constante,
choro, irritabilidade
ou agressividade

Falta de esperanca ou
pessimismo.
Desinteresse por
atividades que antes
gostava

Insénia ou sono
excessivo. Mudancas
no apetite e peso
Cansacgo constante

Sentimentos de
culpa, inutilidade
ou baixa autoestima

Isolamento social
Queda no
rendimento escolar
Falta de motivagio

Uso de alcool ou
drogas
Falas sobre morte ou
vontade sumir



r
Atencgao aos sinais
verbais!!

Essas frases mostram que o/a adolescente estd se
sentindo triste, sozinho/a e desesperancoso/a. E como

se estivesse tentando dizer que nio aguenta mais essa
situacgao.
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O que pode representar risco?

Nio existem fatores de risco universais, tampouco
causas isoladas. Geralmente, a soma de varios fatores
podem levar o adolescente a depressio

Transtornos mentais, COmo
depressio, esquizofrenia,

bipolaridade e borderline.

Experiéncias traumaticas ha
infancia, como abuso fisico,
psicolégico e sexual

Situagdes como
divércio dos pais,
bullying, racismo,

homofobia,
machismo...

Dificuldade em regular as
emocgaoes.

Baixa autoestima.
Lutos diversos (perda de
familiares, amigos e/ou

animais de estimacio,
mudanca de cidade/escola)

Rede de apoio
insuficiente, seja
familiar, comunitaria
e/ou de politicas

publicas.

Q‘uanto maior o sentimento de desamparo,
cu %a, angtstia e invisibilidade, maior a

pro abilidade de depressio



que pode proteger?

Os fatores de protegio sio elementos que podem
reduzir o risco de autolesio. Os principais fatores de

protegao sao:

Alta autoestima

Habilidade de lidar

com emogoes

Desenvolver a
Resiliéncia e a
esperanca

Praticar hobbies e ter
apoio de pessoas
queridas podem aF]udar

em momentos dificeis.
€ aumentar a sensacao
de bem-estar.

Ter um proposito,
manter uma
perspectiva otimista e
acreditar em um
futuro melhor pode
ajudar a superar
momentos dificeis.

Escolas que
promovem um
ambiente acolhedor

e oferecem apoio
psmo]égmo 208
alunos.




Vamos ajudar!
O que EVITAR?

“E fraqueza nio saber

“Esta reclamando 2
lidar com problemas”

toa. Isso nio é falta
de Deus!

“Tem gente em
pior! Agradega pelo
que tem!”

“Nio liga para isso!
Foca nos estudos
e supera”

Zlory & Bilier dis S4 esti querendo

castigo/tapa”

manipular para
conseguir o que quer!”

-
E importante prestar atengio ao que vocé diz. O medo
de ser criticado/a faz com que ele/a se feche. Se nio
souber o que falar, s6 ouca.

\
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Vamos ajudar!
O que é importante FAZER?

Ouga sem julgamento. Mantenha sua voz
calma. Zele pela confidencialidade. Cuidado
com expressdes faciais de desaprovacgio.

Valide os sentimentos dele/a, ou seja,
reconheca-os, respeite-os, valorize-os. Diga:
“Esta tudo bem se sentir assim, eu entendo...”

Pergunte se hd alguém em quem eles confiam.
Ajude-os a encontrar rede de apoio f(alguem da
familia, amigos, pais de amigos, professores...

Ajude a encontrar atividades que sirvam como uma
“valvula de escape”. Investigue os interesses, hobbies,
o que gostariam de fazer/aprender...

Incentive a desenvolver uma “caixa de esperanga”
onde possa armazenar o que faz com que se sinta \\>
melhor, como fotos, mensagens de carinho,

presentes....

1.1



Vamos ajudar!
O que é importante DIZER?

Talvez pareca que nio temos Fale
saida para os nossos
problemas, com situagdes
dificeis, com a tensio,
tristeza... Se vocé quiser,
podemos descobrir juntos
formas para lidar com tudo
isso. Pode contar comigo

Acredito que vocé
deva estar passando
por situacoes muito
dificeis. Ajudaria falar
sobre o que estd
incomodando vocé? ”

Fale
Fale

“Conte-me um momento em que VOCE se sentiu triste,
mas nio se isolou. O que contribuiu para que vocé nio
se isolasse ou conseguisse lidar com a tristeza? O que te
ajuda quando vocé nio estd bem? Quem sio as pessoas

ue vocé pode pedir ajuda? Por que vocé acredita que
elas podem te ajudar? Como elas te ajudam? ”
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Comunicagao aos responsaveis

Os pais/responsaveis precisam ser avisados caso o jovem esteja
apresentando sintomas de depressio. Mesmo que seja de

responsabilidade dos gestores, aqui vao algumas dicas sobre como

COHdUZlI' esse momento.

Ouca o
adolescente:
Entenda como
ele/ela se sente
€ quais sao seus
medos.

Apoie os pais:
ostre que a
escola quer
ajl}dar, sem
Criticas e
julgamentos.

Fale

Inclua o
adolescente:
Pergunte se
ele/ela quer
participar da
conversa com os
pais.

Construa um
ambiente de
confianga:
Todos devem
se sentir
seguros para
falar.

“Obrigada por estarem aqui hoje. O/a [Nome do/a aluno/a] é
muito querido/a por todos. Porém, percebemos que ele/a pode

estar passando por um momentp dificil. Acreditamos que a

familia, junto com a escola podem oferecer o apoio necessério.

Podemos marcar uma reuniio com a coordenadora e a
psicloga para discutir a situagio com mais detalhes e
encontrar as melhores formas de apoio para todos vocés!

Conte conosco!”
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Nio lide com o problema sozinha/o! Peca ajuda a
coordenagio! Converse com colegas, busque apoio! Cuidad
com a sobrecarga de responsabilidades!

~

.. A escola possui um limite de agio na prevengio e
“mauxilio aos adolescentes que se lesionam, contudo
~ dentro deste limite ha multiplas possibilidades de

L projetos, sejam individuais ou grupais.

Quando se sentir impotente, pergunte-se:
COMO SER POTENTE DENTRO DO POSSIVEL?
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