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RESUMO

Objetivo: Verificar se a melhoria de habilidades sociais reduz a vitimizagao por bullying em estudantes do 6° ano escolar ap6s 12
meses da finalizagao da intervencdo. Método: Estudo de intervencdo quase-experimental com 78 estudantes vitimas de bullying.
Realizou-se uma intervencao cognitivo comportamental baseada em habilidades sociais com o grupo intervencao. As oito sessdes
realizadas enfocaram habilidades de civilidade, fazer amizades, autocontrole e expressividade emocional, empatia, assertividade
e solucdo de problemas interpessoais. Os dados foram analisados mediante regressdo de Poisson com efeito aleatorio. Resultado:
O grupo da intervencao melhorou significativamente as habilidades sociais. A vitimizagao reduziu-se significativamente em ambos
0s grupos (intervencdo e comparacao), porém, em maior quantidade no grupo intervencao. Conclusao: As habilidades sociais sao
importantes em intervengdes antibullying e podem fundamentar intervencdes intersetoriais na area da satde, visando favorecer o
empoderamento das vitimas mediante a melhoria de suas interagdes sociais e qualidade de vida na escola.

Descritores: Violéncia; Bullying; Agressao; Habilidades Sociais; Satde Escolar.

ABSTRACT

Objective: to verify if the improvement of social and emotional skills reduces bullying victimization in 6™ grade students 12
months after the end of the intervention. Method: Quasi-experimental study with 78 students who were bullying victims. A
cognitive behavioral intervention based on social skills was conducted with the intervention group. The eight sessions addressed
politeness, making friendships, self-control, emotional expressiveness, empathy, assertiveness and solution of interpersonal
problems. Data were analyzed using Poisson regression with random effect. Results: Quasi-experimental study with 78 students
who were bullying victims. A cognitive behavioral intervention based on social skills was conducted with the intervention group.
The eight sessions addressed politeness, making friendships, self-control, emotional expressiveness, empathy, assertiveness and
solution of interpersonal problems. Data were analyzed using Poisson regression with random effect. Conclusion: Social skills
are important in anti-bullying interventions and can be the basis for intersectoral interventions in the health area, aimed at
favoring the empowerment of victims by improving their social interactions and quality of life in school.

Descriptors: Violence; Bullying; Aggression; Social Skills; School Health.

RESUMEN
Objetivo: Comprobar si la mejoria de las habilidades sociales reduce la victimizacion por acoso escolar (bullying) en estudiantes del
6° ano de primaria, después de 12 meses de concluida la intervencion. Método: Estudio de intervencion cuasi-experimental entre 78
estudiantes victimas de acoso escolar (bullying). Se llevo a cabo una intervencién cognitivo-comportamental basada en habilidades
sociales con ocho sesiones enfocadas en habilidades de civilidad, hacer amigos, autocontrol y expresividad emocional, empatia,
asertividad y solucion de problemas interpersonales. Los datos se analizaron a través de la Regresién de Poisson con efecto aleatorio.
Resultado: El grupo intervencién mejord con respecto a las habilidades sociales; la victimizacién se redujo significativamente en
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ambos grupos (intervencion y comparacién), aunque en mayor cantidad en el grupo intervencion. Conclusion: las habilidades
sociales son importantes en mediaciones contra el acoso escolar y pueden fundamentar intervenciones intersectoriales en el drea de
la salud, con el fin de favorecer el empoderamiento de las victimas mediante la mejoria de sus interacciones sociales y de la calidad

de vida en la escuela.

Descriptores: Violencia; Acoso Escolar (Bullying); Agresion; Habilidades Sociales; Salud Escolar.
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INTRODUCAO

Ao longo da ultima década no Brasil houve um aumento
de pesquisas direcionadas a um tipo especifico de violéncia
escolar denominado bullying, que envolve agressoes intencio-
nais, repetitivas e praticadas em uma relacdo de desigualdade
de poder entre vitimas e agressores'?. As agressoes geral-
mente ocorrem longe dos adultos e envolvem agravos fisicos,
verbais ou relacionais como, por exemplo, espalhar boatos e
isolar socialmente a vitima®. A Organizagao Mundial de Sau-
de aponta o bullying como um problema generalizado a nivel
mundial®, com taxas de ocorréncia que variam de 7% a 43%
para vitimas e de 5% a 44% para os agressores®®, apresentan-
do média geral de 26%?. No Brasil, a Pesquisa Nacional de
Saude do Escolar indicou uma média de ocorréncia de 28%®.

Por ser de dificil identificagdo pela equipe educacional, o
bullying pode ocorrer por longos periodos e, assim, afetar ne-
gativamente a escolaridade, a satde e a qualidade de vida dos
estudantes envolvidos (vitimas, agressores e testemunhas)®. En-
tretanto, as vitimas constituem um grupo mais vulneravel por
sofrerem direta e indiretamente as agressoes. Portanto, deman-
dam intervengdes que interrompam a violéncia que sofrem. Al-
gumas consequéncias negativas para esse grupo de estudantes
sdo a sensacgao de inseguranca, o baixo desempenho escolar, a
depressao, a insonia e o suicidio®1?,

A maioria dos estudantes vitimizados, conhecidos como
vitimas-tipicas, apresentam caracteristicas pessoais relaciona-
das a auséncia de condigbes para autodefesa e para pedidos
de ajuda a colegas e professores, tais como timidez, ansiedade
e poucos amigos'%'?. Contudo, existe ainda um outro perfil
referente as vitimas-agressoras, caracterizadas por apresenta-
rem elevados indices de vitimizagdo, bem como de agressao:
possuem comportamento desorganizado e impulsivo, reagem
ineficazmente nas agressdes e carecem de habilidades de
resolucao de conflitos para resolverem adequadamente seus
problemas relacionais. As vitimas-agressoras encontram-se
em maior risco de rejeigao social e de desenvolvimento de
problemas psicossociais™.

Os dois perfis possuem uma caracteristica em comum que
é a auséncia de habilidades sociais. Habilidades sociais cons-
tituem comportamentos que permitem que uma pessoa seja
julgada competente no desenvolvimento de alguma tarefa
social. Uma pessoa socialmente habilidosa inicia e mantém
amizades com facilidade, resolve problemas interpessoais de
forma a ndo gerar mais conflitos e possui um bom controle
emocional’. A melhoria das habilidades sociais dos estu-
dantes vitimizados é importante para promover neles maior
competéncia social e emocional, auxiliando na reducdo da

condicdo de vulnerabilidade ao bullying por facilitar a cons-
trucdo de amizades, resolucdo de conflitos, autocontrole
emocional e estratégias de enfrentramento adaptativas®',

Intervencoes baseadas em habilidades sociais tém sido
desenvolvidas em diferentes paises e algumas delas seguem
orientagcao da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), que re-
comenda o desenvolvimento de intervencgdes direcionadas a
prevencao e reducdo da violéncia escolar como iniciativa de
promocao de satde e melhoria da qualidade de vida dos es-
tudantes®'”, Esse tipo de intervencdo apresentou sucesso na
reducao de vitimizacdo nos Estados Unidos"'®, pais em que a
maioria dos programas antibullying apresenta efeitos minimos.
Na Austrélia, também houve reducao significativa na vitimiza-
Cao para vitimas que apresentavam sintomas de ansiedade™.

Alguns periodos da escolarizagao sao marcados por mu-
dancas que demandam dos estudantes esforcos de adaptagao
potencialmente facilitados por niveis mais elevados de habi-
lidades sociais®?. Na transicdo do quinto para o sexto ano,
por exemplo, os estudantes precisam lidar com a mudanca
de escola, com a reestruturacdo das matérias escolares, com
alteracoes na forma de interacdo com os professores, além
de ainda se relacionarem com maior quantidade de colegas
desconhecidos?*??, Nesse contexto, a auséncia de habilida-
des sociais das vitimas pode dificultar o estabelecimento de
amizades, a autodefesa perante agressdes e a adaptacdo em
geral durante o periodo de transicao escolar.

A literatura sinaliza a necessidade de intervir precocemen-
te na violéncia, com vistas a preveni-la e promover comporta-
mentos saudaveis, evitando o desenvolvimento de problemas
escolares e de satde dela decorrentes?®. Nesse contexto, €
importante também verificar se os resultados das intervencoes
persistem no tempo ou ficam restritos a um pequeno periodo
apos a sua realizacao. Intervencoes mais efetivas sdo aqueles
que conseguem manter seus resultados por longos periodos
apos a sua implementagao"?.

OBJETIVO

Verificar se a melhoria de habilidades sociais e emocionais
reduz a vitimizacao por bullying em estudantes do 6° ano
escolar ap6s 12 meses apos a finalizacao da intervencao.

METODO

Aspectos éticos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Ftica em Pesquisa da
Escola de Enfermagem de Ribeirao Preto da Universidade de Sao
Paulo. A Diretoria Regional de Ensino e os diretores das escolas
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também autorizaram a realizacdo da pesquisa. Os pais/responsa-
veis consentiram a participacdo dos estudantes por meio da assi-
natura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE. Os
adolescentes assinaram o Termo de Assentimento. Em todas as
etapas da investigacdo, foram seguidas as recomendacoes e orien-
tacoes da resolucao 466/2012 do Conselho Nacional de Sadde.

Desenho, local do estudo e periodo

Trata-se de um estudo de intervencao com delineamento
quase-experimental realizado em seis escolas publicas de
uma cidade localizada no interior do estado de Sao Paulo. As
avaliacoes de pré e pos-teste com os grupos de intervencgao
e 0s grupos de comparagao ocorreram respectivamente nos
meses de marco e junho de 2015. Verificou-se a realizagao da
intervengao baseada em habilidades sociais entre os meses de
marco e maio de 2015. A avaliagao de seguimento (follow up)
ocorreu um ano depois, no més de junho de 2016.

Populacao do estudo e critérios de inclusao

O quantitativo de 522 estudantes do sexto ano de seis es-
colas publicas foi convidado a participar da pesquisa, do qual
411 sujeitos aceitaram responder os questiondrios. Posterior-
mente, foram identificadas 85 vitimas, com 5 desisténcias de
participacdo durante as sessbes, sendo excluidas da amostra
final, que contou com 78 participantes, 40 (51,3 %) vitimas ti-
picas e 38 (48,7%) vitimas-agressoras. Os critérios para inclu-
sao foram os seguintes: ser um estudante frequente nas aulas,
possuir autorizagao de um responsavel para participacao no
estudo e ser vitima de bullying. Considerando-se a amostra
com 78 sujeitos, com uma magnitude do efeito de 0.22 (entre
baixo e médio), obtemos um “poder amostral” de 64%.

Protocolo

Foram realizadas oito sessdes semanais nas escolas, com du-
racao de 50 minutos cada. A composicao de cada grupo foi de 8
a 10 participantes. As sessoes se desenvolveram com contetidos
e atividades relacionados a habilidades de civilidade, fazer ami-
zades, empatia, autocontrole e expressividade emocional, asser-
tividade e solucdo de problemas interpessoais’'®. A intervencao
foi desenvolvida por um dos pesquisadores responsaveis pelo
estudo, ocorrendo o desenvolvimento dos contetidos e ativida-
des de acordo com instrugoes especificas', com o objetivo de
assegurar a fidelidade na aplicacao da intervencao.

A estrutura das sessdes baseou-se em técnicas cognitivo-com-
portamentais: role-play, dramatizagoes, reforcamento positivo,
modelagem, feedback, videos e tarefa de casa. Cada encontro
se organizou em trés momentos: 1) inicio - os participantes co-
mentavam as tarefas de casa, recebendo feedbacks, orientacoes
e apoio do grupo e coordenador, sendo realizado em seguida
um resumo breve do encontro anterior; 2) meio - realizacao das
atividades programadas para o encontro; 3) final - atribuicao de
tarefas de casa e feedback do encontro realizado pelos participan-
tes e coordenador. As tarefas de casa eram estratégias destinadas
ao oferecimento de apoio aos estudantes na generalizacdo das
habilidades sociais em outros contextos distintos do ambiente da
intervengdo. No processo interventivo, também foram incluidos
estudantes ndo envolvidos em situagdes de bullying como um
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componente extra, com o objetivo de promover a interacao das
vitimas com pares pré-sociais e estimular a formagao de amiza-
des que aumentassem o apoio social e a ajuda a elas oferecida.
Porém, os resultados apresentados neste artigo sao referentes so-
mente as vitimas que foram o foco do estudo.

Os participantes foram distribuidos nos grupos de interven-
cao e de comparacgao dentro das mesmas escolas, de modo a
constituirem amostras comparaveis. Assim, as nove salas de aula
do grupo de intervencao e as nove salas de aula do grupo com-
paracao apresentavam quantidades semelhantes de estudantes
vitimas, agressores e nao envolvidos em situacoes de bullying.
Todas as vitimas e ndo envolvidos das salas de aula do grupo de
intervencdo foram convidados a participar da intervencao. To-
dos aqueles que consentiram participaram da intervengao pro-
posta. Os estudantes foram distribuidos nos grupos (intervencao
e comparac¢ao) em proporcao média de 40-50% vitimas e 50-
60% de ndo envolvidos. O mesmo procedimento ocorreu para
0 sexo, pois havia mais meninas do que meninos.

A mensuracdo da quantidade de bullying praticado ou so-
frido pelos estudantes, bem como a definicao do perfil a que
se enquadravam (vitimas, vitimas-agressoras, agressores € nao
envolvidos), foi obtida pela aplicagao da Escala de Vitimizacao e
Agressao entre Pares - EVAP?¥, que forneceu a média de vitimi-
zacao, agressao total, por participante dos grupos (intervencao e
comparacao) e a definicdo dos perfis. A dificuldade em praticar
as habilidades sociais foi avaliada com o Sistema Multimidia de
Habilidades Sociais para Criancas - SMHSC®%, que forneceu es-
cores padronizados para cada sujeito, sendo utilizados para cal-
cular as médias dos grupos. A Escala Sociométrica®® forneceu
0s escores brutos dos participantes pela soma das indicacoes
recebidas nas varidveis aceitagao pelos pares, poucos amigos,
resolucdo de conflitos e simpatia. Os grupos foram avaliados
com 0s mesmos instrumentos antes da intervencao (pré-teste),
apés a intervencao (pos-teste) e um ano depois (follow up).

Andlise dos resultados e estatistica

As andlises foram realizadas com o auxilio do programa SAS,
utilizando o procedimento de modelos lineares generalizados
(PROC GENMOD). Primeiramente, os resultados foram descritos
em média e desvio-padrao. Em seguida, procedeu-se a compara-
cao dos escores das varidveis de interesse com relacao aos tempos
(pré-teste e pds-teste) e aos grupos (intervencdo e comparacao).
Essa etapa foi realizada mediante modelos de regressao de Pois-
son com efeito aleatorio®. Tendo em vista que o desvio padrao
era maior do que a média para as variaveis dificuldade em habili-
dades sociais, poucos amigos, resolucdo de conflitos e simpatia,
adicionou-se um componente de “over dispersion” para corrigir
os resultados devido a variabilidade. Considerou-se para todas as
andlises um nivel de significancia de 5%, p<0,05.

RESULTADOS

Os dois grupos foram equivalentes em relagdo as carac-
teristicas sociodemogréficas, sendo a média de idade no grupo
de intervencao de 11,28 anos e no grupo comparacao de 11,21
anos. A proporcao do sexo feminino no grupo de intervencao
foi de 72,1% e no grupo de comparagao foi de 58,8%, diferenca
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ndo estatisticamente significativa (p = 0,07). A cor da pele foi
semelhante nos grupos (p = 0,566): grupo intervencao contou
com pardos (48,8%), brancos (38,4%), negros (8,1%) e outros
(4,7%); no grupo controle, verificou-se proporcionalmente par-
dos (43,1%), brancos (42,2%), negros (8,8%) e outros (5,8%).
Houve uma perda amostral de trés sujeitos do grupo interven-
¢ao (7,3%) da avaliacao pré-teste para a avaliagao de follow up
e de dois sujeitos do grupo de comparacao (4,8%).

A Tabela 1 apresenta as diferencas obtidas pelo modelo de
regressdo de Poisson para as varidveis em relacao ao grupo inter-
VeNgao e ao grupo comparagao nos tempos pré-teste e follow up.

Tabela 1 - Comparagao dos grupos (intervencdo e controle) em relagdo ao tempo (pré-teste/
follow up), via modelo de regressao de Poisson, Ribeirao Preto, Sao Paulo, Brasil
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DISCUSSAO

O objetivo deste estudo foi verificar se a melhoria de habi-
lidades sociais reduz a vitimizagao por bullying em estudantes
do 6° ano escolar apds 12 meses de intervencdo. Os resultados
demonstraram que a intervencao realizada atingiu seu objetivo ao
reduzir significativamente a dificuldade que as vitimas de bullying
possufam em praticar as habilidades sociais, resultado mantido
um ano apos a intervencao. Isso pressupde que os participantes
passaram a agir com mais civilidade, empatia, autocontrole emo-
cional, resolvendo os problemas interpessoais com os seus pares
de forma nao violenta, o que
é essencial a construcdo de
amizades, além de apresenta-
rem aumento de apoio social

Intervencédo (n = 38)

Comparacio (n = 40) e da capacidade para autode-

fesa de agressoes!'o1¥,

Pré-teste Follow up Pré-teste Follow up A aprendizagem de es-
Vitimizacao total 26,63(4,92)  20,19(8,26)**  25,95(4,27) 20,15(6,37)** tratégias de enfrentamento
Vitimizacao fisica 5,38(2,23) 4,62(2,67) 5,34(2,26)  4,06(2,03)* asserti‘(asf a“ad"% aum mai‘?r
Vitimizacao verbal 11,95(2,33)  9,15(4,01)**  11,63(2,02)  9,42(2,63)** dominio  emocional, - confi-
Vitimizacao relacional 9,30(2,40)  7,08(3,17)**  8,97(2,57)  6,67(2,77)** gurase como elemento que
Agresso total 20,50(5,38)  20,50(6,86)  19,89(6,71)  20,30(6,21) pode interromper o ciclo de
Agressdo fisica 523,02  577(1,82) 555237  5,73(1,96) agreﬁzozs © dasswtaum_e niar a
Agressao verbal 7,15(2,26) 7,96(3,22) 7,24(2,87) 7,61(2,81) 2;?; eadae Vigz Idna::r\i%ors;igj
Agressao relacional 8,18(2,91) 7,27(3,17) 7,11(2,81) 6,97(2,84) Esse empoderamento das vi-
Dificuldade em habilidades sociais ~ 1,95(1,06)  1,23(1,18)*  1,26(0,92) 0,79(1,12) timas, mediante a melhoria
Aceitacdo social 4,83(3,57) 5,70(4,14) 3,74(2,89) 3,84(3,73) das habilidades necessarias
Poucos amigos 1,03(1,39) 0,44(1,05) 0,32(0,53) 0,31(0,54) a diminuicdo da condicao de
Resolugao de conflitos 0,48(0,85) 0,89(1,25) 0,47(0,80) 1,00(2,18) vulnerabilidade ao bullying,
Simpatia 0,90(1,37) 0,85(1,06) 0,55(0,72) 0,84(1,35) indica também que ao lon-

Nota: Dados apresentados em média (desvio-padrdo); * = p<0,05; ** = p<0,01.

Os resultados indicaram reducao significativa na vitimizacao
total no grupo intervencao (B = 0,276, SE = 0,087, p <0,0001)
e no grupo comparagao (B = 0,252, SE = 0,062, p<0,0001).
Apenas o grupo comparacao apresentou reducao significativa em
relacao a vitimizacao fisica (B = 0,274, SE = 0,056, p = 0,013).
A vitimizacao verbal foi reduzida significativamente para ambos
0s grupos, no intervencao (3 = 0,266, SE = 0,111, p = 0,0008)
e no comparagdo (B = 0,210, SE = 0,065, p = 0,0045). A viti-
mizacao relacional igualmente apresentou reducao significativa
para as vitimas dos grupos intervencao (3 = 0,273, SE = 0,090, p
= 0,0024) e comparacao (3 = 0,297, SE = 0,086, p = 0,0006).
Nao houve diferencas significativas na variavel agressao, embora
a agressao total tenha aumentado em pequena quantidade no gru-
po comparacao. Somente o grupo intervencao apresentou redu-
cao significativa na dificuldade em praticar as habilidades sociais
(B =0,514,SE = 0,231, p = 0,026). A aceitacao pelos pares au-
mentou no grupo intervencao e diminuiu no grupo comparacao,
embora em niveis nao significativos. A indicagdo de poucos ami-
gos diminuiu nao significativamente para o grupo intervencao. A
resolucdo de conflitos aumentou para as vitimas dos grupos in-
tervencao e comparagao em niveis nao significativos. A simpatia
aumentou para ambos os grupos em quantidade nao significativa.

go da vida poderao lidar de
modo mais adequado com
situagoes semelhantes. Tal as-
pecto configura-se como importante, pois estudos indicam que a
auséncia de habilidades sociais pode manter-se inalterada ao lon-
go do tempo e implicar em baixa autoestima, ansiedade, timidez
e passividade, caracteristicas que predispdem os estudantes a vi-
timizagao e compromete-lhes o desenvolvimento saudavel'%2829),

Apesar da melhoria das habilidades sociais dos estudantes
vitimas participantes deste estudo, a vitimizagao foi reduzida
significativamente em ambos os grupos (intervengao e com-
paracdo), o que sugere que outras varidveis nao relacionadas
as habilidades sociais podem ter influenciado os grupos e co-
laborado para diminuir a quantidade desse fator na vivéncia
dos participantes. Uma possivel explicacdo é que a avaliagcdo
pré-teste foi realizada no inicio do ano letivo, no periodo de
transicao escolar. Assim, a maior vitimizagao pode ter ocorrido
devido aos intimeros desafios enfrentados pelos estudantes para
formarem novas amizades e se adequarem a nova organizacao
escolar?2V, A avaliacdo follow up ocorreu um ano depois, tem-
po suficiente para os estudantes estarem mais adaptados, terem
feito amizades e, consequentemente, serem suas interagoes so-
ciais assinaladas por menos situacoes de violéncia.

A mesma explicacdo, entretanto, nao se aplica a variavel
agressao que nao apresentou variacdo no grupo intervencao e
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aumentou nao significativamente no grupo comparagao. Ape-
sar de geralmente as vitimas responderem de forma passiva as
agressoes sofridas (submissao, choro facil, por exemplo), o que
possibilita o reforco das agressdes por sinalizarem aos agres-
sores seu éxito com as acoes®”, responder de forma agressiva
também pode aumentar a frequéncia da intimidacdo ao longo
do tempo®". O aumento da agressdo no grupo comparacao su-
gere que esse fator pode estar sendo utilizado como forma de
autodefesa ou resolucdo de conflitos. Assim, o melhor resulta-
do para o grupo intervencao pode se relacionar a melhoria que
apresentou em relacao as habilidades sociais e ndo a varidveis
desconhecidas, como ocorreu com a vitimizacdo. O resultado
do grupo comparacao também pode ter ocorrido por uma busca
de maior status ou aceitacdo social. O aumento da preocupacao
com status pode estimular a prética de agressées como forma de
autoafirmacao e busca por popularidade®?.

Os dados apresentados tratam-se de um resultado interes-
sante porque, embora os estudantes do grupo comparacao
agridam mais os seus colegas, também foram indicados pelos
pares com maior aceitacao. Resultado semelhante foi apre-
sentado em outro estudo no qual a prética de agressao pelos
meninos contribuiu para a maior aceitacao pelos pares®?. Isso
pode ocorrer em contextos nos quais a violéncia é considera-
da normativa no grupo de pares ou promotora de maior status
social para os estudantes agressores.

A aceitacao pelos pares também aumentou para o grupo de
intervencao e diminuiu a indicacao de possuir poucos amigos.
Apesar de nao apresentar diferenga significativa, o resultado
demonstra melhorias da posicao social das vitimas na percep-
cao dos pares. A convivéncia entre vitimas e nao envolvidos no
bullying durante as sessoes pode ter colaborado para o aumen-
to da amplitude da rede de pares dos participantes da interven-
¢do. Como o isolamento social é um aspecto de vulnerabilida-
de ao bulllying"®, todo resultado positivo deve ser valorizado.
Malgrado nao ser possivel atribuir a diminui¢ao da vitimizacao
a intervencao realizada, outros resultados atestam a positivida-
de do estudo, como a melhoria significativa nas habilidades so-
ciais e a tendéncia de melhoria na aceitacao pelos pares, assim
como na indicacao de poucos amigos, por exemplo.

Limitacoes do estudo

Este estudo apresenta algumas limitacoes. Primeiramente,
o instrumento utilizado na coleta de dados sobre o bullying
ndo avalia situacoes de cyberbullying, um tipo de agressao
que tem aumentado na atualidade, devido ao maior acesso
dos estudantes a internet e ao maior anonimato que essa prati-
ca agressora proporciona®. A alocacao dos participantes nos
grupos de intervencao e de controle ocorreu por sala de aula
e ndo por escola. O mais indicado seria distribuir as escolas, e
nao as salas de aula, entre os grupos, com vistas a evitar a pos-
sibilidade dos participantes da intervencao comentarem sobre
0 programa com colegas que integravam o grupo controle,
por frequentarem a mesma escola, embora em salas de aula
diferentes. Pesquisas futuras podem superar tais limitacoes ao
separarem os grupos de intervencdo e comparagao por escola
e ao utilizarem instrumentos que incluam também o cyber-
bullying, de modo a se avaliar a ocorréncia de agressoes via
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mensagens agressivas ou vexatdrias divulgadas por celular, e-
-mails, redes sociais ou paginas da internet.

Contribuicées para a area da Enfermagem e Saude

Para a area da enfermagem, o estudo aponta para um tema
ainda pouco explorado nos cendrios de pratica e atuagao pro-
fissional do enfermeiro®. Estudo recente demonstra que a
atuacao de profissionais da Atencao Primaria a Satde (APS) na
area da violéncia contra criancas e adolescentes de forma ar-
ticulada e intersetorial ainda configura-se como um desafio®®.
Assim, olhar para as potencialidades com foco na promocao
da saude, superando modelos preventivos com foco em pro-
blemas e doencas, desvela-se como essencial e coerente ao
cuidado em satde e em enfermagem. O profissional de enfer-
magem apresenta-se como essencial nesse debate, pelo seu
lugar privilegiado junto as equipes de satde, especialmente
na APS. As habilidades sociais podem ser associadas a Teorias
de Enfermagem para o delineamento da sistematizagao da as-
sisténcia junto a criancgas e adolescentes, tendo em vista acoes
que possibilitem o empoderamento e o protagonismo juvenil.

Oferece-se, ainda, subsidios para a reflexdo de equipes de
satde sobre a importancia de serem adotas metodologias ativas
e participativas para favorecer o desenvolvimento das habili-
dades sociais de estudantes que sofrem bullying nas escolas,
como também sobre o auxilio prestado as familias na escuta e
no enfrentamento em rede da questao®”. Ha subsidios que po-
dem nortear préticas de prevencao e enfrentamento do bullying
escolar por equipes de satide em atuacao intersetorial, em con-
sonancia, por exemplo, aos principios do Programa Saude na
Escola®, que incentiva atuacdes na atencdo primaria no pais
com foco em medidas de educacao e promocao da satide para
prevenir violéncias, o bullying, além de estimular a construcao
de uma cultura da paz nas escolas®?®.

CONCLUSAO

A reducao significativa na dificuldade de praticar habilida-
des sociais manteve-se ao longo do tempo, demonstrando o
sucesso da intervencdo em relacdo a essa variavel que repre-
senta um aspecto importante na interagao entre pares, espe-
cialmente nos periodos de transicdo escolar. Assim, as habili-
dades sociais podem fundamentar intervengdes intersetoriais
na area da satde, visando favorecer o empoderamento das
vitimas de bullying mediante a melhoria de suas interagoes e
qualidade de vida na escola. Por outro lado, como a reducao
significativa da vitimizagdo na amostra investigada nao pode
ser atribuida exclusivamente a melhoria nas habilidades so-
ciais, embora tenha havido maior reducao no grupo de inter-
vencao, sugere-se que outros modelos de intervencao sejam
testados na realidade brasileira, com vistas a identificacao das
variaveis mais efetivas em relacao a vitimizacao por bullying.
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