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RESUMO

Este trabalho aborda a epilepsia no contexto escolar, com foco no acolhimento, manejo e
cuidado de estudantes com essa condicdo. A pesquisa visa avaliar o nivel de conhecimento da
comunidade escolar sobre a epilepsia, identificando lacunas no entendimento e praticas
inadequadas no ambiente educacional. Por meio de questionarios aplicados via Google Forms,
sera investigada a percepc¢do de professores, gestores, funcionarios e alunos sobre a epilepsia,
suas manifestacdes e 0 manejo de crises. Apos essa andalise diagndstica, serdo implementadas
acOes de conscientizagdo e capacitacdo, como palestras e oficinas, voltadas para o
aprimoramento do acolhimento e da resposta a crises epilépticas. Espera-se que a pesquisa
promova maior compreensdo sobre a epilepsia, contribuindo para a criacdo de um ambiente
escolar mais inclusivo e seguro para 0s estudantes com essa condi¢éo.
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INTRODUCAO

A epilepsia é uma condi¢do médica que exige um diagndstico e tratamento especificos
para cada tipo de crise. No entanto, essa doenca ainda é pouco compreendida pela sociedade e
até por alguns profissionais de saude, o que muitas vezes dificulta o processo de orientagdo na
busca por um diagnostico correto, tratamento adequado e apoio as familias (Moreira, 2004). A
identificacdo precoce dos sinais das crises contribui para um diagndstico mais preciso, o que
pode melhorar o controle da condicéo.

Nesse sentido quando se trata de Epilepsia € preciso entender o contexto do

funcionamento cerebral.

“Nosso cérebro ¢ composto por bilhdes de células nervosas, que sdo os neurdnios.
Estes se comunicam por meio de sinais elétricos e quimicos. Quando ha uma descarga
elétrica sUbita e excessiva que interrompe a atividade normal das células nervosas,
pode ocorrer uma mudanc¢a de comportamento do individuo. Esta atividade cerebral
irregular que resulta em uma alteracdo no comportamento e/ou nos movimentos é
denominada crise epiléptica. (Associacdo Brasileira De Epilepsia, 2024, p. 24).
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Pelo fato de as descargas elétricas decorrerem em diferentes &reas cerebrais, as crises
epilépticas podem se apresentar de diversas maneiras ocorrendo até mesmo do paciente
apresentar diagnéstico de um ou mais tipos de crise. Considerando os diferentes tipos de
epilepsia, ha detalhamento de crises por meio de testemunha, além disso, os exames fisicos com
foco neuroldgico e psiquiatrico podem contribuir na defini¢do do diagndstico. Alguns exames
como eletroencefalograma (EEG) embora ndo obrigatorio para diagnostico, pode ser uma
ferramenta fundamental, visto que por meio desde é possivel observar a atividade elétrica do
cérebro, e quando alterado, localizar a area afetada (Zumberi e Symonds, 2015).

O principal recurso terapéutico para o tratamento das crises € o uso medicamentoso
dos anticonvulsivos que visam evitar as descargas elétricas irregulares no cérebro,
proporcionando uma melhor qualidade de vida para os pacientes. Este tipo de tratamento conta
com o compromisso do paciente em consultas regulares ao neurologista, uso correto do farmaco
e diario de registro de crises para adaptacdo da dosagem ou mudanga de medicamento quando
necessario.

Alguns tipos de epilepsia ndo respondem bem ao tratamento medicamentoso, podendo
continuar com episddios de crises recorrentes, 0 que as caracterizam como Epilepsia de Dificil
Controle Medicamentoso e Epilepsia Refrataria. Para estes tipos especificos, o tratamento
cirargico, a dieta cetogénica (DC) ou o uso do canabidiol tem demonstrado grande eficacia no
tratamento da doenca. Em relacdo ao ato cirdrgico, o Ministério da Saude faz algumas
ponderacdes para serem avaliadas, dentre elas “considerar em pacientes com crises epilépticas
focais resistentes aos medicamentos, descontroladas e incapacitantes, e se as crises sdo
originarias de uma regido que pode ser removida com risco inexistente ou minimo de alguma
disfungdo neuroldgica ou cognitiva (BRASIL, 2018, p. 45).

Percebe-se que ao longo da histéria foram construidas defini¢bes e conceitos diversos
impossibilitando um diagnéstico e tratamento assertivo. A International League Against
Epilepsy ( ILAE) para facilitar criou um guia de classificagcdo dos tipos crises de forma bem
direcionada, levando a entender que as manifestacfes das crises ocorrem de forma diversa e
ampla, a partir dessas classificagcGes propostas pela ILAE é necessario olhar a epilepsia ndo
como uma Unica doencga e sim um conjunto de epilepsias de forma multifacetada e heterogénea.
De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude cinquenta milhdes de pessoas no mundo séo
acometidas pela doenca, no Brasil o nUmero chega a trés milhdes (Moreira, 2004).

O paciente dos dias atuais precisa lidar com a carga histérica da epilepsia precisando
de enfrentar situacGes psicossociais como a vergonha de ter uma crise convulsiva em qualquer

hora e lugar, e diversos medos tais como: de serem taxados como uma pessoa louca, de serem
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considerados doente mental, de acharem que nédo sdo capazes de desempenhar habilidades como
as pessoas que ndo sdo acometidas pela epilepsia, de ndo conseguirem emprego por acharem
que sdo pessoas sem capacidade, de ndo acharem parceiros para se relacionar por causa do
diagnostico (Brasil, 2018)

O preconceito em relacao a epilepsia se estende em qualquer condi¢éo, no periodo da
infancia, o paciente enfrenta situacdes dificeis dentro do seio familiar pelo fato de que os
familiares expressam sentimento de tristeza, raiva, ansiedade e rejeicdo do diagndstico como
forma de poupar a crianca de toda a carga do diagnéstico da doencga. Outro fator ligado as
familias séo relacionadas a superprote¢cdo com essas criangas, passando a impressao de que sao
incapazes de desempenhar as habilidades cotidianas, a crianga interpreta por meio da
superprotecdo inseguranca e sente-se incapaz e olhando para si como um sujeito inoperante.

Dessa forma, lidar com a epilepsia envolve aspectos sociais e também de familia, ja
que ela esta diretamente ligada ao individuo com epilepsia. Precisa lidar com o preconceito,
com a sociedade e com toda a situacdo, e precisa compreender todos os aspectos envolvidos

nessa condi¢cdo medica.

No que tange a familia, o quadro de epilepsia exige dos familiares uma atitude de (re)
estruturacdo para enfrentar o problema tanto no &mbito familiar quanto perante a
comunidade na qual se inserem. Estudos indicam que os pais, temendo as
consequéncias dos quadros epiléticos, induzem seus filhos a se sentirem apreensivos
a respeito da epilepsia. Muitas vezes, 0s pais, tomados por temores tornam-se
superprotecdes e, como resultado, resistem a conceder independéncia a crian¢a nos
momentos sem crise. (Souza; Guerreiro; Guerreiro, 2000, p. 223)

Nos dias atuais, no Brasil, a epilepsia é vista como uma condic¢do neurolégica que
necessita de tratamento direcionado e para isso tem-se o Sistema Unico de Satde (SUS) que
viabiliza oferecendo tratamento gratuito desde o diagndstico, acompanhamento e tratamento.
(medicamento, cirurgia, medicina integrativa e outros meios dependendo do da classificacdo da
doenca.). Alem do tratamento de forma cientifica oferecido pelas politicas publicas para trazer
diagnostico assertivo e tratamento direcionado medicamentoso, existem na medicina alternativa
e integrativa formas de tratamento para amenizar os impactos da doenca tais como a
microfisioterapia, tratamentos por meio da linguagem do corpo, dieta cetogénica, terapia breve,
canabidiol, medicina bioenergética e outros (Brasil, 2018).

A partir do que foi apresentado pode-se afirmar que no Brasil os conceitos, as
definicdes e formas de olhar para a epilepsia mudaram evoluir positivamente em relacdo aos
estudos da doenca, no entanto, as politicas publicas de diagnostico, tratamento e inclusdo ainda

sdo minimas necessitando ampliagdo por parte do poder publico.
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Nesse contexto, o objetivo geral da pesquisa € avaliar como a comunidade escolar,
incluindo professores, gestores, funcionérios e alunos, compreende a epilepsia, e, a partir dessa
avaliacdo, implementar acGes de conscientizacdo para aprimorar o acolhimento e o manejo de
estudantes que tém epilepsia. Os objetivos especificos incluem verificar o conhecimento
existente sobre a epilepsia, identificar as praticas adotadas em situacdes de emergéncias durante
crises epilépticas e promover agbes educativas que melhorem a inclusdo e a resposta da

comunidade escolar diante de estudantes com essa condicao.

MATERIAIS E METODOS

A pesquisa ora em questdo foi elaborada com o objetivo de investigar o nivel de
compreensdo da comunidade escolar sobre a epilepsia e desenvolver ac6es de conscientizacdo
voltadas ao acolhimento, manejo e cuidado de estudantes que convivem com essa condicéo, ela
sera realizada em duas fases, sendo a primeira diagnoéstica e a segunda interventiva, com foco
em promover uma melhor integracdo e manejo de situacOes relacionadas a epilepsia no
ambiente escolar.

A pesquisa sera de carater descritivo com abordagem mista, integrando tanto dados
quantitativos quanto qualitativos. Na fase diagnostica, sera realizada uma coleta de dados por
meio de questionarios aplicados via Google Forms, que serdo distribuidos aos membros da
comunidade escolar (professores, gestores, funcionarios e alunos). Esses questionarios medirdo
0 nivel de conhecimento sobre a epilepsia, as atitudes em relacdo a condicéo e a forma como
situacOes de crises epilépticas sdo atualmente gerenciadas no ambiente escolar. As perguntas
incluirdo tanto questdes fechadas quanto abertas, além de escalas do tipo Likert para avaliar
percepcOes e crengas. A amostra sera composta pelos voluntarios que aceitarem responder ao
questionario e o anonimato dos participantes serd garantido durante todo o processo.

O formulario incluira perguntas sobre o conhecimento da epilepsia (sintomas, causas
e tratamento), a experiéncia prévia com crises epilépticas no ambiente escolar, a preparacao
percebida da escola para lidar com essas situacdes e as a¢Oes atualmente adotadas em casos de
crises. Esse instrumento também serd utilizado na fase interventiva, quando um segundo
questionario serd aplicado apds as ac¢les educativas, para medir o impacto das atividades de
conscientizacao e capacitacdo na comunidade escolar.

Com base nos dados coletados na fase diagndstica, a fase interventiva sera iniciada,
com o desenvolvimento de a¢des de conscientizacao e capacitacdo sobre epilepsia. Essas a¢oes
poderdo incluir palestras ministradas por especialistas na area de salde, oficinas praticas sobre

0 manejo de crises epilépticas e a distribuicdo de materiais informativos.
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A proposta € que essas atividades ajudem a sensibilizar a comunidade escolar e
promovam uma cultura de acolhimento e cuidado dos estudantes com epilepsia. Ap6s a
implementacao dessas a¢des, um segundo questionario sera aplicado para avaliar o impacto das
intervencdes na percepcdo e no conhecimento da comunidade escolar sobre a epilepsia. A
comparacao entre os resultados da fase diagndstica e os resultados pos-intervencdo permitird
verificar se houve aumento no conhecimento e mudanca nas praticas de acolhimento e manejo.

Quanto aos aspectos éticos, serd garantido o anonimato dos participantes e a
confidencialidade dos dados. Todos os envolvidos na pesquisa serdo informados sobre seus
objetivos e a participacdo sera voluntaria. Antes de responder ao questionario, os participantes
ter&o acesso ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que estara disponivel no
Google Forms. Além disso, a pesquisa sera submetida a um Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
para assegurar a conformidade com as diretrizes éticas vigentes.

Por meio dessa metodologia, espera-se ndo apenas diagnosticar o conhecimento sobre
a epilepsia no ambiente escolar, mas também promover a¢es concretas que resultem em um

ambiente mais inclusivo, preparado para acolher e cuidar de estudantes com epilepsia.

CONCLUSAO

A pesquisa sobre "Epilepsia e Educacdo: Acolhimento, Manejo e Cuidado” visa
preencher uma lacuna importante na compreensdo e resposta da comunidade escolar frente a
epilepsia, uma condicdo neuroldgica que afeta milhGes de pessoas no mundo. Ao investigar 0
nivel de conhecimento e as praticas da comunidade escolar, espera-se identificar mitos, medos
e atitudes inadequadas que possam comprometer o acolhimento e o cuidado de estudantes com
epilepsia.

A implementacdo de acbGes de conscientizagcdo, como palestras e oficinas, €
fundamental para transformar esse cenario, promovendo uma cultura mais inclusiva e
informada, capaz de lidar com as crises epilépticas de forma segura e acolhedora. Além disso,
0 impacto dessas intervencgdes sera avaliado, medindo as mudancas no nivel de conhecimento
e nas atitudes dos participantes, garantindo que as praticas no ambiente escolar evoluam para
um melhor manejo da epilepsia.

Essa pesquisa destaca a importancia de a¢des educativas no espaco escolar, que ndo
sO contribuem para a seguranca e bem-estar de estudantes com epilepsia, mas também para a
criacdo de um ambiente de aceitacdo, empatia e inclusdo, valores essenciais para 0

desenvolvimento de uma educagdo mais humanizada e consciente.
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