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RESUMO
O objetivo desse artigo é abordar alguns conceitos que visam
explicar como o cérebro funciona e aprende, em seu contexto
puramente biolégico, fazendo uma ctitica ao processo de desen-
volvimento baseado somente nos aspectos biolégicos em detri-
mentos dos aspectos sociais, fortalecendo cada vez mais a ideia
de que os ditos “problemas de aprendizagem” sejam entendidos
como “problemas do cérebro”. (CALIMAN, 2012), gerando
assim o fendmeno da medicalizacao. Pretendo problematizar as
teorias de base organicistas, com base na psicologia Historico-
-Cultural de Vygotsky. Utilizaremos os autores: Caliman (2000,
2012, 2014, 2017); Richter (2012); Hartt (2008); Cosenza; Guerra
(2011); Kandel (2021); Rotta (2016); Figueira (2014); Collares
(2010); Guarido (2010); Vygotsky (1989, 1991, 2017); Collares e
Moysés (1996, 1997, 2013); Moysés e Lima (1982); Illich (1975);
Gaudenzi e Ortega (2012). Partindo de uma geracdao que exalta o
cérebro biolbgico, como sendo o cérebro que aprende. Podemos

observar que os diagnésticos de transtornos de aprendizagem
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sdo associados a uma perspectiva que desconsidera o fato de que
a vida escolar é constituida por uma multiplicidade de fatores
afetivos, coletivos e sociais, transferindo assim a questdo para o
individuo e patologizando-o. A demanda social vem exigindo cada
vez mais dos futuros cidadaos aptidGes voltadas a produtividade
e funcionalidade, sendo assim, a escola torna-se alvo, pois é nela
onde essas habilidades sdo desenvolvidas, e para aqueles que
fogem a esse padrio estabelecido socialmente, restaria o recurso
do diagnoéstico e dele geraria a medicalizacio.

Palavras-chave: Educacio; Medicalizacdo; Problemas de Apren-

dizagem.
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WAYS OF UNDERSTANDING SCHOOL LEARNING
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ABSTRACT
The purpose of this article is to approach some concepts that
aim to explain how the brain works and learns, in its purely bio-
logical context, criticizing the development process based only on
biological aspects to the detriment of social aspects, increasingly
strengthening the idea that the so-called “learning problems” are
understood as “brain problems”. (CALIMAN, 2012), thus genera-
ting the phenomenon of medicalization. I intend to problematize
the organicist theories, based on Vygotsky’s Historical-Cultural
Psychology. We will use the authors: Caliman (2006, 2012, 2014,
2017); Lisbon (2014); Richter (2012); Hartt (2008); Cosenza; War
(2011); Kandel (2021); Rotta (2016); Figueira (2014); Necklaces
(2010); Guarido (2010); Vygotsky (1989, 1991, 2017); Collares
and Moyses (1996, 1997, 2013); Moyses and Lima (1982); Illich
(1975); Gaudenzi and Ortega (2012). Starting from a generation
that extols the biological brain as the brain that learns. We can
observe that the diagnoses of learning disorders are associated

with a perspective that disregards the fact that school life is cons-
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tituted by a multiplicity of affective, collective and social factors,
thus transferring the issue to the individual and pathologizing
him, because that is where these skills are developed, and for
those who escape this socially established pattern, the diagnostic
resource would be left and it would generate medicalization.

Keywords: Education; Medicalization; Learning Problems.

INTRODUCAO

Em virtude de diversos motivos sociais o estudo da neu-
rociéncia, tem colocado em contestacdo o saber pedagbgico
o concebendo insuficiente para compreender os problemas de
aprendizagem, constantemente simplificando os saberes pedago-
gicos em desvantagem dos saberes da medicina, tirando assim,
o protagonismo do educador. Nosso objetivo geral é examinar
o processo de medicalizagdo dos problemas de aprendizagem e
problematizar teorias de base organicistas.

Nossos comportamentos e sentimentos de alguma forma
sdo catalogados. Para a medicina hoje, qualquer sentimento
ou comportamento pode ser extinto ou controlado através de
medicamentos. Controlar pela quimica as nossas emog¢does tém
sido uma pratica cada vez mais comum.

Neste cendrio, 2 medicina define os critérios de saude e
doenca, normalidade e anormalidade, em concordancia com
normas sociais estabelecidas, utilizando como critério para a
definicao da normalidade e anormalidade do comportamento
humano, o cérebro disfuncional. O que nio funciona bem ¢é
patologizado, automaticamente. Esse movimento, dentro da dili-
géncia capitalista, tem se mostrado extremamente vantajoso para
a inddstria farmacéutica, que tem contribuido para o crescimento
do controle psicofarmacolégico do comportamento humano.

Segundo Caliman (2017, p. 2) o mercado farmacéutico é um
dos setores da economia brasileira que mais cresceu nos ultimos
anos. Suas vendas somaram R$42,78 bilhoes em 2011 - 18%
maior que o ano anterior. No V Férum Nacional de Medicamen-
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tos no Brasil (Agéncia Integra Brasil e Interlegis, 2013) — Acesso
e Inovacao, realizado em Brasilia em 2013, o Brasil é o oitavo
maior mercado de firmacos e medicamentos do mundo, com
uma previsao de ocupar a sexta posi¢ao em 2015.

DESENVOLVIMENTO

O cérebro, sempre foi um enigma para o ser humano, tanto
no seu funcionamento como em sua constituicdo, ao longo dos
anos foi estudado e com isso algumas “teorias” ou “conjectu-
ras” foram divulgadas ao longo desse caminho, lastimavelmente
diversas delas permanecem até hoje em nossa sociedade. Esses
“neuromitos” muito propagados alcancaram as escolas, na qual
muitas praticas pedagdgicas lamentavelmente sao relacionadas
nessas “conjecturas” ou concepg¢des errdneas sobre o funcio-
namento do cérebro. Neste artigo definimos o neuromito como
uma “concepgao erronea gerada por falha de entendimento, ma
leitura ou citacdo errada de fatos cientificamente provados, uti-
lizada nas pesquisas sobre o cérebro, na educagdo e em outros
contextos” (OCDE, 2003, p. 48) empregaremos essa defini¢ao ao
longo do texto, em momentos que fizermos mencdo a estudos
que sao mal interpretados ou que ja foram refutados pela ciéncia.

Percebe-se que os neuromitos surgiram no “abismo” identi-
ficado por ele entre as pesquisas realizadas pelos neurocientistas e
a necessidade crescente por informagoes sobre o cérebro demons-
trada pelos educadores. Essas informagdes equivocadas acabam
produzindo uma desinformagao sobre os processos de aprendi-
zagem que podem gerar consequéncias ainda maiores no campo
educacional, interferindo e gerando uma concep¢io incorreta de
que maneira se da o processo de aquisi¢do da aprendizagem.

Diversas das literaturas salientam o lado biolégico em detri-
mento do social-comportamental, oferecendo uma compreensiao
de que para sermos bons professores e que para fazer com
que um aluno aprenda, precisamos dominar os conhecimentos
acerca do funcionamento do cérebro, assim, estaremos habili-
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tados a realizar melhor nosso papel em sala de aula. Segundo
Richter (2012), que analisou as publicaces da revista Nova Escola
houve uma crescente disseminacio de informacdes referentes
a transtornos de aprendizagem, principalmente o TDAH. Em
resultado dessa analise foi constatado que a partir do ano 2000,
as publicacGes que faziam referéncia a neurociéncia e a aprendi-
zagem, procuravam estabelecer relacoes entre as manifestagoes
comportamentais dos alunos, tais como a aten¢do e a agressi-
vidade ao desenvolvimento ou fun¢bes bioldgicas do cérebro.
Enfatizando que essas manifestacdes do comportamento fossem
consequéncias de alguma disfuncio cerebral bioldgica.

A ciéncia do cérebro se constitui por distintas perspecti-
vas, ¢ diferentes conceitos, pois cada pesquisador dessa area,
emprega nomenclaturas diferentes e frequentemente discordam
em seus conceitos acerca dos inimeros assuntos relacionados a
neurociéncia e a educacgdo. Apesar disso, as nomenclaturas mais
empregadas sao Neuropsicopedagogia, Neurociéncia pedagdgica,
Neuroaprendizagem, Neurodidatica, Neurofisiologia da apren-
dizagem ou Pedagogia neurocientifica.

No decorrer de todo o trabalho de pesquisa, serdo citados
autores pertinentes a neurociéncia que mencionam a aprendiza-
gem, com a intensdao de analisar e refletir, entendendo quais liga-
coes sao estabelecidas entre essas duas areas do conhecimento,
constatando que nem todos os pesquisadores compartilham de
uma mesma légica sobre o tema neurociéncia e aprendizagem.
A visdo e os conceitos sobre as dificuldades de aprendizagem
sdo divergentes entre os autores, tratando essas dificuldades
como pertencentes ao sujeito bioldgico, levando ao diagndstico
e a medicalizacao.

Para Cosenza e Guerra:

As estratégias pedagogicas promovidas pelo processo de

ensino-aprendizagem, aliadas as experiéncias de vida as
quais o individuo é exposto, desencadeiam processos como
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a neuroplasticidade, modificando a estrutura cerebral de
quem aprende. Tais modificagdes possibilitam o aprendi-
zado dos novos comportamentos. (COSENZA; GUERRA,
2011, p. 142).

Verificamos uma concepg¢ao mais ampla do ser humano,
fazendo mencdo ao bioldgico, juntamente com as experiéncias
vividas e a media¢io, como provocador da aprendizagem cons-
tituindo e permitindo a partir dessas experiéncias alteracoes das
estruturas bioldgicas cerebrais.

Contudo, nem todos os pesquisadores manifestam em suas
pesquisas a neurociéncia associada a educacdo dessa forma.
Kandel (2021) defende que:

A aprendizagem ¢é, na verdade, nada mais nada menos
do que uma série de alteragdes que ocorrem nas células
nervosas que compoem nosso cérebro. Quando uma dada
célula esta envolvida em aprender, ela literalmente cresce. O
processo nao ¢ exatamente analogo ao que acontece quan-
do se exercita um musculo, mas é bem semelhante. O que

acontece é que um neurdnio desenvolve novos terminais
sindpticos (KANDEL, 2021, p. 51).

Tal interpretacdo inclina-se a compreensio de que o funcio-
namento do cérebro ¢ fundamental para pensar exclusivamente
no desenvolvimento biol6gico. Com isso, leva-se a um entendi-
mento e uma interpretacdo de que problemas de aprendizagem
sao produzidos quando o cérebro nido executa suas fungdes de
forma correta, estendendo frequentemente a tratamentos para
as dificuldades ou transtornos da aprendizagem, nio levando em
conta outros elementos que constituem parte do aprendizado,
tal como as intera¢cOes existentes nesse ambiente.

Rotta (2016) diz que:
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A plasticidade cerebral é dependente dos estimulos am-
bientais e, por conseguinte, das experiéncias vividas pelo
individuo. Os estimulos ambientais constituem a base
neurobiolégica da individualidade do homem. (ROTTA,
2016, p. 469).

A plasticidade cerebral é a habilidade que um neurdnio
tem de transportar de forma eficaz e rapida os seus sinais qui-
micos e elétricos. O processo de mielinizacdo dos neuronios é
de extrema importancia a fim de que as formacdes sinapticas,
carregue os impulsos quimicos e elétricos de um corpo neuronal
a outro. Quando Rotta (2016) alega que a plasticidade cerebral
depende das experiéncias vividas pelo individuo e dos estimulos
ambientais, achamo-nos mais proximo do ser humano complexo
e social e nao do ser humano unicamente biolégico.

Caliman (20006) apresenta o conceito de biodiagnésticos de
modo que é funcdo da ciéncia diagnosticar, libertar ou modificar
o comportamento de condescendéncia da sociedade em relagao
aos alunos que manifestem alguma dificuldade de aprendizagem,
posto isso, a ciéncia a0 emprenhar-se a atestar que a culpa é do
cérebro e do corpo, e ndo de outros fatores, como o ambiente
em que esse aluno vive, com quem ele convive e qual sociedade
ele esta inserido culpabilizando até mesmo o sujeito. Gerando
os fenémenos dos biodiagnésticos deslocando-se ao fenémeno
constantemente da medicalizacio.

Para Caliman (2006) a sociedade provoca uma demanda
por sujeitos mais produtivos refor¢ando a idealizagido e dizendo
que o verdadeiro “eu” é racional, empreendedor, autbnomo e
bem-sucedido. Sendo assim, fortalece as explica¢des biomédicas
para os comportamentos definidos como “normais e anormais”,
tornando o diagnostico o indispensavel dispositivo na explicacdo
e na intervencao dos processos de aprendizagem. (FIGUEIRA;
CALIMAN 2014).
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Quando a performance produtiva e de sucesso é esperada, o
aluno deve ser contido para dar lugar ao eu racional, controlado
e organizado e muitas vezes para que isso seja alcancado em
um periodo curto e rapido, usa-se do artificio da medicalizacio,
assim teremos um aluno com uma postura mais atenta, organi-
zada e produtiva como se é esperado pela sociedade e familiares.

Caliman faz referéncias as diferencas entre o eu auténtico
e ao eu racional, como sendo duas identidades diferentes adqui-
ridas pelos alunos com a medicalizagao.

O eu auténtico ¢ aquele que nio depende do medicamento
para se manifestar. A sensagdo é que a medicagdo gera um
outro eu, cla altera a identidade da crianca de uma forma

nem sempre desejada. (CALIMAN, 20006, p. 141).

Em seu eu auténtico a crianga pode ser o que ele realmente
¢, de forma natural e espontdnea, longe das exigéncias sociais
de produtividade. O eu auténtico da crianga ¢é silenciado, dando
lugar ao eu manipulavel socialmente entendido como o ideal ou
o desejado, diante dessa demanda social professores e responsa-
vels tornam-se pecas fundamentais e manipulaveis frente a legi-
timacao da area médica. Essa normalizacio da infancia oferece
a consisténcia necessaria ao saber e as praticas de normaliza¢io
de todas as etapas e dimensdes da vida social e individual.

Compreendemos assim, que com a aproximag¢iao da neuro-
ciéncia no ambiente educacional, houve muitas mudancas, tanto
nas praticas pedagogicas dos professores como nas institui¢oes
escolares, do mesmo modo com que a sociedade entende e
participa de toda essa complexa transformacio. Embasados
em estudos das neurociéncias os professores e profissionais da
educacdo se vém respaldados nesse discurso médico, recorrendo
muitas vezes aos diagndsticos predominando a concepgio de que
o problema do nio aprender é um problema individual, do cére-
bro que nao aprende ou mostra alguma deficiéncia, deslocando
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a discussao do eixo politico-pedagdgico para causas e solugdes
supostamente psiquicas ou biomédicas (COLLARES, 2010).

Guarido (2010) observa que as novas conquistas das cién-
cias genética e neuroldgicas, esta fortalecendo essas explicagoes
patologicas, biologicas e cerebrais, aparecendo como explica¢oes
dos comportamentos, sensa¢des e sofrimentos humanos.

Em contrapartida temos uma visao de aprendizagem e de-
senvolvimento bem diferente dessa apresentada, Vygotsky (2017)
expoem que o desenvolvimento e a aprendizagem ocorrem em
contato com o social, todo o aparato biolégico do ser humano,
sem contato com o social de nada adianta no desenvolvimento
e na aprendizagem. Seus estudos sobre o desenvolvimento da
mente humana, o pensamento, a memoria, atenc¢ao voluntaria e
a percepcao a partir da ciéncia foram grandes descobertas prin-
cipalmente sobre o papel da linguagem nesse processo.

Portanto, para Vygotsky a crianca nasce com as fungdes
psicologicas elementares, e ao longo do seu desenvolvimento
e sua maturacao bioldgica, vai adquirindo percep¢des sobre o
ambiente e o mundo, gerando assim a consciéncia de um todo
maior. Sabemos que o desenvolvimento biolégico ocorre em
todos os seres vivos, mas ele nao deve ser visto como algo deter-
minante nos seres humanos, pois como ja sabemos a influéncia
social e a interacdo com o meio tem um papel fundamental no
desenvolvimento desse individuo.

No final da década de 80 e inicio da década seguinte, no
Brasil surgiram as primeiras propostas curriculares baseadas
nos principios vygotskianos, Oliveira (1992), Futeski(2661) e
Duarte (2001) que buscaram, com objetivos distintos, organizar
as apropriacoes das ideias de Vygotsky. Mesmo com essa rapida
penetracdo dos conceitos e metodologias, faltou uma compreen-
sao mais profunda e abrangente de seus pensamentos.

Em sua trajetoria académica e pessoal, fica evidente as
influéncias sociais da época em que ele vivia, esse processo de
interacdo entre ser social e aprendizagem ¢ visto amplamente
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em seus textos. Quando muda o foco da andlise psicoldgica do
campo biolégico para o campo da cultura.

Sendo assim, para Vygotsky (1989), ndo ha sujeito enquan-
to entidade metafisica, pois este s6 é a partir do outro, que o
constitui e é por ele constituido.

Um aspecto essencial do aprendizado é o conceito de zona
de desenvolvimento proximal; ou seja, o aprendizado desperta
varios processos internos de desenvolvimento, que sdo capa-
zes de operar somente quando a crianga interage com pessoas
em seu ambiente e quando em cooperagcao com seus pares.
(VYGOTSKY,1991 p. 10) “Nio s6 todo fené6meno tem sua
histéria, como essa histéria é caracterizada por mudangas qua-
litativas (mudanca na forma, estrutura e caracteristicas basicas)
e quantitativas.” (VYGOTSKY, 1991 p. 10).

Esta foi a maior razdo para a relevancia do trabalho de
Vygotsky, em 1924 ele se dedicou a construcao de uma com-
preensdo das func¢des psicoldgicas superiores, produzindo uma
critica devastadora das teorias que afirmam que as propriedades
das funcdes intelectuais de um individuo adulto sio resultado
unicamente da maturaciao cerebral, diante desse fato, estao de
alguma maneira pré-formadas na crianga, esperando simples-
mente a oportunidade de se manifestarem. (VYGOTSKY, 1991).

Assim como as criancas com alguma deficiéncia fisica, sdo
muitas vezes vistas como um ser humano com limitacGes biol6gi-
cas, ndo investindo no social e nas ferramentas de aprendizagem
que sdo capazes de fazer com que ultrapassemos as condi¢bes
e limita¢des que o biolégico impde.

De acordo com o materialismo histérico, mudancas histéricas
na sociedade e na vida produzem mudancas na “natureza humana
“(consciéncia e comportamento). Tendo um papel importante
para a construcio do pensamento de Vygotsky, pois o processo
da construcio das fun¢des psicologicas superiores sao produtos
dessa interacio, individuo com o meio social, sendo intermediado
por alguns instrumentos, como a linguagem, leitura e escrita.
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Vygotsky estendeu esse conceito de mediagao na interagao
homem-ambiente pelo uso de instrumentos, ao uso de signos.
Os sistemas de signos (a linguagem, a escrita, o sistema
de nuimeros), assim como o sistema de instrumentos, sdao
produzidos pelas sociedades ao longo da histéria humana
e mudam a forma social e o nivel de seu desenvolvimento
cultural. Vygotsky acreditava que a internalizacdo dos sistemas
de signos produzidos culturalmente provoca transformagdes
comportamentais estabelecendo um elo entre as formas iniciais
ou funcdes psicologicas elementares e tardias com as funcoes
psicoldgicas superiores do desenvolvimento para o individuo.
(VYGOTSKY, 1991).

Uma vez internalizado essa aprendizagem, derivadas desses
processos tornam-se parte das aquisicdes do desenvolvimento
da crianc¢a. Logo, ndo existe nenhum impedimento para que o
individuo nio aprenda, a interacdo e a mediagao sao capazes de
transpor as barreiras biologicas do nio aprender.

O termo medicalizacido é empregado por Collares e Moysés
(1996), quando se atribui ao fenémeno social do processo que
converte as questoes de bases culturais, educacionais, sociais, e
politicas, em questoes médicas procurando encontrar no ambito
médico as solugdes e causas para os problemas desse carater.

Portanto, problemas de aprendizagem sdo apresentados
como distirbios biolégicos e mentais, retirando continuamente
a autonomia das escolas e principalmente do professor, que se
encontram perdidos a frente de seu papel como provocador e
mediador do desenvolvimento e da aprendizagem.

O fenémeno chamado medicalizacdo apresenta-se da ba-
nalizacao de prescricoes de medicamentos e diagnodsticos para o
tratamento de alguns transtornos, principalmente o Transtorno
de Déficit de Atencido e Hiperatividade (TDAH), esses diag-
nosticos nao levam em consideracdao as func¢des psiquicas do
individuo envolvidas no desenvolvimento, isolando outros fatores
que sdo igualmente importantes no processo de desenvolvimento
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e aprendizagem, contribuindo assim, para uma concepgio pu-
ramente biolégica e organica. Orientando o desenvolvimento
humano sob um enfoque organicista, destacando o gendétipo
(heranca genética) pelo fendtipo (expressao da interagio entre
o gendtipo e o ambiente).

E inegavel que esse potencial genotipico constitui um
substrato importante, porém ndo se torna um reflexo linearmente
univoco do potencial, serd meramente a figuracio do potencial,
jamais o potencial.

Forrest (1974) apresenta uma biografia de Francis Galton,
o idealizador dos testes de inteligéncia, esses testes tinham por
objetivo a selecdo dos mais capazes para o aprimoramento da
espécie humana, em postura explicitamente eugenista, a cren¢a
no determinismo biolégico permite acreditar que a vida de um
individuo esta definida por seus genes, dando o entendimento
que os fenébmenos sociais seriam consequéncia da constitui¢ao
genética e ndo de uma construcio Histérico-Cultural.

Admitir a possibilidade de que a biologia seja modulada
pelas condicbes de vida, no campo da inteligéncia, como
alids ja se comprovou em inumeros outros campos, sig-
nifica excluir o determinismo biolégico do campo do
conhecimento cientifico, atribuindo-lhe o espago que lhe
¢ de direito: o dos discursos ideolégicos. (MOYSES E
COLLARES, 1997, p. 74).

No momento em que as dificuldades de aprendizagem sao
vistas como problemas particularmente organicos e bioldgicos,
isolamos as particularidades sociais que circundam as convi-
véncias especialmente humanas. Converte-se os sintomas que
sdo manifestos em uma doenca como condi¢io decisiva em um
diagnoéstico obscurecendo os aspectos subjetivos dos indicios
que nio se mostram perceptiveis, aqueles dos quais necessitam
ser descobertos e reconhecidos, limitando a visibilidade, visto
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que, sdo os indicios subjetivos que anunciam o que ja ocorreu, o
que ocorre e o0 que ainda vai ocorrer, revelando, assim, o tempo.

Silenciando assim a crianga, negando-lhe a voz para que nao
fale de si propria, de sua vida, negando o ser sujeito. Também
em uma relacio médica com pretensiao objetiva a neutralidade,
transforma a relacao sujeito-sujeito em objeto-objeto, com esse
olhar de distanciamento nio enxerga o todo, enfatizando as
falhas e deficiéncias, do que falta, pautados nas exigéncias de
“normalidades” impostas socialmente.

Esse olhar biologicista mediado pela abstra¢do do sujeito,
revela-se ainda na desconsideracdo do fato de que toda situagio
de teste ¢ artificial, geradora de tensao, podendo interferir como
o desempenho nas provas. Entende-se, que a énfase seja dada ao
que a crianca nio tem, ao que ela ndo sabe, aquilo que lhe falta.

Crian¢as que nao conseguem aprender os conceitos de
matematica e, na vida, fazem compras, sabem lidar com
dinheiro, sio vendedoras na feira. Nao tém memoria e
discriminacao visual, mas reconhecem uma 4rvore pelas
suas folhas. Ndao tém coordena¢io motora com o lapis,
mas constroem pipas. Nao tém criatividade e fazem seus
brinquedos do nada. Criancas que nao aprendem nada,
mas aprendem e assimilam o conceito basico que a escola
lhes transmite, o mito da ascensdo social, da igualdade de
oportunidades e depois assumem toda a responsabilidade
pelo seu fracasso escolar. (MOYSES & LIMA, 1982, p. 60).

Moysés e Collares (2013) p. 49 atribuem a medicina mo-
derna a tarefa de “legislar ¢ normatizar”.

O que ¢ saude ¢ o que é doenga, o que ¢ saudavel e¢ o
que nao ¢; quase “naturalmente”, passa a legislar também
sobre os critérios para identificar, segregar e silenciar (de
diferentes maneiras) os que afrontam as normas sociais.

(MOYSES E COLLARES, 2013, p. 49).
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A pratica conservada pela medicalizacao reproduz padroes
demarcados, possuindo como base a concepcao de normalidade
assentada em uma convencionalidade construida socialmente
e para a sociedade. Os discursos e manifestacdes de sujeitos
que sdo contrarias ou desviam-se desses modelos delimitados e
determinantes sao julgados, portanto distante da normalidade
resultando em sua grande maioria em sujeitos com alguma pa-
tologia. Consequentemente, a padronizacio gera a classificacao
dos comportamentos provocando essa diferenciaciao entre o
normal e o patolégico.

Excluindo o contexto social, cultural e histérico no qual o
sujeito esta inserido estamos desconsiderando uma constituinte
de seu desenvolvimento e forma¢ao como sujeito, posto isso, o
sujeito torna-se um ser meramente biolégico, constituinte de uma
determinacdo em sua constituicio como ser humano baseada em
sua genética e hereditariedade

Nessa logica, as dificuldades sio pensadas como exclusi-
vamente marcadas pela constitui¢do organica ou biol6gica do
sujeito. Assim, as manifestacdes e expressdes dos estudantes
que ndo se ajustam ou atendem ao que ¢ imposto como padrio
adequado e esperado na escola, siao classificadas como desvian-
tes e, por consequéncia, fora da normalidade. Acarretando, o
afastamento, a segregacio ¢ o reducionismo de uma questio
complexa e implicada por multiplos fatores, transfigurando-a
em uma questao médica a partir da diferenciacio e classificacao
entre o normal e o patoldgico.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante ao exposto nas literaturas podemos verificar que
medicalizar esta intrinsicamente ligado a uma sociedade que de-
manda respostas mais rapidas, para problemas que muitas vezes
necessitam de tempo e de um percurso mais longo, que seria o
processo de aprendizagem. Talvez tenha a ver com esquivar-se
das responsabilidades, amenizando os problemas de aprendiza-
gem com explicagdes puramente biolbgicas.
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Ainda temos muito a aprender, as ciéncias médicas também
precisam ser revistas, pois ainda ha muita dificuldade em definir
claramente sindromes, visto que na maioria das vezes observa-
-se somente um lado do sujeito, o lado biolégico. Médicos nao
estdo capacitados a verificar mais profundamente todos os fa-
tores complexos do ser humano, a medicina ndo pode esquecer
que sendo uma ciéncia humana, tem como forte viés social.
Detectamos que a medicalizagio reduz os fendmenos da vida,
minimizando as causas e os sujeitos, a fim de ter tratamentos
terapéuticos aplicados as massas e com baixos custos. Nesse
sentido devemos levar em conta que a medicina também tem
suas deficiéncias e incertezas, ¢ os tratamentos devem estar im-
buidos nio apenas de saberes técnicos, mas também de preceitos
éticos e humanos, fazendo com que a pratica mercantilizadora
da medicalizacao nao desvirtue o ato de ser médico.

Com os estudos de Vygotsky (1989, 1991) conseguimos
compreender que por meio da Psicologia Histérico-Cultural, o
ensino torna-se uma ferramenta fundamental para o enfrenta-
mento a medicaliza¢iao. Considerando entdo, nosso objeto de
discussio, o desenvolvimento da atencao voluntiria e o auto-
dominio da conduta, aqui exposto por Vygotsky (2017) como
Func¢ido Psicolégica Superior, sdo processos apartados de um
ensino organizado, da media¢io e vinculados a vivéncia e expe-
riéncia social. Com isso percebemos a importancia do ambiente
e das interacOes para o desenvolvimento da atenc¢io, em outras
palavras seria a atengdo dirigida o aporte para o desenvolvimento
dessa habilidade da atencao voluntaria, enriquecendo as praticas
cotidianas, oferecendo novos conhecimentos e modos de acio.

Em relagao ao dominio da conduta, Vygotsky (1989) nos
traz uma contribui¢do muitos consistente referente a aquisi¢ao
da linguagem e seu dominio, sendo que a aquisi¢ao e o dominio
da linguagem sdao aprendidos na escola e adquiridos no ambiente
social, principalmente na educacio infantil, onde a linguagem
adquire um papel fundamental, entrelacando pensamento e fala,
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fazendo com que essa crianga consiga expressar-se de forma cada
vez mais clara e légica. Sendo assim, ndo ¢ a idade cronolégica
que determina o estagio de desenvolvimento, mas sim a capacida-
de de compreensio e agdao dessa crianca, entramos aqui em mais
um conceito de Vygotsky (1991), de desenvolvimento proximal.
Utilizando e compreendendo esses dois principais conceitos, o
de medicacdo e zona de desenvolvimento de aprendizagem, os
professores comeg¢am a compreender como se da o desenvolvi-
mento e a aprendizagem, pois mesmo tendo conceitos diferentes,
o desenvolvimento e a aprendizagem sao indissociaveis.

Vygotsky (2017) destaca que a maior particularidade do
desenvolvimento infantil seria o fato de ele acontecer em condi-
¢bes de interacdo social, permitindo o desenvolvimento da forma
primaria (biologica) ja existente na crianca (VYGOTSKY, 2010).

Sendo assim, o papel de todos que estdo envolvidos com
o aprendizado da criancga, deve ser verificar como o meio social
estd organizado, possibilitando o desenvolvimento de determi-
nados aspectos na formacao da crianca.

Em rela¢do ao desenvolvimento da atengao, que ¢ um
dos aspectos que levam a medicalizagdo das criancas, Vygotsky
também traz subsidios que nos ajudam a entender esse processo
de aquisicdo da memoria, apontando que o desenvolvimento da
atencdo estd inter-relacionado a outras funcdes, principalmente
a funcdo do pensamento. Sendo que na primeira infancia o mais
caracteristico da aten¢ido ¢é sua dependéncia com o pensamen-
to, posteriormente essa relagdo se inverte pelo predominio da
atencdo voluntaria, ativa.

Logo em um primeiro momento, ¢ o adulto que direciona
a aten¢ao da criancga, por meio das mediagoes concretas e de-
pois abstratas, por meio da linguagem. A crianc¢a torna-se entio
capaz de subordinar sua atencio a fala do adulto e depois a sua
propria vontade.

Outro ponto que é muito recorrente nos diagnésticos
que produzem a medicalizagido siao as queixas a regula¢ido do
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comportamento infantil, o momento inicial do desenvolvimen-
to dessa funcdo se dia quando a crian¢a ainda ndo adquiriu a
linguagem, sendo assim, essa linguagem ainda niao consegue
atuar como regulador de suas agdes motoras. A crianca nessa
fase, tem como regulagdo de seu comportamento as suas agoes,
sendo assim, a crianga age, promove uma a¢ao para depois ter
a resposta, positiva ou negativa de sua acao por um adulto.
Nessa perspectiva consideramos as criangas menores como nao
conscientes de seus comportamentos, isso vai se desenvolvendo
a partir das interacdes que elas tém com o meio e da aquisicao
da linguagem. Aquela crianca que nio se enquadra no sistema
escolar, de sentar-se durante horas e prestar aten¢do ao que
esta exposto pelo professor, muitas vezes, mostrard em algum
momento uma dificuldade na aprendizagem, pois sua atencao
voluntaria ainda nao estd desenvolvida e o feedback de suas
acoes ndo sio compreendidos por meio da linguagem, que nessa
idade ainda ¢é precaria.

Com a aquisicdo da linguagem e seu enriquecimento, a
crianca consegue fazer uma analise verbal das situa¢oes, come-
cando a desempenhar um importante papel no estabelecimento
de novas conexdes de significados. Nesse momento a crianga
ja consegue orientar-se aos sinais dados com a ajuda das regras
verbais que ela tem formuladas para si. Ela torna-se capaz de
responder adequadamente a uma instrugao por exemplo.

Essas concepgodes trazidas pela teoria Historico-Cultural de
Vygotsky (1989) sobre o desenvolvimento se opdem radicalmente
aos modelos que se orientam os diagndsticos sobretudo porque,
deixam a espera de uma maturidade biolégica que possibilite a
crianga aprender.

O modelo de crianc¢a para Vygotsky (1991) ¢ aquele retrato
de crianca ativa, na constituicio das relacdes em seu meio social,
rica de possibilidades por ser capaz de estabelecer vinculos com
o mundo, com a realidade humano-social.
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