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RESUMO

As mudancgas ocorridas no ensino de ciéncias naturais e o material didatico na
educacao de jovens e adultos (EJA) fazem parte da histéria de um Brasil que luta
pela inclusdo dos que nao puderam alcancar conhecimentos em idade prépria. O
ensino de ciéncias naturais para a EJA tem como um dos objetivos promover a
compreensdo do jovem e do adulto sobre o funcionamento do corpo humano,
prevenindo doencas individuais e comuns na comunidade onde vivem.

Nossa pesquisa analisou como a apostila de ciéncias do Programa de
Educacéao de Jovens e Adultos (PEJA) do municipio do Rio de Janeiro apresentou
as doencas transmissiveis de notificacdo compulséria para o Estado do Rio de
Janeiro.

Os resultados mostraram que a apostila contém informacdes importantes,
bem estruturadas, contudo detectamos a falta de algumas informacgdes relevantes
sobre cadeia de transmissdo dessas doencas, importantes para a manutengcédo da
saude dos educandos.

Um questionario foi aplicado para sondarmos o conhecimento dos estudantes
sobre as doencas transmissiveis de notificacdo compulséria incidentes na regidao em
que residem. A dificuldade dos estudantes em reconhecerem essas doengas foi
detectada reforcando a importancia de se ter um material pedagdgico que possa ser
fonte de informacgao e consulta.

Concluimos, que no tema doencgas transmissiveis o material didatico utilizado
pela EJA no ensino da educacao basica, necessita de complementagao por parte do
professor para que ajude o aluno perceber a saude como entidade composta de

planos individuais e coletivos.
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ABSTRACT

The occured changes in the education of natural sciences and the didactic
material in adult and the young of education (EJA) are part of the history of Brazil
that fights for the inclusion of that they had not been able to reach knowledge in
proper age. The education of natural sciences for the EJA has as one of the
objectives to promote the understanding of the young and the adult on the
functioning of the human body, preventing individual and common illnesses in the
community where they live.

Our research analyzed as it emends of sciences of the Program of Young and
Adults of Education (PEJA) in the city of Rio de Janeiro presented the transmissible
illnesses of obligatory notification for the State of Rio de Janeiro.

The results had shown that it emends it contains important information,
structuralized well, however we detect the lack of some excellent information on
chain of transmission of these illnesses, important for the maintenance of the health
of the students.

A questionnaire was applied to investigate the knowledge of the students on
incident the transmissible illnesses of obligatory notification in the region where they
live. The difficulty of the students in recognizing these illnesses was detected
strengthening the importance of if having a pedagogical material that can be source
of information and consultation.

We conclude that in the subject transmissible illnesses the didactic material
used by the EJA in the education of the basic education, needs complementation on
the part of the professor so that it helps the pupil to perceive the health as composed

entity of individual and collective plans.



| — INTRODUGAO

I.1 - Historico da Educacao de Jovens e Adultos (EJA) no Brasil

A educacdo de jovens e adultos no Brasil vem desde os tempos colonial e
imperial, quando os religiosos exerciam uma agado educativa missionaria com
adultos. Porém nada foi realizado oficialmente nesses periodos, devido
principalmente a concepcao de cidadania apenas como direito das elites

econdmicas (MEDEIROS, 2005).

A educacdo de adultos definiu seu lugar na histéria do Brasil nas primeiras
décadas do século XX, quando comegou um sistema publico de educacao basica no
pais. O processo de industrializacdo e concentracdo populacional nos grandes
centros urbanos transformou a sociedade brasileira e, o analfabetismo passou a ser
considerado um grave problema social. O ensino basico gratuito acolhia setores
sociais diversos, o que incentivou o governo federal a tracar diretrizes educacionais

e a determinar as responsabilidades para estados e municipios (BRASIL, 1997).

A obrigatoriedade e a gratuidade do ensino primario para todos os cidadaos
brasileiros surgiu na década de 40 (BRASIL, 2002, vol 1), quando a Organizacao
das Nacdes Unidas chamou atencdo de governantes para a integracao dos povos
visando a paz e a democracia (BRASIL, 1997). Alguns movimentos desse periodo,
como Fundo Nacional de Ensino Primario (1942), Servico de Educacédo de Adultos
(SEA, de 1947), Campanha de Educacao de Adolescentes e Adultos (CEAA, de
1947), permitiram a educacgéo de jovens e adultos assumir sua identidade (BRASIL,

2002, v.1). Contudo, a década de 50 é marcada por criticas a esses movimentos,
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dirigindo-se para uma nova perspectiva pedagogica para educacao de adultos,

tendo como referéncia o educador pernambucano Paulo Freire (BRASIL, 1997).

No inicio dos anos 60 o pensamento pedagdgico e a proposta para
alfabetizacdo de adultos de Paulo Freire inspiraram os principais programas de
alfabetizacdo e educacédo popular. Os grupos de educadores engajados nesse
programa pressionaram o governo federal para que os apoiasse e estabelecesse
uma coordenacao nacional (MEDEIROS, 2005). A Educacéo de Jovens e Adultos,
antes oferecida apenas em nivel equivalente ao ensino primario, foi estendida ao
curso ginasial. A lei n° 4024/61 estabeleceu as faixas etarias de 16 anos para

certificacdo do curso ginasial e 18 anos para a colegial (BRASIL, 2002, vol 1).

Em janeiro de 1964, foi aprovado o Plano Nacional de Alfabetizacdo para
todo o Brasil, baseado nas propostas de Paulo Freire. A preparag¢do do plano, com
forte engajamento de estudantes, sindicatos e diversos grupos estimulados pela
efervescéncia politica da época, seria interrompida com o golpe militar de 1964 que

via esses programas como uma grave ameaga a ordem nacional (BRASIL, 1997).

A educacdo a distancia surge como uma nova modalidade de ensino
supletivo, amplamente apoiada pela ditadura militar, com realizacao de cursos nao-
presenciais em centro de estudos supletivos e telecursos (DI PIERRO, 2005; DI

PIERRO, 2001).

O Mobral (Movimento Brasileiro de Alfabetizagdo) surge em 1967 como
resposta do regime militar ao analfabetismo do pais. A partir de 1969, a producéo

de materiais didaticos e a supervisdo pedagdgica do Mobral passaram a ser



3

centralizadas e, a execucdo das atividades de responsabilidade das Comissdes

Municipais (BRASIL, 1997).

A lei 5.692/71 reformou o ensino de 12 e 2° graus e regulamentou o ensino
supletivo, conferindo a este a funcdo de repor a escolaridade nao realizada na
época adequada (DI PIERRO, 2005). O Programa de Educacdo Integrada (PEI)
passou a absorver os recém alfabetizados pelo Mobral que havia se expandido por

todo o Brasil (BRASIL, 1997).

O regime militar chega ao fim na metade dos anos 80 e o pais vivencia um
ambiente politico-cultural favoravel para que os sistemas de ensino publico
comecgassem a romper o modelo de ensino supletivo compensatério e a desenvolver
experiéncias inovadoras de alfabetizacdo e escolarizacdo de jovens e adultos (DI

PIERRO, 2005).

Em 1985, com a extingdo do Mobral, foi criada a Fundacao Nacional para
Educacédo de Jovens e Adultos - a Fundagdo Educar - que tinha, entre outras
fungbes a producédo de material, a avaliagdo de atividades e o atendimento as séries
iniciais do 12 grau. Em 1990 a Fundacéao foi extinta passando a responsabilidade
educativa de jovens e adultos realizada pelos 6rgaos publicos as entidades civis e

outras instituicdes (BRASIL, 2002, v.1).

A histéria da educacédo de jovens e adultos no Brasil chega a década de 90,
reivindicando reformulacdes pedagdgicas que, alias, vém se mostrando necessarias
em todo o ensino fundamental. Grande parte dos alunos que procuram a EJA é

constituida por pessoas que tiveram passagens fracassadas ou nao tiveram acesso
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ao ensino regular, garantindo a esses uma participacdo mais ativa no mundo do

trabalho, da politica e da cultura (BRASIL, 1997).

A Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo Basica Nacional (LDBEN) n.®
9.394/96 dedicou uma secao a educacao de jovens e adultos, reafirmando o direito
destes a um ensino basico oferecido gratuitamente. A referida lei alterou a idade
minima de 15 anos para a certificacao do Ensino Fundamental e de 18 anos para o

Ensino Médio (BRASIL, 2002, vol 1).

As Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educacdo de Jovens e Adultos,
resolucdo CNE/CEB n.? 1/2000, definem a EJA como modalidade da Educacao
Basica, afastando a idéia de compensagdo e suprimento, assumindo as de
reparacao, igualdade e qualificagdo — 0 que representa uma conquista e um avancgo

(BRASIL, 2002, v.1).

1.2 - A importancia do pensamento Paulo Freire para a EJA

Paulo Freire (1921-1997) foi um pernambucano que desistiu da advocacia
para transformar a histéria da educacao brasileira e internacional. Esse educador foi
um refugiado na época da ditadura militar (1964-1985) por formar eleitores
conscientes, através dos programas de alfabetizacdo dos trabalhadores operarios
do campo. Sua producdo versou sobre tematicas de implicacdo humana e social,
usando a educacdo para falar de problemas politicos, econdmicos e de ordem
emocional com os quais todo ser humano convive, acreditando que a cultura liberta

oprimidos e esses podem libertar os opressores (GENU, 2006).
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Freire inovou a alfabetizacdo de adultos ao utilizar a palavra tijolo extraida de
um grupo de operdrios, permitindo o desdobramento gramatical da palavra e
ampliando o vocabulério do grupo (GENU, 2006). Assim, a uva de “IVO VIU A UVA”
nao possuiria significado para os alunos que ndo consomem a uva, contudo, textos
contextualizados e com expressdes presentes no cotidiano do educando teria um
conteudo significativo e cumpriria alguma fungdo social (SILVA, 2005). Essa
experiéncia de alfabetizagdo de adultos, resultou no que o mundo conhece como

Método Paulo Freire (MEDEIROS, 2005).

O Método Paulo Freire consiste de trés momentos de dialética e
interdisciplinar entrelagados: a investigacao tematica que permite aos alunos e
professores buscarem palavras-temas do universo vocabular do educando e da
sociedade onde estd inserido; a tematizacdo que permite, através da codificacado e
decodificacao desses temas pelos alunos, a busca do seu significado social e da
consciéncia do mundo vivido; e a problematizacdo que permite aos alunos uma

visdo critica, transformando o seu contexto vivido (GADOTI, 1996).

Os principios politico pedagdgicos da teoria educacional de Paulo Freire,
sintetizados numa concepgao libertadora de educacado, confirmam o papel da
educacao na construcao de um novo projeto histérico, a teoria do conhecimento que
parte da pratica concreta na construcao do saber, o educando como sujeito do
conhecimento e a compreensado da alfabetizacdo ndo apenas como um processo

l6gico, intelectual, mas também profundamente afetivo social (GADOTI, 1996).

A concepcéo libertadora de educacao de Paulo Freire pode ser compreendida

através de duas concepcbes opostas: a concepcdo bancaria e a concepgao



6

problematizadora. A primeira, a concepcao bancaria (burguesa) da educacao é
representada pelo depédsito de conhecimentos de educadores nas mentes de
educandos, desprovidas de saber. Nesse sentido, o educador é o sujeito do
processo enquanto os educandos sao meros objetos, mantendo a divisdo entre
oprimidos e opressores. Ao passo que na educagao problematizadora, a relacao
dialégico-dialética permite uma aprendizagem mutua entre educador e educando

(GADOTI, 1996).

.3 - O EJA no Rio de Janeiro

O Programa de Educacao Juvenil (PEJ) foi projetado em 1983 pelo entédo
vice-governador Professor Darcy Ribeiro, na administracdo Leonel Brizola, para
funcionar dentro dos Centros Integrados de Educacao Publica (CIEPs), em horario
noturno e com a proposta de alfabetizar jovens de 14 a 20 anos. Em 1985, o PEJ
passou para a responsabilidade da Secretaria Municipal de Educacdo do Rio de
Janeiro (SME/RJ), que deu prosseguimento a alfabetizacao de jovens (CHAGAS,

2003).

Nesses 20 anos de atuacao, podemos distinguir trés periodos na histoéria do

PEJ no municipio do Rio de Janeiro (FAVERO E BRENNER, 2006):

I.3.1 - Periodo de 1985-1991

O PEJ deveria considerar conteudos identificados com os padrdes culturais

dos alunos e experiéncia individual que permitissem o acompanhamento constante
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do processo educativo, atendendo aos iniumeros analfabetos existentes na faixa

etaria dos 15 aos 20 anos (SME/RJ, 2007).

A articulacao interdisciplinar das areas do conhecimento com os quais o PEJ
trabalhava - Linguagem, Matematica, Realidade Social e Cidadania, Saude,
Educagcédo Fisica, Arte e Cultura - tinha como diretriz facilitar a formacao da

identidade do aluno (FAVERO E BRENNER, 2006).

A partir de 1987, em resposta a reivindicacdo dos alunos e professores, 0
Programa foi ampliado, passando a atender aos que o procuravam com nivel de
escolarizagdo mais adiantado e aos alfabetizados do programa que pretendessem
seqguir os estudos correspondentes ao primeiro segmento do Ensino Fundamental.
O PEJ organizou-se em dois blocos de aprendizagem: o primeiro para a
alfabetizagdo propriamente dita e o segundo trabalhando conceitos das séries

iniciais do Ensino Fundamental (CHAGAS, 2003; FAVERO E BRENNER, 2006).

1.3.2 - Periodo de 1992-1996

A partir de 1990 as atividades de Educacéo Artistica e de Educacgao Fisica
deixaram de ser desenvolvidas por professores do PEJ e a longo prazo, estas
atividades deixaram de ser realizadas. O afastamento da proposta inicial, como a
seriacao e a avaliacdo da escola regular, preocupava também os responsaveis pelo

Programa.

Neste periodo, a Secretaria Municipal de Educagcdo (SME/RJ), passou a

privilegiar a Educacéao Infantil. O PEJ perdeu seu status de programa e passou a ser
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um projeto social, o0 que deixava evidente a falta de investimentos na estrutura do

PEJ (FAVERO e BRENNER, 2006).

1.3.3 - Periodo de 1996-2005

Em 1996, o convénio n° 610/96 entre a SME-RJ/MEC/FNDE ', destinou
recursos a EJA no municipio, possibilitando a realizacao do | Encontro de Jovens e
Adultos que reuniu educadores da rede publica e de instituicbes nao-
governamentais, constituindo-se em importante marco de debates, reflexbes e

propostas de acdao (FAVERO E BRENNER, 2006).

No ano seguinte, aconteceu o Il Encontro, atendendo aos desafios de
reestruturacdo e normatizacdo dos dois segmentos do ensino fundamental,
assegurando aos jovens e adultos a conclusdo desse nivel de ensino e a ampliagao
do atendimento, com base nas metas educacionais da SME/RJ (FAVERO e

BRENNER, 2006).

A SME/RJ enviou ao MEC a proposta de um novo convénio em 1997, para a
obtencado de recursos, através do FNDE, visando a ampliacdo do PEJ | (12 a 42
séries) e a criacdo do PEJ Il (5% a 82 séries). O convénio garantiria também a
formacao continuada de profissionais para a area de EJA, aquisicao de material
para manutencdo e ampliagdo das turmas, e elaboracdo de material didatico

(FAVERO E BRENNER, 2006).

' SME-RJ — Secretaria Municipal de Educacéo do Rio de Janeiro
MEC — Ministério da Educacao
FNDE — Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educacgéo
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O MEC autorizou a nova estrutura do PEJ que foi regulamentada pelo
Conselho Municipal de Educacado, através da deliberacdo 03/99, ficando assim

constituida:

- propde um ensino ndo-seriado, acelerativo e progressivo, realizado de forma
presencial, em horario noturno, distinto do ensino supletivo e do regular noturno;

- trabalha com dia-aula em substituicdo a hora-aula, ou seja, cada dia é
destinado a um componente curricular;

- auséncia da reprovacao convencional: os alunos avancariam a medida que
atingissem os objetivos previstos;

- avaliacao participativa e continuada, tendo as escolas autonomia para criar
formas diferenciadas de avaliagéo;

- oferece recuperacao paralela diaria para todos os alunos que apresentem
alguma dificuldade;

- elaboracao de material préprio para cada componente curricular,
reproduzido para cada aluno, e utilizacdo de fitas de video da MultiRio e da
Fundagédo Roberto Marinho, como instrumentos de apoio;

- cada bloco seria constituido por trés unidades de progressao, permitindo ser
0 curso concluido em 22 meses, perfazendo 180 horas/bloco. Cada unidade de
progressdao tem duracdo de aproximadamente 4 meses, possuindo algumas
unidades escolares turmas para cada unidade de progressao;

- garante Centro de Estudos para todos os professores, contudo, néo
suspensao de aulas para o PEJ Il. Esse Centro de Estudos acontece, para a
maioria, as 62 feiras quando os alunos participam das aulas de Linguagens
Artisticas (bloco I) e Linguagem Estrangeira Moderna (bloco Il). Os professores

dessas areas, entao, passam a se reunir em outro dia da semana;
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- garante a continuidade de trabalho com o aluno, mantendo o0 mesmo
professor nas trés unidades de progressao de cada bloco (PEJ Il);

- organizado em blocos de aprendizagem: o Bloco | do PEJ | oferece as 12 e
22 séries e o0 Bloco Il as 32 e 42 séries. No Bloco | do PEJ Il sdo oferecidas as 52 e 62
séries e no Bloco Il, as 72 e 82 séries;

- componentes curriculares para o PEJ | e Il sdo Lingua Portuguesa,
Histéria/Geografia; Matematica, Ciéncias, acrescentando ao PEJ Il os componentes:

Linguagens Artisticas (bloco ), Linguagem Estrangeira Moderna (bloco Il)

Em 2005, pelo parecer 06/2005 do mesmo Conselho e de acordo com a Lei
n® 9394/96, em atendimento a demanda, o PEJ foi ampliado também para adultos,
alterando-se a designacdo para PEJA — Programa de Educacdo de Jovens e
Adultos. Esse conjunto de procedimentos ndo sé validou a experiéncia realizada
como contribuiu para definir a politica municipal de EJA (FAVERO E BRENNER,

2006).

I.4 - Ensino de Ciéncias

O ensino de Ciéncias Naturais, praticado de acordo com diferentes propostas,
ocorre ao longo dos anos com elaboragdes tedricas e que se expressam na sala de
aula. Ainda hoje, muitas praticas tém por base a transmissao de informacdes tendo

como unico recurso o livro didatico (BRASIL, 1998).

As aulas de Ciéncias Naturais eram ministradas apenas nas duas ultimas
séries do antigo curso ginasial. A Lei de Diretrizes e Bases da Educacao 4.024/61

tornou as aulas de Ciéncias obrigatérias em todo o gindsio. A Lei n° 5.692/71
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estendeu o ensino de Ciéncias para todas as séries do ensino de primeiro grau

(KRASILCHIK, 1987; BRASIL, 1998).

O movimento denominado Escola Nova deslocou o eixo da questado
pedagdgica dos aspectos légicos para aspectos psicoldgicos, valorizando-se a
participacdo ativa do estudante no processo de aprendizagem. A renovacao do
ensino de Ciéncias naturais orientou-se pela necessidade do curriculo responder ao
avanco do conhecimento cientifico, passando a ser formativo e nao informativo. As
atividades praticas passaram a representar importante elemento para aquisicdo de

conceitos (BRASIL, 1998).

Entre 1960 e 1980, as crises ambientais, 0 aumento da poluigdo, a crise
energética e a efervescéncia social manifestada em movimentos como a revolta
estudantil e as lutas anti-segregacao racial determinaram profundas transformacdes
nas propostas das disciplinas cientificas em todos os niveis do ensino, promovendo

mudancas nos programas vigentes (KRASILCHIK, 1987).

O construtivismo, uma proposta metodologica, que reune varias outras
propostas, sugere que o aprendizado se da& pela interacao
professor/estudantes/conhecimento, ao valorizar o dialogo entre as idéias dos
estudantes e a visdo cientifica atual, entendendo que o estudante reconstréi seu

conhecimento anterior com a mediagao do professor (BRASIL, 1998).

No Brasil, correntes progressistas se organizaram e influenciaram o ensino de
Ciéncias naturais, em paralelo a Ciéncia, Tecnologia e Sociedade (CTS),

ressaltando conteudos socialmente importantes e processos de debates coletivos de
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problemas com significados e importancia reais. A necessidade de um ensino que
integre os diferentes conteudos, com uma visao interdisciplinar, tem representado

importante desafio para didatica das Ciéncias (BRASIL, 1998).

Em 1998, a Secretdria de Educacdo Fundamental através dos Parametros
Curriculares Nacionais (PCN) - Ciéncias Naturais, apresentou os temas que
orientam o ensino de Ciéncias: Terra e Universo, Vida e Ambiente, Ser Humano e
Saude, Tecnologia e Sociedade. No mesmo periodo, sdo apresentados os temas
transversais a serem trabalhados: Etica, Pluralidade Cultural, Meio Ambiente,

Saude, Orientacdo Sexual e, Trabalho e Consumo (BRASIL, 1998).

I.5 - Ensino de Ciéncias na EJA

A educacéao de jovens e adultos ocorre em um momento em que o ensino de
Ciéncias é voltado para a formagdo do cidaddao e pelo desenvolvimento de
atividades com implicacao social, através da valorizacdo da contextualizacdo e da

integracao entre as disciplinas (PRATA E MARTINS, 2005).

O ensino de Ciéncias organizado por temas, como tecnologia e sociedade,
difere dos anteriores pois se preocupam com a formacéo de atitudes e valores, ao
contrario dos programas tradicionais, que valorizam a opinido dos estudantes
(SANTOS, 2000). Os temas refletem a preocupacdo com os objetivos da ciéncia
pela maior compreensdo e atuacdo na sociedade contemporénea pelos alunos

(AULER, 2003).
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A Lei 9.394/96 aconselha que cada componente curricular oriente para o
trabalho e amplie os significados das experiéncias de vida dos alunos, dando
acesso aos conhecimentos cientificos e tecnoldgicos promovendo e ampliando suas
interpretacbes sobre a saude e a reprodugdo humana, a transformacdo dos

ecossistemas no planeta e no lugar em que vivem (BRASIL, 1996).

Um dos objetivos do ensino de Ciéncias da EJA, propostos pelos PCNs,
destaca a importancia de se trabalhar o tema saude no plano individual, habitos e
heranca genética, e no plano coletivo, caracterizado por servicos e ambientes com
0s quais os alunos interagem. As saludes pessoais, sociais € ambientais devem ser
propostas por diferentes agentes, como a escola, associagdo de moradores, midia e

os proprios alunos (BRASIL, 2002, vol 3).

Um individuo cientificamente letrado caracteriza-se por entender os conceitos
basicos da ciéncia: as inter-relacdées entre ciéncia, sociedade e humanidade, a ética
que rege a producao cientifica, a natureza da ciéncia, as diferencas entre ciéncia e
tecnologia (PRATA E MARTINS, 2005). Nesse contexto, os alunos deveriam ter
condigdes de observar e avaliar os aspectos ambientais como: saneamento basico,
condicbes de salubridade do ar, lazer e cultura. Assim, teriam condi¢cdes de
compartilhar informacdes e participar em campanhas de saude, cultura e lazer e,

reivindicar direitos junto a 6rgaos competentes (BRASIL, 2002, vol 3).

|.6 - Material Didatico

Os livros didaticos sao, muitas vezes, o Unico material disponivel para alunos

e professores (SOUTO E VASCONCELOS, 2003). Segundo Abilio et al (2004), o
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livro didatico representa o Unico texto com que os brasileiros interagem durante suas
vidas, dado o baixo poder aquisitivo da maioria da populacdo e a elevada taxa de

evasao e repeténcia nas escolas.

O livro de Ciéncias permite ao educando aplicar o método cientifico,
estimular a andlise de fenbmenos, o teste de hip6teses e a formulacdo de
conclusdes, diferenciando dos demais. O livro promove uma reflexdo sobre os
multiplos aspectos da realidade e estimula a capacidade investigativa do aluno para
gue esse assuma a condicdo de agente na construgdo do conhecimento e formacao

como cidadao (SOUTO E VASCONCELOQOS, 2003).

O MEC promoveu, a partir de 1930, acdes no sentido de melhorar os livros
didaticos brasileiros e sua distribuicdo aos estudantes de escolas publicas (MEGID-
NETO E FRACALANZA, 2003). Uma dessas acdes foi a criacdo do Programa
Nacional do Livro Didatico (PNLD), em 1985, que passou a coordenar a compra € a
distribuicdo, sem énus para os alunos desses livros. Em 1995, passou a analisar e
avaliar pedagogicamente os mesmos (BIZZO, 2002 apud SOUTO E
VASCONCELQOS, 2003), eliminando: conceitos errdneos, aspectos graficos e
visuais indevidos, preconceitos e esteredtipos de raca, género ou natureza
socioeconémica, informacdes ou ilustracbes que propiciem riscos a integridade
fisica do aluno (AMARAL E MEGID-NETO, 1997 apud MEGID-NETO E

FRACALANZA, 2003).

O livro didatico de Ciéncias ndao deve se tornar uma simples literatura, deve
ser atraente, indagador e criativo. O livro deve contribuir como suporte de

conhecimentos e métodos para 0 ensino e servir como orientagdo para producao e
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reproducado do saber, no entanto, ndo podemos imaginar encontrar todo o saber

verdadeiro e ideal em um livro de Ciéncias (BRASIL, 2006).

Apesar dos avangos nos livros didaticos de Ciéncias ainda encontramos, em
muitos, o conhecimento cientifico como um produto finalizado, elaborado por
mentes privilegiadas, um conhecimento verdadeiro e desvinculado do contexto

historico e sociocultural (MEGID-NETO E FRACALANZA, 2003).

.7 - O material didatico no EJA

O MEC passou a produzir pela primeira vez, por ocasiao da Campanha de
1947, material didatico especifico para o ensino da leitura e da escrita para adultos,
passando a ter textos contendo orientacées sobre preservacdo da saude, técnicas

simples de trabalho e mensagens de moral e civismo (BRASIL, 1997).

Alguns professores que lecionam Ciéncias na EJA, ainda, apelam para os
livros didaticos de criangas e adolescentes. Assim, a abordagem dos temas
necessita de um enfoque adequado para jovens e adultos, como sexualidade e

alimentacao (BRASIL, 2002, vol.3).

A aquisicdo de livros paradidaticos, a assinatura de jornais, a consulta a
outros titulos sobre 0 mesmo assunto e a confecgdo de materiais pelos alunos
complementam as informag6es do livro didatico (BRASIL, 2002, vol.3). Outros
recursos como o computador, a televisdo, o DVD, folhetos de propaganda, mapas,
cartazes, jogos, entre outros, contribuem para melhorar e enriquecer as aulas de

Ciéncias; podendo o professor, ainda, fazer uso de material de uso social
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estabelecendo uma ponte entre o que € aprendido na escola e o conhecimento

extra-escolar (BRASIL, 2002, v.1).

O material didatico para o municipio do Rio de Janeiro

A elaboracao de material didatico estava incluida na proposta inicial do PEJA
e foi aprovada pelo Conselho Municipal de Educagéo do Rio de Janeiro em 1999,
reproduzido para cada aluno, utilizando-se, também, as fitas de video da MultiRio e
da Fundacdo Roberto Marinho, como instrumentos de apoio (SME/RJ, 2007). No
inicio, foram convidados para a elaboracdao do material didatico, professores da rede
municipal de ensino que nao tinham experiéncia na EJA. Na verdade, o material
confeccionado e enviado as escolas era um conjunto de apostilas que adaptava a

proposta curricular do regular diurno para o PEJA Il (FAVERO E BRENNER, 2006).

A avaliacdo desse material por componente curricular, no final de 2000,
indicou a necessidade de reformulacdo, agora, por professores da rede que
trabalhavam com o PEJA. A apostila de Ciéncias, a segunda a ser novamente
elaborada, seria interrompida pelo surgimento do programa “Aprimorando o olhar
da EJA sobre a Multieducacao”, tendo como objetivo a elaboracdo de fasciculos
para a EJA , atendendo as diretrizes de cada componente curricular, para a
composicao do nucleo curricular basico da Multieducacgéo, além, de fasciculos de
apoio aos professores, contendo os principios politicopedagdgicos da EJA

(FAVERO E BRENNER, 2006).
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1.8 - O tema da saude nos livros didaticos

Em 1971, a tematica saude, sob a designacédo genérica de Programas de
Saude, foi formalmente introduzida no curriculo escolar. A preocupagdo em
aproveitar a permanéncia na escola para transmitir conceitos Uteis sobre educacao
em saude esta presente em outros paises, sobretudo com o advento da Sindrome
da Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA/AIDS), quando criangas portadoras da
sindrome passaram a conviver com criangas sadias e essa convivéncia transformou-

se em instrumento de educacéo (SUCCI ET AL, 2005).

Alguns conceitos relativos a saude, como higiene ambiental e alimentar,
protecdo contra acidentes e prevencao de doencas fazem parte da maioria de vida
do educando, antes mesmo do seu ingresso na vida escolar, seja por orientagdo da
familia, de seus grupos de relacdo mais direta ou da midia. Assim, devemos
valorizar a influéncia do professor e do livro didatico, considerando-se a educagéo
um dos fatores mais significativos para a promocéao da saude. O acesso a educacao
leva os educandos a melhores niveis de saude e bem-estar, através da
disseminacdo dos conhecimentos de higiene e das formas de prevencdo das
doencas, transformando-os em importantes agentes de saude quando divulgam,

no meio familiar e social, o que aprenderam na escola (SUCCI ET AL, 2005).

Segundo Mohr (2000), a saude e a doenca nao sao independentes, sofrem
influéncias do ambiente e é importante que os programas de saude insiram 0
homem como parte de um ecossistema. A aprendizagem torna-se mais eficiente a
medida que os conteudos adaptam-se as realidades do aluno, como as econémicas,

as geograficas e a idade.
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1.9 - A importancia do tema saude para jovens e adultos

A ocupacao do espaco, a qualidade de moradia e o saneamento basico sdo
condicdes para o controle de doencas endémicas. As infeccoes como a Doenga de
Chagas, a esquistossomose, a malaria, a filariose, o dengue, a febre amarela
silvestre e a leishmaniose visceral estdo relacionadas as condigdes de vida da
populacdo brasileira, constituindo um grave problema de saude publica no pais

(LIMA-COSTA, 1994).

No vazio do descaso do Estado com os problemas populares vao-se
configurando iniciativas de busca de solugdes técnicas construidas a partir do
didlogo entre o saber popular e o saber académico, como o divulgado por Paulo

Freire (VASCONCELQS, 1998).

A 52 Conferéncia Internacional sobre Educacdo de Adultos (Confintea),
realizada em Hamburgo na Alemanha em 1997, teve entre outros temas “A
educacgao de adultos em relacao ao meio ambiente, a saude e a populacao”, que
resultaram em diversos compromissos, entre 0s quais se destacam o
reconhecimento do papel decisivo da educacdo sanitaria na preservacao e

melhoria da saude publica e individual (BRASIL, 2002, vol 3).

O eixo tematico Ser Humano e Saude, que integra a Proposta Curricular para
o 2° segmento da Educacdo de Jovens e Adultos (2002), amplia e aprofunda a
compreensdo do jovem e do adulto sobre o funcionamento do corpo humano,
prevenindo doencas individuais e comuns na comunidade onde vivem. O aluno da

EJA, geralmente, tem sob sua responsabilidade outras pessoas, e um melhor
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entendimento das questdes ligadas a sexualidade, alimentagcédo, convivio e lazer
poderdo estar gerando melhorias também para membros da sua familia (BRASIL,

2002, vol 3).
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Il - OBJETIVOS

Analisar se e de que modo as doencas transmissiveis de notificacdo
compulsoria no territério nacional, em especial para aquelas do Estado do Rio de
Janeiro aparecem na apostila de Ciéncias do PEJA, elaborada pela Secretaria

Municipal de Educacao do Rio de Janeiro.

Investigar o conhecimento dos alunos que estudam no PEJA em relagédo as

doencas transmissiveis de notificacdo compulséria do Estado do Rio de Janeiro.

Il - HIPOTESES

Acredita-se que a apostila, elaborada especificamente para o PEJA pela
Secretaria Municipal de Educacdo do Rio de Janeiro, ndo apresenta em sua
totalidade as doencas transmissiveis de notificacdo compulséria no Estado do Rio
de Janeiro. E que os alunos desconhecem as doencas transmissiveis de notificacao
compulséria do Estado do Rio de Janeiro, bem como seus agentes etioldgicos e 0s

modos de transmissao.
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IV- METODOLOGIA

IV.1 - A natureza da pesquisa

O trabalho consistiu em uma pesquisa bibliografica, anélise do material
didatico, e na pesquisa de campo, o levantamento do conhecimento dos alunos

sobre as doengas transmissiveis de notificagdo compulséria.

IV.1.1 - Pesquisa Bibliografica

IV.1.1.1 - O Material Didatico

O material didatico, chamado apostila, utilizado no Programa de Educacao de
Jovens e Adultos (PEJA) para os blocos | e Il, elaborado pela Secretaria de
Educacédo do Municipio do Rio de Janeiro (SME/RJ) e por professores de ciéncias
da rede, foi nosso objeto de estudo para as doencas transmissiveis de notificacao

compulséria.

Os blocos | e Il consistem em conteudos pertinentes ao segundo segmento
do ensino fundamental, a saber: bloco | - 52 e 62 séries e 0 bloco Il - 72 e 82 séries,
conforme diretrizes da Secretaria Municipal de Educagéo do Rio de Janeiro (2007).
Em cada bloco, encontramos os conteudos divididos em Unidades de Progressao
(UP): UP1 — 52 série, UP2 — 52 e 62 séries e, UP3 — 62 série e, para cada apostila
existe um caderno de atividades. Todas as apostilas foram confeccionadas em

tamanho A4 (210 X 297 mm).
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Nosso objeto de estudo foi a apostila de Ciéncias para o bloco I, com 217
paginas, por abranger conteudos onde se estudam os organismos causadores das

doencas transmissiveis de notificacdo compulsoria.

Figura 1: Apostila de Ciéncias do PEJA Il bloco |

IV.1.1.2 - Os critérios de analise

O Guia de Vigilancia Epidemiologica (BRASIL, 2005, série B) serviu como
base para os nossos critérios de andalise do material didatico do PEJA, abaixo

descritos:

12 Etapa: Nessa etapa verificamos se a apostila apresentava as doencas
transmissiveis de notificagdo compulséria no territério brasileiro e, em especial para
aquelas do Estado do Rio de Janeiro, estando elas inseridas em um texto ou em

uma imagem.

22 Etapa: Foram criados critérios para a andlise qualitativa da apresentacao
das doencas transmissiveis de notificagdo compulséria de modo a identificar

conteudos que pudessem levar o aluno a conhecer a prevengdo de doencgas
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comuns na comunidade a qual pertence e o papel da sociedade humana na
preservacao da saude coletiva e individual, conforme o eixo teméatico ser humano e
saude para EJA (BRASIL, 2002, vol 3). Os critérios analisados foram: sinonimia,
agente etiolégico, vetor biologico, reservatério, modo de transmissao, tratamento,

caracteristicas epidemioldgicas, complicacdes e medidas de controle.

A seguir, a terminologia utilizada em nossa pesquisa:

< Sinonimia — é a relagdo que se estabelece entre duas palavras ou mais que

apresentam significados iguais ou semelhantes - sinbnimos. Algumas doencas

possuem uma variada sinonimia, entre denominacdes populares e cientificas

(FERREIRA, 2000).

< Agente etioldgico — ou agente bioldgico capaz de produzir infeccdo ou doenca

infecciosa (WALDMAN, 1998).

% Vetor biolégico — Vetor no qual se passa, obrigatoriamente, uma fase do

desenvolvimento de determinado agente etiolégico; erradicando-se o vetor biolégico,

desaparece a doenga que ele transmite (WALDMAN, 1998).

< Reservatérios — homem ou animal e, raramente, o solo ou vegetais,

responsaveis pela sobrevivéncia de uma determinada espécie de agente etioldgico

na natureza (WALDMAN, 1998).
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< Modo de Transmissdo — transferéncia de um agente etiolégico animado de

uma fonte primaria de infeccdo para um novo hospedeiro. A transmissdo pode

ocorrer de forma direta ou indireta (WALDMAN, 1998).

< Tratamento — procedimento médico que visa curar, aliviar ou prevenir

enfermidades (FERREIRA, 2000).

Conforme as propostas curriculares de ciéncias para a EJA (BRASIL, 2002,
vol 3), a automedicacao deve ser combatida, esclarecendo os riscos dessa pratica.
Assim, para esse critério, consideramos a citagdo ou auséncia de medicamentos

para doenga, analisando como ponto negativo, caso houvesse, 0 nome do farmaco.

< Caracteristicas Epidemiolégicas — € o estudo da distribuicdo (idade, sexo,

raca, geografia etc.) e dos fatores determinantes (tipo de patdégeno, meios de
transmissdo etc) da saude e da doenca em populagdes e sua aplicacdo para a

prevencao e o controle das doencas e problemas de saude (WALDMAN, 1998).

< Complicacbes — manifestacées que sobrevém numa doencga dificultando o

tratamento (NASCENTES, 1988).

< Medidas de Controle — as medidas de controle quando aplicadas as

doencas transmissiveis e algumas nao transmissiveis, significa a reducdo da
incidéncia e/ou prevaléncia de determinada doenca, por meio de diferentes tipos de
intervengdo, a niveis muito baixos, de forma que ela deixe de ser considerada um

problema importante em saude publica (WALDMAN, 1998).
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Caso no material analisado aparecessem as terminologias medida profilatica
ou medidas preventivas essas foram consideradas como medidas de controle,

desde que se enquadrassem na definicao de Waldman (1998).

IV.1.2 - Pesquisa de Campo

IV.1.2.1 - Area de trabalho e caracterizacio dos alunos

participantes

O trabalho foi realizado no municipio do Rio de Janeiro (RJ) com alunos da
Educacéao de Jovens e Adultos (EJA). Essa modalidade de ensino é subsidiada pela
Secretaria Municipal de Educacao do Rio de Janeiro (SME/RJ) em 114 escolas de
sua rede, organizadas em 10 Coordenadorias Regionais de Educagéo (CRE). Com
aproximadamente 31.473 alunos no inicio de 2007 (SME/RJ, 2007) a SME/RJ
atende alunos a partir dos 14 anos que nao tiveram acesso a escola ou dela foram

excluidos precocemente (MEC, 2007).

A pesquisa contou com a participacao de 143 alunos de duas escolas da 32

CRE e uma da 82 CRE, entre 16 anos e 70 anos.

IV.1.2.2 - Investigacao do conhecimento dos alunos sobre as

doencas transmissiveis de notificacao compulséria

O conhecimento dos alunos sobre as doencgas de notificacdao compulsoria, foi
sondado através do questionario, seguindo as propostas de elaboracdo de

questionario de Ginther (2003). O questionario ndo teve como intuito avaliar os
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alunos ou métodos educativos dos professores do PEJA. Assim, os resultados
obtidos, serdo mostrados quantitativamente sem mencado a unidades escolares,
conforme ajuizado com a SME/RJ, que autorizou a aplicacdao do questionario aos

seus alunos.

No questionario investigamos o conhecimento dos alunos sobre as doencas,
abordando diretamente ou indiretamente as terminologias definidas por Ferreira
(2000), Nascentes (1988) e Waldman (1998). O questionario permite a resposta

mesmo que o aluno ndo domine a terminologia usada na andlise da apostila.

Abaixo, o questionario com a terminologia e a finalidade de cada pergunta.

Caro (a) aluno (a), este questionario faz parte de uma pesquisa para a conclusao do
Curso de pés-graduacao em Ensino de Ciéncias da UERJ.

Gostariamos que vocé respondesse, com sinceridade, pois 0 questionario
nao pretende avalia-lo e sim propor uma reformulacdo no seu material didatico.

Existe apenas uma Unica alternativa para cada questao proposta.

Obrigada.

PEJA Il -Bloco UP: Escola Municipal
Bairro onde mora: idade: ;sexo: M ; OF

01 — Como o dengue é transmitido:

( ) pela agua parada ou contaminada

( ) pelo contato com a pessoa contaminada

( ) pelos objetos utilizados da pessoa contaminada

( ) pela fémea do mosquito Aedes aegypti contaminado
( ) ndo sei informar

Terminologias: doenga, modo de transmissao e vetor biolégico.

Finalidade: verificar se o aluno conhece o0 modo de transmissédo do dengue.

02 — Os ratos podem transmitir doengas como:

leishmaniose, hantaviroses e leptospirose
leishmaniose, leptospirose e hanseniase
leptospirose, hantaviroses e peste bubbdnica (peste negra)
hanseniase, leptospirose e peste bubbnica (peste negra)

(
(
(
(

~— — — ~—
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( ) nenhuma das doengas anteriores

Terminologias: modo de transmisséo e doencas.

Finalidade: verificar se o aluno conhece o0 modo de transmissao da leptospirose.

03 — O bacilo causador da hanseniase pode ser transmitido:

( ) pelas goticulas de saliva do doente

( ) por objetos perfuro-cortantes (exemplos: agulhas e alicates de cuticula)
( ) pela ingestdo de agua contaminada

( ) ja ouvi sobre a doenca, mas desconheco seu modo de transmissao

( ) desconhecgo a doenca

Terminologias: doenca e modo de transmissao.

Finalidade: verificar se o aluno conhece o modo de transmissdo da hanseniase e o
nome da doenca.

04 — A medida preventiva contra 0 sarampo, a rubéola e a poliomielite, doencas
causadas por virus, é:

( ) evitar a ingestao de agua contaminada
( ) evitar compartilhar seringas e agulhas
( ) através da vacinacao

( ) eliminar o inseto vetor

( ) ndo sei informar

Terminologias: medida preventiva, doengas e vacinagao.

Finalidade: verificar se o aluno conhece a medida preventiva das doencas sarampo,
rubéola e poliomielite.

05 — A hepatite A, a febre tifoide e a célera sdo transmitidas através da:

( ) eliminacao do inseto vetor

( ) ingestéao de agua e alimentos contaminados
( ) relacdo sexual sem uso de preservativos

( ) agulhas e seringas contaminadas

( ) ndo sei informar

Terminologias: doencgas e modo de transmisséo.

Finalidade: verificar se o aluno conhece o modo de transmissdo das doencas
hepatite A, febre tiféide e colera.

06 — A esquistossomose (barriga d’agua) possui como hospedeiro intermediario o:

( ) percevejo
( ) mosquito
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( ) carrapato
( ) caramujo
( ) nenhuma das alternativas anteriores

Terminologias: doencga, sinonimia e reservatorio (hospedeiro intermediério).

Finalidade: verificar se o aluno conhece o hospedeiro intermediario da
esquistossomose.

07 — O mosquito Aedes aegypti pode transmitir duas doencas virais. Quais?

( ) esquistossomose e febre amarela
( ) Doenca de Chagas e dengue

( ) maléria e esquistossomose

( ) Doenca de Chagas e malaria

( ) febre amarela e dengue

Terminologias: vetor bioldgico e doengas.

Finalidade: verificar o conhecimento dos alunos sobre um mesmo vetor bioldgico
poder transmitir duas doencgas.

08 — A vacina triplice (DPT) é aplicada nos primeiros anos de vida para proteger
criancas de trés doencas: a difteria, a coqueluche (pertussis) e o tétano. Essas
doencas sao causadas por:

() platelminto
( ) protozoéario
() virus

() fungo

( ) bactérias

Terminologias: vacina, doencgas e agente etioldgico

Finalidade: verificar se o aluno conhece o agente etiolégico da difteria, coqueluche
(pertussis) e o tétano

09 — Algumas doencas como leishmaniose, malaria, doenca de Chagas e febre
maculosa sao transmitidas ao homem por um grupo de organismos pertencentes as
(aos):

( ) aves (exemplo: pombo)

( ) mamiferos (exemplo: cachorro)
( ) artrépodes (exemplo: inseto)

( ) moluscos (exemplo: caramujo)
( ) n&o sei informar

Terminologias: doencas e vetores bioldgicos.
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Finalidade: verificar se 0 aluno conhece o grupo de organismos transmissores da
leishmaniose, malaria, doenca de Chagas e febre maculosa.
10 - A vacinacdo anual gratuita em caes e gatos domésticos é devido a

D~

possibilidade desses animais transmitirem ao homem a raiva, esta doenga

causada por um (a):

( ) bactéria

( ) protozoario
() platelminto
() fungo

() virus

Terminologias: vacinacao, reservatérios, doenca e agente etioldgico.

Finalidade: verificar se o aluno conhece o agente etiolégico da raiva.

11 - Os ambientes fechados e com aglomeracdes de pessoas permitem a
transmisséo das seguintes doencas:

( ) dengue e malaria

( ) leishmanioses e Doenga de Chagas
( ) meningites e tuberculose

( ) esquistossomose e tuberculose

( ) meningites e malaria

Terminologias: modo de transmisséo e doencas.

Finalidade: verificar se o aluno conhece o0 modo de transmissdo das meningites e
tuberculose.

12— A lepra pode ser transmitida:

( ) pela ingestdo de agua contaminada

( ) por objetos perfuro-cortantes (exemplos: agulhas e alicates de cuticula)
( ) pelas goticulas de saliva do doente

( ) ja ouvi sobre a doenca, mas desconheco seu modo de transmissao

( ) desconhecgo a doenca

Terminologias: doenca e modo de transmissao.

Finalidade: verificar se o aluno conhece o modo de transmissao da lepra.

13 — Escreva nas linhas abaixo, as palavras que vocé nao entendeu. Nao podem ser
doencas!

Finalidade: investigar que palavras ndo pertencem ao vocabulario dos alunos.
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IV.2 - As Doencas Transmissiveis de Notificacao Compulséria

As doencas transmissiveis de notificagdo compulséria no territorio brasileiro

estdo demonstradas no quadro 1 conforme estudos da Vigilancia Epidemiologica do

Ministério da Saude (BRASIL, 2005, série B).

QUADRO 1: LISTA DAS DOENCAS TRANSMISSIVEIS DE NOTIFICAGCAO

COMPULSORIA NO TERRITORIO BRASILEIRO

ORGANISMOS

DOENCAS TRANSMISSIVEIS DE NOTIFICACAO
COMPULSORIA

Virus

Aids (Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida),
Dengue, Febre Amarela, Hantaviroses, Hepatites
Virais (a, b, ¢, d, e), Meningites Virais, Poliomielite,
Raiva Humana, Rubéola, Sarampo e Sindrome da
Rubéola Congénita

Bactérias

Botulismo, Codlera, Coqueluche, Difteria, Doenca
Meningococica, Meningite  por  Haemophilus
influenzae, Meningite Tuberculosa, Febre Maculosa,
Febre Tiféide, Hanseniase, Leptospirose, Peste,
Sifilis Congénita, Tétano Neonatal e Tétano
Acidental, Tuberculose

Protozoarios

Doenca de Chagas (casos agudos), Leishmaniose
Tegumentar Americana e Leishmaniose Visceral,

Malaria

Platelmintos

Esquistossomose (em area ndao endémica)

Fonte : BRASIL, 2005
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O quadro 1 permite verificarmos que o numero de doencas causadas por
bactérias prevalece em relacdo as outras doencas transmissiveis de notificacao
compulséria para o territorio brasileiro.

Dentre as doencas apresentadas acima, as hepatites virais, meningites,
hanseniase, dengue, rubéola, leptospirose, leishmaniose tegumentar americana
apresentaram, respectivamente, os maiores indices de notificacdes no Estado do

Rio de Janeiro em 2005 (BRASIL, 2006, série C), conforme a Tabela 1.

TABELA 1: AS DOENCAS TRANSMISSIVEIS COM MAIORES iINDICES DE

NOTIFICAGOES NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO EM 2005

DOENCAS TRANSMISSIVEIS DE NUMERO DE

NOTIFICACAO COMPULSORIA CASOS NOTIFICADOS

Hepatites Virais 6150

Meningites 2192

Hanseniase 1801

Dengue 1640

Rubéola 903

Leptospirose 564

Leishmaniose Tegumentar Americana 267

Fonte : BRASIL, 2006
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V - RESULTADOS

V.1 - O Material Didatico

No material analisado, verificamos no inicio de cada assunto textos e
musicas como sugestdo de trabalho para o professor. Abaixo, listamos trechos dos
textos e musicas pertinentes ao nosso estudo (em anexo, os textos e musicas

completos):

- Virus (UP2 - Aula 06, pagina 105) — A corrente do Prazer (Literatura de

Cordel — Jair Figueiredo/1994);

(...) Dizendo “Dedé tem AIDS,
Doenca que faz morrer” ...
Muitos temem transmissao

S6 num aperto de mao

E n&do sabem que fazer (...)

- Bactérias (UP2 - Aula 07, pagina 111) — O pulso (Composicdo de Arnaldo

Antunes, Marcelo Fromer e Tony Bellotto);

(...) O pulso ainda pulsa
Hepatite, escarlatina, estupidez, paralisia
Toxoplasmose, sarampo, esquizofrenia
Ulcera, trombose, coqueluche, hipocondria

Sifilis, ciumes, asma, cleptomania (...)
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O material didatico ndo faz mencéao, em nenhuma de suas paginas, de duas
doencas de notificacdo compulséria: a hantavirose - uma doenca viral e a febre

maculosa - uma doenga bacteriana.

As doencas transmissiveis de notificacdo compulséria foram agrupadas de
acordo com seus organismos causadores para uma melhor visualizacdo dos

aspectos clinicos e epidemiolégicos

* Doencas Transmissiveis Causadas por Virus

A apostila nas paginas 105 a 110 aborda o assunto virus, onde podemos
encontrar explicagées sobre virus, ilustragbes das formas virais, o ciclo reprodutivo
e as doencas causadas por esses organismos, como: hepatites virais, AIDS,
dengue, febre amarela, poliomielite, hidrofobia (raiva), rubéola, sarampo, resfriado e
gripe. Essas ultimas enfermidades, resfriado e gripe, ndo sdo consideradas doencas

de notificagdo compulséria (BRASIL, 2005).

Na pagina 106, informa que os virus podem ou nao causar prejuizos a
espécie que parasita como vegetais, animais (por exemplo, a espécie humana) e
bactérias. Sobre os virus que invadem bactérias temos o bacteriéfago e o seu ciclo

reprodutivo na pagina 109 (figura 02).
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fibras

Reproducdo de wum virus no interior de uma bacléria

Figura 2: O ciclo reprodutivo de um bacteriéfago

As ilustracdes dos virus do herpes simples, caxumba, ebola e gripe aparecem
na pagina 106, doencas sem agravo para a Vigilancia Epidemioldgica (BRASIL,
2005). Na pagina 109 iremos encontrar um comentario sobre virus emergentes,

como o ebola e a AIDS.

A AIDS é descrita nas paginas 106 a 108, onde podemos encontrar na pagina
107 o significado da sigla, bem como sua tradugéo para o portugués e a explicacao
de cada uma das palavras que a compdéem. Nessa mesma pagina encontramos
uma ilustracao do virus HIV (Virus da Imunodeficiéncia Humana) com o significado
da sigla, bem como desse ser o agente etiolégico da doencga AIDS (figura 03). O
reservatério, modo de transmissdo e as medidas preventivas da AIDS aparecem
nas paginas 105, no texto “A corrente do prazer”, na final da pagina 107 e inicio da
pagina 108, no entanto, ndo ha mencado do tratamento, caracteristicas

epidemioldgicas e as complicacdes da AIDS.
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O VIRUS QUE TRANSMITE A AIDS
CHAMA-SE HIV (VIRUS DA
IMUNODEFICIENCIA HUMANA).

L} % "W' b

Figura 3: O virus HIV (Virus da Imunodeficiéncia Humana)

Na pagina 108 encontramos a desmistificacdo da transmissao do virus HIV

por abracos, apertos de maos, uso de utensilios domésticos e outros.

Para as doencas de notificacdo compulséria dengue, febre amarela, hepatites
virais, hidrofobia (raiva), poliomielite (paralisia infantil), rubéola e sarampo, a apostila
na pagina 109, ndo menciona o agente etioldgico, o reservatério, 0 modo de
transmissdo, as caracteristicas epidemiolégicas, as complicacdes e as medidas de
controle dessas doencas. Para poliomielite e raiva a apostila apresenta a sinonimia,
0 que nao ocorre para a dengue. Ainda nessa pagina, o material nao apresenta os
vetores bioldgicos para a dengue e febre amarela, existindo, no entanto, um
comentario dessas doencas serem transmitidas por mosquitos, sem referéncia ao

nome dos vetores, nas aulas sobre artropodes (UP2 — Aula 11, pagina 143).

Na pagina 109 do material didatico encontramos um comentario sobre a
inexisténcia de medicamentos para a eliminacao dos virus causadores de doencas
humanas, apenas estratégias para melhorar o funcionamento do Sistema
Imunolégico como uma boa alimentacdo e repouso. Assim, consideramos que esse

comentario preenche nosso critério tratamento.
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* Doencas Transmissiveis Causadas por Bactérias

As aulas sobre as bactérias, abordadas nas paginas 111 a 115, foram assim
divididas pelo material didatico: pagina 112 e 113 - bactérias nos alimentos; pagina
114 - bactérias que protegem e bactérias ecoldgicas; na pagina 114 - bactérias que
causam doencas. Sobre essas, ha mesma pagina, o material aborda que apenas
30% das bactérias sdo patogénicas, enfatizando que nem toda bactéria existente é

nociva ao organismo hospedeiro.

Na pagina 111, inicio da apostila, a musica “O pulso” traz inUmera doencgas,
causadas por varios tipos de organismos, inclusive por bactérias. Dentre as
bactérias transmissiveis de notificacdo compulséria podemos encontrar nessa
musica: a coqueluche, a difteria, a febre tifdide, a lepra, a peste bubbnica, a sifilis e
o tétano. Para a difteria e a lepra o material ndo apresentou a sinonimia, o agente
etioldgico, os reservatérios, modo de transmissao, caracteristicas epidemioldgicas,
complicacdes e medidas de controle. Observamos, também, a auséncia do vetor

biolégico para a peste bubbnica.

Nas paginas 112 e 114, a apostila apresenta imagens sobre as diferentes
formas morfolégicas de bactérias: cocos, bacilos, espirilos, vibrido. O bacilo

causador do tétano aparece ilustrado na pagina 114 (figura 04).
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Figura 4: O bacilo causador do tétano: o Clostridium tetani

As doencas transmissiveis de notificagdo compulséria como a botulismo,
cblera, febre tifdide, meningites, pneumonia, sifilis, tétano e tuberculose
mencionadas nao apresentaram o seu agente etiolégico, com exce¢ao do tétano; os
reservatérios; modo de transmissao; caracteristicas epidemiolégicas; complicacoes
e medidas de controle na pagina 114 da apostila. As meningites, sdo apresentadas
somente nas aulas sobre bactérias, pagina 114 da apostila, estando ausentes nas

aulas de virus, protozoarios e fungos.

Na pagina 114 do material didatico, encontramos um comentario sobre a
descoberta do primeiro antibiético, a penicilina, uma substancia utilizada no
tratamento de doencas bacterianas. Posteriormente, nas aulas sobre fungos (UP2 —
Aula 08, pagina 122), encontramos o nome de Alexander Fleming, cientista que
descobriu a propriedade antibiética da substancia penicilina, essa produzida por um
fungo — o Penicillium. Ainda na pagina 114, podemos encontrar um comentéario

sobre a fabricagao de vacinas a partir de bactérias e sua funcionalidade.

A leptospirose, doenca bacteriana transmissivel e de notificacdo compulséria,
pode ser encontrada no conteudo Ambiente Urbanos (UP1 — Aula 07, pagina 43),

contudo, ndo apresentando a sinonimia, o agente etiolégico, o vetor biolégico, o
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reservatério,b o modo de transmissao, o tratamento, as caracteristicas

epidemioldgicas, as complicacdes e as medidas de controle.

* Doencas Transmissiveis Causadas por Protozoarios

O material didatico apresenta nas paginas 116 a 120 os protozoarios
causadores de doencas na espécie humana. As doencas abordadas na apostila sdo
a giardiase, amebiase, toxoplasmose, leishmaniose, malaria e doenca de Chagas,

sendo as trés ultimas doengas transmissiveis de notificacdo compulsoria.

Para a leishmaniose, pagina 118, encontramos o vetor biolégico com seu
nome popular, os reservatérios, o modo de transmissdo, tratamento, as
complicacdes e, as medidas de prevencao através de trés lustracoes (figura 06). A
apostila nao registra a sinonimia, o0 agente etiolégico e as caracteristicas

epidemioldgicas das leishmanioses.

Como prevenir:

Vo ﬂfhy
fam o/ j
L
i 0 LA , ,,
Colocar telas protetoras contra o Evitar acimulo de sujeira nos Embalar o lixo em sacos
mosquito abrigos dos animais plésticos nos abrigos dos animais

em casa € no quintal bem fechados

Figura 5: As medidas de controle para as leishmanioses

Nas paginas 119 e 120, a apostila aborda o vetor biolégico com seu nome
cientifico e popular; reservatério; modo de transmissdo; tratamento; as

caracteristicas epidemiologicas (paises com as maiores incidéncias e o namero
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anual de pessoas infectadas); complicagdes e medidas de controle para a malaria,
contudo, ndo ha a sua sinonimia e seu agente etiolégico. Além, do texto explicativo
sobre 0 modo de transmisséo, a apostila apresenta uma figura ilustrativa (figura 07).
A apostila na aula de artropodes (UP2 — Aula 11, pagina 143) apresenta,

novamente, que a transmissao da malaria é realizada por um mosquito.

Figura 6: O modo de transmissao da malaria

A pagina 120 aborda o agente etioldgico, o vetor biolégico, os reservatérios,
modo de transmissdo, as complicacbes e as caracteristicas epidemiolédgicas
(numero de pessoas infectadas no Brasil e os estados brasileiros atingidos) da
Doenca de Chagas. Ao apresentar o agente etiolégico, o material didatico, comenta
que o nome do protozoario foi uma homenagem ao cientista Oswaldo Cruz e que o
nome da doenca é uma homenagem ao cientista brasileiro, Carlos Chagas, que

desvendou toda a doencga, ndo ha citacao para o tratamento da doencga de Chagas.
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* Doencas Transmissiveis Causadas por Platelmintos

A apostila, na pagina 129, apresenta os platelmintos — Classes Trematoda e
Cestoda. A classe Trematoda € relevante para nossa pesquisa por encontrarmos
nessa a esquistossomose, uma doenga transmissivel de notificagdo compulsoria. A
apostila apresenta a sinonimia, o agente etiolégico e as complicagdes. Nessa
pagina, encontramos uma ilustracdo indicativa do reservatério (figura 08), do modo
de transmissao e das medidas de controle, ndo apresentando o tratamento e as

caracteristicas epidemioldgicas.
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Figura 7: O modo de transmissédo da esquistossomose
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V.2 - Investigacao sobre o conhecimento dos alunos em referéncia as

doencas transmissiveis de notificacao compulséria

A investigagdo do conhecimento das doencgas transmissiveis de notificacao
compulséria foi realizado com 143 alunos do PEJ II/ bloco | de trés escolas da rede

municipal de ensino do Rio de Janeiro onde acontece o PEJA.

Os resultados para cada questdo podem ser observados nos graficos a

seguir, onde a cor azul representa as respostas corretas:

Os gréficos 01 e 02, referente as questdes 01 e 07, estavam relacionadas ao
vetor biolégico do dengue e da febre amarela, 0 mosquito Aedes aegypti. A questao
01 (Gréfico 02) pesquisou como o dengue é transmitido, onde 65,03% dos alunos
assinalaram erradamente, que a transmissdo ocorre pela dgua parada ou
contaminada e, apenas 14,69% responderam corretamente que a transmissao
ocorre pela fémea do mosquito Aedes aegypti. O item ndo determinado indica as
questbes anuladas pelos estudantes que assinalaram mais de uma alternativa ou
nao responderam a questao. A questdo 07 (Grafico 03), perguntava qual das duas
doencas virais apresentadas o mosquito Aedes aegypti podia transmitir, tendo

60,84% de respostas corretas: febre amarela e dengue.
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Grafico 01: Respostas para a questdao 01: como o dengue é transmitido.
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Grafico 02: Respostas para a questao 07: o mosquito Aedes aegypti pode transmitir
duas doencas virais , quais?

O gréfico 03, referente a questdo 09, investigou o conhecimento grupo
artropodes (ex. insetos) como vetor bioldégico para as doencas: leishmaniose,

malaria, doenca de Chagas e febre maculosa, obtendo 30,07% de acertos.
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Grafico 03: Respostas para a questdao 09: algumas doengas como Leishmaniose,
Malaria, Doenca de Chagas e Febre Maculosa sao transmitidas ao homem por um
grupo de organismos pertencentes as (aos).

A finalidade das questbes 03 e 12, graficos 04 e 05, respectivamente, foi
verificar se os alunos conheciam o modo de transmissdo do bacilo causador da
hanseniase e, indiretamente, a sinonimia lepra para essa doencga. As duas questdes
apresentaram as mesmas alternativas, porém arrumadas em seqiiéncias diferentes,
apresentando para as questées 03 e 12, respectivamente, 11,19% e 19,58% de
acertos. Em ambas as questdes, a alternativa: ja ouvi sobre a doenca, mas

desconheco seu modo de transmissgo apresentaram 34,27% e 35,66%,

respectivamente.
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Grafico 04: Respostas para a questao 03: o bacilo causador da hanseniase pode ser

transmitido.
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Grafico 05: Respostas para a questao 12: a lepra pode ser transmitida.

O tema vacinagao esteve presente nas questées 04, 08 e 10. A questao 04

(Gréfico 06), perguntava qual a medida preventiva contra o sarampo, a rubéola e a

poliomielite, tendo um percentual de 70,63% de acertos. O grafico 07, referente a

questao 08, observou-se que 53,15% dos alunos assinalaram erradamente que os

virus estariam presentes na vacina triplice (DPT), protegendo os organismos contra
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0s virus causadores das doencas difteria, a coqueluche (pertussis) e o tétano e,
apenas 20,98% responderam corretamente - bactérias. A vacinacdo para caes e

gatos serviria para proteger os organismos da raiva, causada por virus, para 31,47%

dos entrevistados na questao 10 (Grafico 08).
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Grafico 06: Respostas para a questao 04: a medida preventiva contra o sarampo, a
rubéola e a poliomielite, doencas causadas por virus, é.
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Grafico 07: Respostas para a questdo 08: a vacina triplice (DPT) é aplicada nos
primeiros anos de vida para proteger criancas de trés doencas: a difteria, a
coqueluche (pertussis) e o tétano. Essas doencgas sdo causadas por.
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Grafico 08: Respostas para a questdao 10: a vacinacdo anual gratuita em céaes e
gatos domésticos € devido a possibilidade desses animais transmitirem ao homem a

raiva, esta doenca é causada por um (a):

O caramujo, hospedeiro intermediario da esquistossomose, foi confirmado

por 31,47% dos alunos na questao 06 (Grafico 09).
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Grafico 09: Respostas para a questao 06: a esquistossomose (barriga d’ agua) possui
como hospedeiro intermediario o:
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A questao 05 (Grafico 10), perguntava sobre o modo de transmissdo da
hepatite A, a febre tiféide e a coélera, tendo 50,35% dos alunos respondido
corretamente ingestdo de agua e alimentos contaminados. A questdao 11 (Grafico
11), perguntavamos quais as doencas podem ser transmitidas em ambientes

fechados e com aglomeracbées de pessoas, tendo 55,94% de respostas para as

meningites e tuberculose.
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Grafico 10: Respostas para a questdo 05: a hepatite A, a febre tiféide e a colera
sao transmitidas através da.
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Grafico 11: Respostas para a questdo 11: os ambientes fechados e com
aglomeracdes de pessoas permitem a transmissdo das seguintes doencas.
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investigou quais das doengas apresentadas os

ratos poderiam transmitir, tendo respondido corretamente 32,87% dos alunos.
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Grafico 12: Respostas para a questao 02: os ratos podem transmitir doengas como.
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Grafico 13: Respostas dos alunos sobre as doencas transmissiveis de notificagao

compulséria.

O gréfico 13 representa todas as respostas certas e erradas dos 143 alunos,

onde podemos observar um alto nimero de respostas erradas.
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Na questao 13 realizamos uma pergunta aberta para investigar o vocabulario
dos alunos em relacdo ao questionario, contudo, foram poucos os alunos que

responderam a essa questao, nao sendo possivel realizar uma andlise.

Nao foi possivel analisar, também, as respostas por faixas etarias e sexo,
uma vez que a maioria dos alunos nao preencheu esses dados no cabecalho do

questionario.
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VI - DISCUSSAO

Algumas doencas transmissiveis de notificacdo compulséria para o Brasil sdo
consideradas doencas negligenciadas como a maléria e a tuberculose ou, ainda,
extremamente negligenciadas como a tripanossomiase humana sul-americana
(Doenca de Chagas), a dengue, a leishmaniose, a hanseniase e a esquistossomose
(MSF, 2001). As doencas negligenciadas sao aquelas com indices altos de
mortalidade ou com opg¢des de tratamento inadequados ou inexistentes e, as
doencas extremamente negligenciadas sdo aquelas que os pacientes sao tao

pobres que praticamente ndao possuem poder de compra (MSF, 2001).

As doencgas transmissiveis de notificacdo compulséria para o Brasil e,
especificamente para o municipio do Rio de Janeiro (Tabela 1) foram o foco de
nossa pesquisa e analise. Aproveitamos, ainda, para acrescentar a discussdo sobre
a febre maculosa e a hantavirose, doencas ausentes no material didatico, além
disso discutimos o tema vacinacao e a doenca esquistossomose, mesmo nao sendo

especifica para o Estado.

A inclusdo de textos no inicio de cada conteudo, como textos e musicas, as
ilustragcdes, o histérico da Doenca de Chagas e da penicilina foram considerados
pontos positivos. Essa arrumagéo de iniciar os conteudos com textos e musicas é
agradavel e interessante para a EJA, permitindo uma discussao e participagdao dos
alunos, podendo ser utilizado nos materiais didaticos da EJA. Os conteudos
apresentaram-se organizados de forma bem objetiva, com textos legiveis e com
uma boa organizagao espacial, 0 que é bastante relevante para o grupo de EJA que

apresenta grande dificuldade na leitura.
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As hepatites virais sdo doencas causadas por diferentes agentes etiolégicos
e, para fins de vigilancia epidemiolégica, as hepatites podem ser agrupadas de
acordo com a maneira preferencial de transmissao: em fecal-oral (virus A e E) e
parenteral (B,C e D). No Brasil, as hepatites A, B e C sdo as mais frequentes,
existindo ainda as hepatites E, G e TT (FERREIRA E SILVEIRA, 2004). Ao
observarmos o alto indice de notificacdo para as hepatites virais no ano de 2005
para o Estado do Rio de Janeiro (quadro 1) e a auséncia de qualquer informacao
sobre as hepatites virais no material analisado, decidimos investigar o conhecimento
dos alunos sobre o modo de transmissao da hepatite A, febre tiféide e célera com os
alunos do PEJA, onde 50% reconhecerem a ingestdo de agua e alimentos
contaminados. Contudo, concordamos com Ferreira e Silveira (2004) que é possivel
erradicar a doenca com melhores condicdes de saneamento e de vacinacao em

massa.

As meningites designam um quadro caracterizado por processos
inflamatérios das meninges, membranas que envolvem o cérebro, que podem estar
relacionados com uma grande variedade de agentes infecciosos (virus, bactérias,
fungos e protozoarios) ou ndo. As meningites bacterianas e virais sdo as mais
importantes, na perspectiva da saude publica, pela magnitude de sua ocorréncia,
potencial de transmisséo, sua patogenicidade, e relevancia social. O quadro clinico
da doenca pode variar de acordo com a etiologia, mas em geral a doenca é grave e
pode evoluir para ébito (BRASIL, 2005, série A). O material didatico apresenta as
meningites somente nas aulas de Bactérias (UP2 - Aula 07, pagina 111), nao
mencionando o0s outros agentes infecciosos. Ao perguntarmos sobre o modo de

transmissdo das meningites e tuberculose, 55% dos alunos assinalaram
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corretamente: ambientes fechados e com aglomeragcbes de pessoas, 0 que Nnos

indica que existe um conhecimento empirico sobre essas doencas.

A hanseniase é uma doenca infecciosa, causada pelo Mycobacterium leprae
e, sua transmissao ocorre pelas vias respiratérias e por pacientes multibacilares
(MB) (MARTELLI ET AL, 2002), com 100% de cura. Durante muitos anos a doenga
era conhecida como lepra, cujo termo ficou proibido, pela lei n° 9.010 de 29/03/95
em documentos oficiais (SASSAKI, 2002), por ser altamente preconceituosa para 0s
portadores do M. leprae. O MEC (1997), no objetivo de minimizar preconceitos,
recomenda o trabalho de solidariedade com os estudantes diante dos problemas e
necessidades de saude dos demais, por meio de atitudes de ajuda e protecao a

pessoas portadoras de deficiéncia e a doentes.

Na musica “O pulso” (UP2 - Aula 07, pagina 111) encontramos a palavra
lepra, ndo existindo esclarecimentos posteriores sobre a doenga. Segundo o PNLD,
os livros didaticos devem eliminar qualquer tipo de preconceito (BIZZO, 2002 APUD
VASCONCELOS E SOUTO, 2003). Confirmamos, através do questionario, que
cerca de 37% dos alunos conhecem que a lepra pode ser transmitida pelas
goticulas de saliva do doente, contudo, ao perguntarmos sobre a hanseniase, 41%
dos alunos assinalaram a op¢ao ja ouviram sobre a doencga, mas desconhecem o
modo de transmissdo. Esses resultados vao de acordo com os estudos realizados
por Cabello et al (2005) que conclui que a hanseniase continua a nao ser
esclarecida por livros didaticos e pelos professores de ciéncias. O nome lepra,
apesar de ser preconceituoso, permanece no vocabuldrio de muitos alunos,

provavelmente, advindos de outros ensinamentos.
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O tema transversal Saude, que integra os Parametros Curriculares Nacionais
(1997), sugere que o aluno deva conhecer o calendario vacinal e da sua prépria
situagdo vacinal. Assim, ao analisarmos o conteudo bactérias (UP2 — Aula 06 —
pagina 111), atentamos para um conceito errado sobre vacinas, dessas serem
produzidas apenas por bactérias. Ainda, segundo Succi et al (2005) mais da metade
dos livros de Ciéncias e Biologia apresentam alguma informacao errada sobre o

tema vacinas.

A partir da definicdo incompleta de vacinas na apostila e seguindo a
recomendacdo do MEC para o tema, trabalhamos a vacinagdo em nosso
questionario. A questao 08 (grafico 07) verificou que apenas 20,98% dos alunos
reconhecem que a vacina triplice (Difteria Pertusssis (Coqueluche) e Tétano) os
protegem contra as bactérias causadoras dessas moléstias, enquanto 61,34%
acreditam ser essas causadas por outros organismos; desses 53,15% dos alunos
assinalaram virus. E, para a vacinagao anual em caes e gatos, questdo 10 (grafico
08), 31,47% dos alunos responderam que € para protegé-los do virus da raiva,
contra 54,24% dos alunos assinalaram outros agentes etiologicos do qual 30,07%

dos alunos assinalaram as bactérias o agente causador da raiva.

Os resultados indicam existirem duvidas sobre as doencas e seus agentes
causadores, devendo professores e material didatico esclarecer aos alunos, os
principais sinais e sintomas das doengas transmissiveis mais comuns na realidade
do aluno, formas de contagio, prevencao e tratamento precoce para a protecao da
saude pessoal e de terceiros, conforme recomendacdao do MEC. Além de
combaterem a automedicacdo, como por exemplo o uso indiscriminado de

antibioticos para qualquer infecgdo (MEC, 1997).
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A apostila do PEJA nao apresentou qualquer intervencao educativa sobre a
dengue, considerada uma das mais importantes viroses emergentes dos paises
tropicais, onde cerca de 2,5 bilhées de pessoas encontram-se sob risco de infeccao
(TAIUL, 2002). O ciclo transmissdo da dengue, inclui homem doente, qualquer dos
quatro sorotipos do virus do dengue, 0 mosquito vetor do género Aedes e 0 homem
suscetivel (PONTES E RUFFINO-NETTO, 1994). Para Taiul (2002), a reducédo da
transmissdo da dengue € o controle de criadouros do mosquito Aedes aegyti, uma

vez que nao existe vacina eficaz e quimioprofilaxia efetiva.

Assim, investigarmos o modo de transmissdo da dengue com os alunos,
através da questdo 01 de nosso questionario, verificamos que 65% dos alunos
marcaram a opgao dagua parada ou contaminada. Para confirmamos esses
resultados, perguntamos na questdo 07 quais das duas doencas virais apresentadas
o mosquito Aedes aegypti podia transmitir, onde cerca de 67% dos alunos
marcaram febre amarela e dengue. A partir desses novos dados, podemos
concordar com Ballester 2006: a populacao ainda ndo compreende a relacao entre a
proposta de medidas preventivas e o transmissor da doenca, a fémea do mosquito

adulto.

A rubéola é uma doenca viral exclusiva da espécie humana e que tem pouca
importancia patolégica, se ndao fosse a possibilidade da ocorréncia da infeccédo
congénita — sindrome da rubéola congénita (SRC) — que pode resultar no aborto
espontaneo. O virus da rubéola atinge preferencialmente criancas e adultos jovens
(FONSECA ET AL, 1999). O Estado do Rio de Janeiro promove desde 2001 a

campanha de vacinacdo contra rubéola para mulheres em idade fértil, o que
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permitiu a reducdo da transmissdo vertical da rubéola e a ndao confirmacao de
nenhum caso da SRC (BRASIL, 2006).

Entre os dias 28 de maio e 2 de junho de 2007, a Secretaria Estadual de
Saude promoveu uma campanha de vacinacdo contra rubéola em homens e
mulheres de 20 a 34 anos de idade, para conter o surto da doenca que atingiu o
Estado desde o segundo semestre de 2006 (AGENCIA BRASIL, 2007). A
divulgacado recente sobre as consequéncias, principalmente da SRC pode ser
percebida em nosso questionario, onde 70,63% dos alunos responderam como
medida profildtica contra o sarampo, a rubéola e a poliomielite (paralisia infantil) a
vacinacdo. Esses resultados reforcam o papel crucial das campanhas e dos meios
de comunicacéao, excluindo a responsabilidade da escola ser o Unico divulgador da

saude e bem estar de seus cidadaos brasileiros.

A leptospirose foi observada no conteddo Ambiente Urbanos (UP1 — Aula 07,
pagina 43), onde existe uma citacdo da leptospirose e de sua incidéncia em
ambientes insalubres. A leptospirose € uma doenca endémica em grande parte do
mundo, transmitida por bactérias da espécie Leptospira interrogans mediante
contato com solo ou agua contaminados. O ciclo de transmissdo da leptospirose
envolve a interacdo entre reservatérios animais, um ambiente favoravel e grupos
humanos suscetiveis. Os ratos, bovinos, suinos e caes quando infectados por

leptospira a eliminam na urina (TASSINARI ET AL, 2004).

As hantaviroses e peste bubbnica, apesar de ndo estarem entre as sete
doencas com maiores notificacdes para o Estado do Rio de Janeiro (Tabela 1),
foram abordadas com a leptospirose na questdao 02, ao perguntarmos quais das

doencas apresentadas os ratos poderiam transmitir, tendo 32,87% de resposta
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certas: leptospirose, hantaviroses e peste bubdnica (peste negra), enquanto 67,13%
assinalaram outras respostas. Segundo Tassinari et al (2004), verifica-se um
aumento de casos notificados de leptospirose logo apds temporais na cidade do Rio
de Janeiro, o que permite concluir que uma melhor abordagem sobre a doenca e
seus transmissores é imprescindivel na apostila do PEJA, levando-se em conta a
prevaléncia da doenga em regides sem condicées basicas de saneamento e coleta

de lixo.

As hantaviroses sao antropozoonoses Vvirais agudas, transmitidas por
roedores silvestres, cujas infeccées em humanos podem se manifestar sob varias
formas clinicas, desde o modo inaparente ou como enfermidade subclinica, cuja
suspeita diagndstica fundamenta-se nos antecedentes epidemiol6gicos, até quadros
mais graves e caracteristicos, como a febre hemorragica com sindrome renal
(FHSR), tipica da Europa e da Asia, e a sindrome cardiopulmonar por hantavirus

(SCPH), detectada somente nas Américas.

As leishmanioses possuem uma grande variedade de manifestagdes clinicas
estando associada com as diferentes espécies de Leishmania do Novo Mundo. Os
hospedeiros vertebrados séo infectados pelas fémeas dos insetos vetores - os
flebotomineos, que durante o repasto sanguineo inoculam o parasita do género
Leishmania no homem ou em outro reservatério (REY, 2001). Na pagina 118 (UP2 -
Aula 02), encontramos a afirmativa: “a picada do mosquito provoca uma irritagdo
que se transforma em feridas que ndo cicatrizam, causando sangramento e
destruicdo de parte do nariz e da boca”. Na realidade as manifestacdes clinicas
descritas ocorrem devido ao intenso parasitismo intracelular nas células fagociticas

mononuclear (REY, 2001).
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Na pagina 118 da apostila, ha uma ilustracdo para a medida de controle das
leishmanioses, onde acreditamos existir um pequeno equivoco ilustrativo entre a
figura de um mamifero com uma tela protetora e a legenda que sugere a colocacao

de telas contra o mosquito.

O grupo artropode foi assinalado por 30,07% dos alunos entrevistados como
transmissor das doencgas leishmanioses, malaria, doenca de Chagas e febre
maculosa. As agbes educativas devem ser intensificadas, principalmente pelo
aumento de casos notificados de leishmanioses nos ultimos anos, como na zona
oeste, no municipio do Rio de Janeiro (PANDOLPHO, 2001). Concluimos, ainda,
que as ilustragdes em materiais didaticos devem ser claras e objetivas de modo

promover uma resposta imediata do observador.

A febre maculosa brasileira € uma doenca infecciosa febril aguda, de
gravidade variavel, podendo cursar desde formas leves até formas graves, com
elevada taxa de letalidade. E causada por uma bactéria do género Rickettsia (R.
rickettsii) e transmitida por carrapatos (guia de bolso). A febre maculosa teve
percussdao nacional em 2005, quando ocorreram quatro casos em Petropolis,

municipio do Estado do Rio de Janeiro.

A esquistossomose é uma endemia parasitaria tipica das Américas, Asia e
Africa. A Organizacdo Mundial da Salde estima que a esquistossomose acometa
200 milhées de pessoas em 74 paises e, no Brasil, acredita-se que sao cerca de
seis milhdes de infectados (KATZ E ALMEIDA, 2003). O caramujo, o hospedeiro

intermediario da esquistossomose (barriga d’ 4gua), foi reconhecido por 31,47% dos
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alunos, o que confirma os resultados de Schall et al (1993) de existir um razoavel
conhecimento sobre o meio de transmissdo da doenca entre os educandos de
ensino fundamental. Apesar de ndo ser incidente no municipio do Rio de Janeiro
(Tabela 1), as esquistossomoses possuem um papel importante na educagéo de
jovens e adultos pela diversificacdo de temas que podem ser geradas através do
seu ciclo de transmissao, como a falta de tratamento de esgoto e o seu despejo em
colecbes de agua e, a importancia do caramujo para o ecossistema, apesar ser o

hospedeiro intermediario da doenga.

Apesar de apresentar textos bem objetivos, consideramos que a abordagem
das doencas transmissiveis de notificacdo compulsoria deveria ter sido mais bem
explorada pela apostila, principalmente pelo numero de casos notificados

apresentados no municipio do Rio de Janeiro.



59
VIl - CONSIDERAGOES FINAIS

A Educacédo de Jovens e Adultos possui algumas peculiaridades, decorrentes
da grande dificuldade de leitura, interpretacéao e escrita por parte dos alunos, o que
gera exclusao de sistematizacdo de conceitos. Os educandos dessa modalidade de
ensino apresentam, no entanto, conhecimentos advindos ao longo de sua trajetoria
de vida. O pouco tempo de conclusdo do ensino fundamental oferecido pela
educacao de jovens e adultos proporciona uma grande procura de individuos que
reconhecem o diploma como um passaporte para o mercado de trabalho. Assim,
conhecendo as dificuldades desse grupo de estudantes e seus anseios,

reconhecemos que a apostila deva apresentar-se sucinta, contudo, informativa.

A apostila com o qual os alunos estudam é compartilhada com outros
estudantes pertencentes ao mesmo nivel de ensino (PEJ e bloco), ficando a
circulacado restrita ao espaco escolar e o curto tempo da mesma com os alunos
contribui para um pouco convivio dos conteudos. A apostila e os professores
devem estimular a elaboracédo de textos pelos proprios alunos sobre os assuntos
apresentados, proposta curricular do EJA, auxiliando o educando a eliminar suas

dificuldades e permitindo um acervo de material pessoal para futuras pesquisas.

A apostila apresenta como sugestao de temas geradores textos e musicas no
inicio de cada conteudo, isso € interessante jA& que ajuda na contextualizacdo do
tema, mostrando como o assunto ja € parte do cotidiano, mas isso ndo impede o
educador de procurar outros recursos, como cartazes de vacinagao e prevencao de
doencas, reportagens sobre os casos notificados na regidao na qual os alunos

residem e o levantamento prévio dessas doencas, auxiliando na sistematizacdo das
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relacdes existentes entre os portadores, causadores e transmissores das doencas

para ser efetivamente um agente divulgador em sua comunidade.

Ao investigarmos como e de que maneira as doencas de notificacdo
compulsoria apresentaram-se na apostila do PEJA, percebemos que ela contempla
a maioria das doencas, mas registramos a auséncia de algumas informacdes que
poderiam ajudar para o processo de manutencao da saude individual e coletiva. Ao
nosso ver, caberia, entdo, aos professores de Ciéncias buscarem essas
informacdes ausentes ou receberem da coordenagdo material complementar para
serem discutidos nos centros de estudos, a enriqguecerem o eixo tematico Ser

Humano e Saude, que integra a Proposta Curricular da EJA.

A pesquisa realizada com os alunos, através do questionario, permitiu
verificar os conhecimentos sobre as doencas, embora para as respostas certas nao
foi possivel precisar como se deu a aprendizagem, se por meio da escola ou
empiricamente. As respostas erradas ndao podem ser consideradas exclusivamente
como auséncia de conhecimentos, mas a dificuldade de leitura e interpretacao dos
alunos, sendo necessario a realizagdo de outros testes. A abordagem também
precisa ser revista, quando se trata de alunos do EJA, considerando que alunos
sentem-se acanhados ao responder censos, provavelmente, por medo de exclusao,

novamente, por parte da escola ou da sociedade.

No caos dos problemas politicos-sociais, como a falta de saneamento basico,
e a falta de investimentos das industrias farmacéuticas em doencas tipicas de

paises subdesenvolvidos ou em desenvolvimento como o Brasil, a educagdo em
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saude torna-se essencial para os educandos, nao somente para a manutencao da

saude, como também o pensar em seus direitos como cidadaos.

O auxilio financeiro do governo federal na educacao de jovens e adultos nos
ultimos anos, ao municipio do Rio de Janeiro, permite que aos poucos essa
modalidade de ensino seja ampliada, reconduzindo muitos educandos aos estudos
e possibilitando uma maior participacdo, embora ainda tenhamos que caminhar

muito para chegar até a educacao libertadora de Paulo Freire.
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