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RESUMO

O Programa de Saude e Prevencdo nas Escolas réprese marco na integracdo saude-
educacdo para os adolescentes e jovens. Este dstmdo objetivo de relatar as acoes
educativas sobre a prevencdo das DSTs/Aids e aogémmda saude sexual e reprodutiva
desenvolvidas em uma escola de estudantes do em&dio e do Programa de Ensino de
Jovens e Adultos (EJA) com deficiéncia auditiva.alisidades se desenvolveram por meio
de dindmicas e discussOes, a partir da metodolpgdblematizadora. Dessas agdes
emergiram possibilidades para o preparo técnicameahistico dos profissionais da saude,
para o desenvolvimento de trabalhos educativospesroas que tém necessidades especiais,
no que diz respeito a saude sexual. A aplicacameatadologia problematizadora no ambito
escolar proporcionou uma (re)construgéo do context@ue os educandos estao inseridos, a
partir de reflexdes e discussfes conjuntas.

Descritores Educacdo de Pessoas com Deficiéncia Auditiva; Edacaem Saude;
Enfermagem; Saude do Adolescente.

ABSTRACT

The Health and Prevention in Schools Program islestone in the integration of health and
education for adolescents and young adults. Thislystaims to report the educational
activities for STDs/AIDS prevention and the proroatiof sexual and reproductive health
developed with high school students and membethefEducation for Young People and
Adults Program (EJA, as per its acronym in Portgglievith hearing loss. The activities were
carried out through group dynamics and discussiatarting from a problematizing

methodology. This brought up possibilities for teickal and humanistic preparation of health
professionals, in order to develop educational waeitk people with special needs, when it
comes to sexual health. The application of a probtezing methodology in the school field
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enabled a (re) construction of the context in whathdents are inserted, starting from
reflections and group discussions.
Descriptors: Education of Hearing Disabled; Health Educatiarsing; Adolescent Health.

RESUMEN

El Programa de Salud y Prevencion en las escuefassenta un marco de la integracion
salud-educacién para adolescentes y jovenes. Bsteli@ tiene por objetivo relatar las
acciones educativas acerca de la prevencion dET&ESIDA y la promocion de la salud
sexual y reproductiva desarrolladas en una esalel@nsefianza media perteneciente al
Programa de Ensefianza de Jovenes y Adultos (EJA)deficiencias auditivas. Las
actividades se desarrollaron mediante dinamicasagusiones, a partir de la metodologia de
la problematizacion. De tales acciones emergiecsibgidades para la preparacion técnica y
humanistica de los profesionales de salud en araddi® de trabajos educativos con personas
con necesidades especiales respecto al tema daldd sexual. La aplicacion de la
metodologia de la problematizacion en el ambitolesgroporciond una (re)construccion del
contexto en el que los alumnos estan insertositizt ga reflexiones y discusiones conjuntas.

Descriptores Educacion para Discapacidad Auditiva; Educaci®alud; Enfermeria; Salud
del Adolescente.

INTRODUCAO Conforme o Ultimo senso escolar,
O Programa de Saude e Prevencéo realizado em 2010, o Brasil tem 928 mil
nas Escolas representa um marco namatriculas de alunos com necessidades
integracdo saude-educacdo ao privilegiar a especiais. No Rio Grande do Sul, dos
escola como espaco para articulagdo das2.718.522 alunos matriculados, 76.213
politicas voltadas para os adolescentes eapresentam necessidade especial,
jovens”. Esse Programa visa contribuir comportando 2,8% dessa populd¥&o
para a redugao da vulnerabilidade dos Este numero elevado de alunos com
adolescentes e jovens as Doencas necessidades especiais e a decorréncia de
Sexualmente Transmissiveis (DSTs) e ao fatores bioldgicos, psicoldgicos, culturais,
Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) socioeconémicos e  politicos podem
no ambito escol&. aumentar a vulnerabilidade desse segmento
A salde e a educagdo precisam levar populacional aos mais diversificados
em consideracdo a valorizagcdo do espagoagravos a saude, especialmente em
escolar na construcdo de diferentes situacbes em que ndo haja a garantia dos

abordagens interdisciplinares, intersetoriais seus direitdd, em destaque, as questdes

e complementar&s estando relacionadas a prevencéo das DSTSs.
comprometidas com a incluséo dos sujeitos Dessa forma, necessita-se uma
com necessidades especfais atencdo singular que atue, principalmente,
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na prevencdo e promocdo da saude Escola Estadual de Educacdo Especial do
reprodutiva e sexual, adaptadas as Municipio de Santa Maria/Rio Grande do
especificidades de comunicacdo dessasSul, a qual atende especialmente estudantes
pessoas, utilizando-se principalmente a com deficiéncia auditiva.
Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS). As acbes ocorrem desde o ano de
Também, tem-se a importancia da aplicacdo 2008, uma vez ao ano, no dia 12 de junho,
de estratégias de protecdo e preparo dedia dos namorados. Estdo pautadas em
profissionais da saute. dindmicas e discussdes acerca da prevencao
A maioria dos jovens que apresentam das DSTs/AIDS e promocdo da saude
necessidades auditivas ndo tem acesso asexual e reprodutiva. Tais acgOes foram
essas informacdes, o que 0s torna mais desenvolvidas em dois turnos distintos, com
propensos aos agravos de saude, como: teros adolescentes de 10 a 20 anos de idade,
uma gravidez ndo planejada, infeccdo por no periodo diurno, pela manhd e com
DSTs ou pela Sindrome da jovens com mais de 20 anos de idade, que
Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS. estudavam no periodo noturno,
Para isso, ressalta-se a relevancia dos matriculados no EJA.
profissionais de saude, dos educadores e da O critério para a sele¢cdo dos alunos
prépria familia no sentido de proporcionar a foi o da voluntariedade dos mesmos em
informacdo necessaria para que 0s participar das atividades. Dessa forma, em
deficientes auditivos possam realizar 2008 foram 60 alunos; em 2009, 45 alunos
escolhas que o0s possibilitem ser e em 2010 e 2011 foram 65. Além da
protagonistas do seu cuidado preveritivo participacéo dos professores, coordenadores
Este trabalho tem o objetivo de relatar e diretores da Escola.
as acOes educativas sobre a prevencdo das Os profissionais envolvidos no
DSTs/AIDS e a promocéo da saude sexual desenvolvimento dessas atividades foram
e reprodutiva desenvolvidas em uma escola dois enfermeiros juntamente com uma
de estudantes do ensino meédio e do educadora especial da instituicdo, a qual foi
Programa de Ensino de Jovens e Adultos intérprete e participante da atividade. Foi
(EJA) com deficiéncia auditiva. imprescindivel a participacdo da intérprete,
em virtude dos profissionais da saude
METODOLOGIA envolvidos nesse processo, nao terem
Trata-se de um estudo descritivo do familiaridade com a LIBRAS, o que
tipo relato de experiéncia. As acbOes possibilitou a comunicacdo entre o0s

educativas foram desenvolvidas em uma envolvidos. Além disso, a intérprete, como
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professora da escola, colaborou na riscos da vulnerabilidade as DSTs/AIDS,
organizacdo e no desenvolvimento do especificas para pessoas com deficiéncia
material didatico e da dinamica de trabalho, auditiva, além de pontos pertinentes a fase
para que esta fosse construida em da adolescéncia.
conformidade com o0 contexto dos A terceira etapa, que abarca a
educandos. teorizacdo, foi realizada por meio de
As acoes educativas  foram exposicdo de materiais instrucionais e
estruturadas em dinamicas e discussfesvideos informativos, entre outras técnicas,
acerca da prevencdo de DSTs/AIDS e a como dindmicas em grupo a partir de
promocdo da saude sexual e reprodutiva, perguntas desenvolvidas pelos educandos,
por meio da metodologia problematizadora. descritas em papéis, colocadas em uma
Utilizou-se tal metodologia em virtude de urna, anonimamente. No decorrer, as
possibilitar estratégias de promogdo de perguntas foram retiradas aleatoriamente e
saude a partir do contexto dos sujeitos. Essapostas a discussao.
metodologia desenvolve-se por meio de A construcdo das hipdteses para a
cinco etapas, iniciando a partir da solucdo do problema foi a quarta etapa da
observacdo da realidade e definicdo de um metodologia. Elas foram formuladas com
problema de estudo, das quais emergem osbase nas reflexdes dos educandos, pautadas
pontos-chave para construir a teorizagcdo e em suas vivéncias e experiéncias, bem
elaborar a hipdtese de solucdo, a fim de como na abordagem realizada na
intervir, exercitar e manejar as situacbes teorizacao.
associadas ao probleftfa A quinta etapa consistiu na aplicagao
Para a realizacdo da primeira etapa, do conhecimento construido a realidade
solicitou-se aos alunos que se dividissem pratica. Assim, foi possivel a aplicacdo de
em pequenos grupos de cinco pessoas eestratégias capazes de  suprir  as
descrevessem em um papel o0 que necessidades apontadas pelos participantes
observavam a respeito da sua sexualidade.e que atenderam a tematica desenvolvida.
Mediante as observacfes manifestadas
pelos alunos, tracou-se a formulacdo de
situacoes-problema para desencadear OoRESULTADOS
debate. Nas observacOes, emergiu a falta de
Os pontos-chave, do segundo informacdes sobre as DSTs/AIDS bem
momento, discorreram a respeito das como assuntos que foram pautados na

informacBes sobre como minimizar os promocdo da saude sexual e reprodutiva e
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guanto ao crescimento e desenvolvimento No desenvolvimento da quinta etapa,
dos adolescentes e jovens. Dessa forma, osfoi solicitado que dentre as possibilidades
profissionais mediaram as acdes a partir do de estratégia, fossem realizados de cursos
conceito de vulnerabilidade, que examina as de LIBRAS para os profissionais da saude e
diferentes situacdes de suscetibilidade que Consultas de Enfermagem voltadas as
0S sujeitos, sejam eles individuais ou necessidades de adolescentes e jovens com
coletivos, vivenciafi®. deficiéncia auditiva.

No momento pertinente aos pontos- Dessa forma, a partir da primeira acao
chave, os alunos manifestaram insatisfacdo educativa realizada na escola, em 2008, os
com o0s servicos de saude, visto que os educandos sugeriram a direcdo da Escola
profissionais da area da educacdo ndo estdoque a proposta tivesse continuidade.
preparados para atender pessoas comArgumentaram que espagcos como 0 que
deficiéncia auditiva, quanto menos para havia sido desenvolvido, contido de
realizar orientagoes sobre a vida sexual e discussdo e conversas, deveriam ser
reprodutiva, uma vez que necessitam de implementados no ambito escolar e
outras pessoas, que por vezes sdo osprincipalmente, para alunos com deficiéncia
cuidadores/pais e/ou responsaveis pelos auditiva. Para isso, formulou-se um grupo
alunos, para interpretar as informacoes. de estudos na escola, em 2010, para

Na terceira etapa, suscitaram-se estipular estratégias de promocdo a saude
guestionamentos a respeito de: gravidez nadesses adolescentes e jovens bem como
adolescéncia; anatomia e fisiologia do acOes a serem desenvolvidas no decorrer de
sistema reprodutivo; as DSTs/AIDS, 2011 e 2012. Dentre elas, optou-se por
guestionando suas maneiras de transmissdaomanter as discussbes em  grupos,
manifestacdo, sintomas, complicacdes, contemplando outros momentos. Diante
entre outras; e por fim, a fase da disso, tem-se desenvolvido atividades
adolescéncia. esporadicas, por meio do Programa Mais

A quarta etapa possibilitou emergir Educacao, utilizando oficinas coletivas e
possibilidades para o preparo técnico e consultas individuais a esses alunos.
humanistico dos profissionais da saude,
para o desenvolvimento de trabalhos DISCUSSAO
educativos com pessoas que tém Acredita-se que a escola seja um
necessidades especiais, principalmente, noespaco privilegiado para a promocao da
que diz respeito a saude sexual. satude e, *? especificamente, para o

desenvolvimento de intervencdes
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preventivas, a fim de despertar a informacdo nao basta para promover
consciéncia dos estudantes para que semudanga%“).
tornem protagonistas de suas historias, Mediante a esse desse cenario € que
contribuindo na transformacéo so€fl se tem a relevancia do conceito de
As estratégias de promoc¢ao enfatizam vulnerabilidade para o desenvolvimento de
mudancas na condicdo de vida das pessoasatividades com adolescentes e jovens.
as quais formam a estrutura subjacente aos Assim, as acfes em saude devem
problemas de saude, chamados para umaestar articuladas para que se obtenha uma
abordagem intersetori&?. promogdo que garanta ao individuo a sua
Assim, o enfermeiro tem papel participacdo nas decisbes das praticas em
fundamental, sendo responsavel pela sadde para o seu autocuidado e que ele
articulacdo entre os membros da equipe de obtenha éxito em seu crescimento e
saude e a comunidade, para que a desenvolvimento peculiares a sua fase da
efetivacdo das agBes em salde sejavida.
condizente com as reais necessidades dos
adolescentes e jovetd CONCLUSOES
Nos ultimos anos, tém-se ampliado os Nesse sentido, torna-se necessario
direitos e fortalecido a luta pela inclusdo de ampliar nosso olhar para as diversidades
pessoas surdas. Dadas as condicdes dedos grupos populacionais, a fim de
acessibilidade, essas pessoas podemprimarmos pelo desenvolvimento de um
contribuir ativamente para a melhoria das cuidado que promova a saude dessas
suas proprias condicdes de vida e se pessoas, pautada nos direitos dos cidadaos,
integrar plenamente a sociedade, no acesso aos servicos de saude e na
fortalecendo os esforcos de prevencédo e equidade.
controle da Aids e das DST{(3) A aplicacdo da  metodologia
Medidas apropriadas para o sistema problematizadora no ambito escolar
de salde devem estar articuladas com possibilita a construgdo de estratégias que
outras areas do conhecimento e com venham ao encontro das necessidades dos
politicas governamentais responsaveis pelasadolescentes e jovens, uma vez que
dimensoes fisicas, sociais e simbdlicas. As proporciona uma  (re)construgdo do
vulnerabilidades dos adolescentes e jovens contexto em que estédo inseridos, com base
tendem a aumentar a medida que asem reflexbes e discussbes conjuntas.
campanhas se distanciam da mobilizacdo Estratégias essas, que podem ser realizadas

interior dos sujeitos. Sabe-se que somente apor meio de dinamicas grupais e com
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demonstracdo de videos e materiais 2008. [acesso em 21 mar 2010]. Disponivel

informativos, como a que foi desenvolvida.
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