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Este estudo tem como objetivo analisar o planejamento das praticas educativas para a prevenc¢do do
HIV/Aids realizadas com estudantes de uma escola publica da regido sul do Brasil. Esta é uma pesquisa
qualitativa desenvolvida com seis profissionais de uma equipe de Estratégia de Satde da Familia
envolvidos com atividades educativas em escola publica, através de andlise de contetido tematico e
didrio de campo, no ano de 2016. Emergiram duas categorias: Organizagdo do conteiido e materiais
educativos; e, Fluxo do planejamento. Evidenciou-se, que os materiais e contetudos utilizados nao
dialogavam com a realidade dos estudantes, pois traziam valores distintos da comunidade e que o fluxo
do planejamento era unidirecional. Assim, é necessario que os educadores planejem momentos de
educacdo em saidde que dialoguem com a realidade e o contexto dos educandos e que as a¢des sejam
construidas com a participacdo da comunidade escolar.

Descritores: Promocgao da saide; Doengas sexualmente transmissiveis; Estudantes.

This study aims to analyze the planning of educational practices for the prevention of HIV/AIDS carried
out with students from a public school in southern Brazil. This is a qualitative research conducted with
six professionals of a team of the Family Health Strategy involved with educational activities in public
school, through thematic content analysis and field diary, in 2016. Two categories emerged: Content
Organization and educational materials; and planning flow. [t was evident that the materials and content
used were not consistent with the students’ reality, as they brought different values of the community
and that the planning flow was unidirectional. Thus, it is necessary for educators to plan health
education moments that dialogue with the reality and context of the students and that actions are built
with the participation of the school community.

Descriptors: Health promotion; Sexually transmitted diseases; Students.

Este es un estudio cuantitativo que tiene como objetivo analizar los valores de familia de estudiantes
universitarios portugueses y brasilefios. Se investigd a 605 universitarios siendo 225 de la Universidad
de Madeira (Portugal) y 380 de la Universidad de Fortaleza (Brasil). Se ha utilizado la dimensién familiar
del Cuestionario adaptado del European Values Survey, abarcando cuestiones sobre actitudes de los
padres, nimero de hijos y cualidades a ensefiar a los nifios/jévenes. La mayoria de los participantes eran
mujeres y solteras, presentando a los estudiantes brasilefios scores mas altos en relacion a las actitudes
anticuadas de los padres sobre los principios morales y el nimero de hijos, dando importancia a las
cualidades coraje, responsabilidad, respeto, perseverancia, fe, generosidad, mientras que los
portugueses otorgan mayor importancia a la economia. Los resultados permiten inferir que las
creencias, los valores y las cualidades de los jovenes reflejan la familia, la sociedad envolvente y el
mundo globalizado.

Descriptores: Actitud; Valores sociales; Estudiantes; Educacién superior; Familia.
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INTRODUCAO

o inicio da epidemia do HIV/AIDS, a falta de conhecimento acerca das formas de

transmissdo da infeccdo colaborou para a “transmissdao” de informacgdes equivocadas

que partiam de ag¢des programaticas. Recomendava-se evitar relagcdes sexuais com
pessoas que aparentassem estar contaminadas e a diminuicdo do nimero de parceiros sexuais;
bem como a identificacdo e caracterizagdo de “grupos de risco”, que no imaginario social eram
potenciais transmissores do virus!. Com isso, no campo da educacdo em saude, historicamente,
as praticas de prevencao para o HIV/AIDS foram construidas a partir de um modelo de ensino
vertical e que desconsiderava o contexto e as subjetividades que permeavam as relacoes entre
as pessoas.

Os jovens estdo no centro das praticas educativas que visam trabalhar a prevencado da
AIDS. No intervalo de 2005 até 2014 a taxa da doenga entre os jovens de 15 a 19 anos mais que
triplicou no pais2.

Nesse contexto, a escola é um espaco privilegiado para a realizacao de praticas educativas,
por se tratar de um local para o estabelecimento de relagdes intersubjetivas favoraveis a
promoc¢do da saude e possivel de construir respostas para situacdes desafiadoras para a
sociedade3. Entretanto, durante encontros de educa¢do em saude, os estudantes devem ser
compreendidos como sujeitos constituidos historicamente em determinado territério que por
definicdo contempla a escola, mas, também, o espaco geografico, historico, cultural, social e
econdmico onde se inserem de forma dinamica*.

Pode-se considerar que o aumento das desigualdades sociais, a diminuicao de politicas
publicas e a baixa disponibilidade de servigos de saude, também, contribuem para o aumento
da vulnerabilidade ao HIV/AIDS, elevando o numero de casos entre os jovens®. Uma
possibilidade de compreender melhor esse fendmeno é através do quadro tedrico da
vulnerabilidade que surgiu em resposta a discriminacdo e estigmatizacdo que pessoas
infectadas sofriam, a partir da cria¢do do conceito de “grupos de risco”.

As diferentes situacdes de vulnerabilidade dos individuos e coletivos podem ser
particularizadas numa avaliagdo articulada das dimensdes individual, social e programatica®. A
dimensao individual esta relacionada a quantidade e qualidade de informagdes que as pessoas
dispdem sobre os problemas de satide. A dimensdo social diz respeito a disponibilidade de
recursos de ordem material, cultural e politica que estdo disponiveis em determinadas
sociedades. Ja a dimensdao programatica, esta relacionada a oferta de servicos de saude,
educacdo, de bem-estar social e cultural. Na dimensdo programatica, tema central deste estudo,
avalia-se o grau e a qualidade dos servigos, programas, politicas publicas e os recursos
disponiveis. Inclui-se nesta dimensao o estimulo a participacdo e a autonomia dos individuos
para a superacao das dificuldades que produzem vulnerabilidades ao HIV”.

Esta pesquisa filia-se ao referencial da vulnerabilidade e na ideia da educagdo como
pratica de liberdade e teve como objetivo analisar o planejamento das praticas educativas para
a prevencao do HIV/AIDS realizadas com estudantes de uma escola publica da regidao sul do
Brasil.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo-exploratério de natureza qualitativa que é capaz de
incorporar a questdo do significado e intencionalidade como inerentes aos atos realizados; e
compreender logicas internas de grupos, instituicdes, movimentacdo social e processos
historicoss.

O estudo foi realizado com profissionais envolvidos com a¢des de educagdo em sadde e
selecionados a partir dos seguintes critérios: atuar em a¢des educativas dentro da escola; ter
disponibilidade de tempo e aceitar participar da pesquisa.
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O projeto de pesquisa foi apresentado para a Secretaria de Educacdo, para a Secretaria de
Saude e para os profissionais da equipe da ESF que desenvolvem atividades, por meio do
Programa de Saude na Escola (PSE). Posteriormente, a proposta foi apresentada para a direcao
da escola, pois, a observacao das praticas educativas foi realizada neste contexto, considerando
ser uma instituicdo de ensino situada em uma regido do municipio que apresenta elevada
caréncia de recursos socioecondmicos. Apos o aceite dessas instancias o projeto foi submetido
e aprovado por Comité de Etica com CAAE 43503515.9.0000.5345 e niimero de parecer
1.074.246.

Uma vez aceito, os profissionais da equipe de saiide assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), obedecendo aos procedimentos para realizagdo de pesquisas com
seres humanos (conforme resolu¢do 466/2012 do CONEP/CNS); e a escola assinou um termo
de anuéncia para sua participacao.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de janeiro e margo de 2016 e contou com dois
instrumentos: um diario de campo das observagdes sistematicas nao estruturadas das praticas
educativas; e, uma entrevista semiestruturada com vistas a se conhecer: como ¢ planejado o
momento de educagdo em saude na escola para a prevencao do HIV/AIDS; como se da a
participacao dos diferentes profissionais da equipe que se envolvem com essas atividades; de
quem partiu a demanda acerca da prevencao do HIV/AIDS; o que os profissionais da equipe
pensam sobre a participacdo da direcao e dos professores; que aspectos sdo levados em
consideracdo para o planejamento das acdes e como é realizada a escolha das atividades
educativas.

As entrevistas foram gravadas em dudio e posteriormente transcritas para analise do
material. As ag0es educativas foram realizadas com estudantes de uma turma do 5° ano do
ensino fundamental, com a tematica da prevencdao do HIV/AIDS. A observacao foi do tipo ndo
estruturada, partindo da questdo inicial: observar as prdticas educativas, para a prevengdo do
HIV/AIDS. A coleta de dados aconteceu.

Os dados foram submetidos a analise de contetido®, que, como procedimento
metodoldgico é bastante utilizado em estudos qualitativos e analise de materiais deste tipo,
apresenta fases distintas que se organizam em torno de trés polos cronolégicos: a pré - analise;
a exploracao do material e; o tratamento dos resultados, inferéncia e interpretagao.

RESULTADOS

Os participantes da pesquisa foram: 01 enfermeiro e 05 agentes comunitarias de sadde.
Uma breve caracterizagdo esta apresentada no Quadro 1, observando-se que todos, apesar de
atuarem ha mais de sete anos como profissionais, possuem entre 7 meses e 3 anos de atuacao
em praticas de prevengdo na escola.

Quadro 1. Participantes de a¢des de planejamento das praticas educativas para a prevengao
do HIV/AIDS. Rio Grande do Sul, 2018.

Participantes Tempo _de .atuat,‘ﬁo Tempo de at_ua(,‘ﬁo nas praticas Idade
profissional educativas na escola

ACS 1 7 anos 7 meses 28 anos
ACS 2 7 anos 3 anos 36 anos
ACS 3 7 anos 2 anos 51 anos
ACS 4 7 anos 2 anos 35 anos
ACS 5 13 anos 1 ano 47 anos
Enfermeiro 9 anos 2 anos 32 anos

A partir do referencial de analise do material, neste estudo serdo apresentados os dados
referentes a um eixo tematico o qual foi denominado de “Planejamento das Praticas
Educativas”. Ao serem analisadas as respostas deste eixo tematico, emergiram duas categorias:
Organizagdo do contetido e materiais educativos; e Fluxo do planejamento.
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A categoria “Organizagdo do contetido e materiais educativos” agrupou as respostas que se
referem aos procedimentos utilizados pelos participantes para a selecdo e organizacdo de
conteudos e materiais que sao utilizados nas praticas educativas. Segundo uma ACS e o

enfermeiro, tal organizacdo se da a partir de momentos de reunido:

Utilizamos dos nossos conhecimentos tedricos, nossas prdticas e montamos um projeto né, com videos, com atividades
né, tentando incluir eles (alunos) em atividades para poder fazer o trabalho em grupo [...] (ACS 3).

A gente vai muito do nosso dia a dia, do que a gente percebe. Para no futuro ele (o aluno) jd ter o conhecimento e ndo
vir a adquirir nenhum virus e, o pior, desenvolver o HIV/aids (enfermeiro).

Também na andlise dos diarios de campo, em relacdo ao conteido desta categoria, a
observacao da realizacdo das praticas educativas possibilitou que se conhecesse o desfecho do
seu planejamento dentro da sala de aula. Pode-se exemplificar essa forma de organizacdo dos
conteudos e dos materiais educativos, a partir da cena, da qual as ACS chegam na sala de aula e
se inicia a organiza¢do do ambiente.

Nesse instante, observou-se quais as ferramentas metodoldgicas que estavam previstas
para serem utilizadas durante a realizacdo das praticas educativas; dentre elas destacou-se:
videos instrucionais sobre o tema em questdo e cartazes que reforgam as informacdes técnicas
e bioldgicas, acerca do HIV, que, mais tarde seriam reproduzidas no video.

Também, observou-se que uma funcionaria da escola auxiliava as ACS na preparag¢do do
material audiovisual e na disposicdo das carteiras, que estavam todas enfileiradas,
reproduzindo a organiza¢do de uma sala de aula tradicional. Ja as ACS prepararam os materiais
(cartazes e video) que dariam subsidio para a discussdo sobre a prevenc¢do do HIV/Aids.

O fato de uma funcionaria da escola estar preparando o ambiente demonstrou que a
equipe tinha feito um contato prévio com a direcdo da escola para solicitar os recursos que
haviam sido preestabelecidos e pactuados durante o planejamento no servico de saude. No
entanto, até o momento do inicio da atividade nao tinha sido observado indicios da participacao
dos professores ou da dire¢do da escola, tampouco, o envolvimento dos alunos em relacdo ao
planejamento da atividade.

A segunda categoria chamada “Fluxo do planejamento” emergiu das respostas dos
profissionais que revelaram que o planejamento da pratica educativa era feito na unidade de
saude pela equipe de ESF e, que somente depois era apresentado para escola, sem muitos

espacos para contribuicdes e transformagdes, como se exemplifica nas falas dos ACS:

Bom, a gente faz reunido, programa o material, o que a gente vai apresentar para os alunos, apresenta para o nosso
coordenador, que é o enfermeiro no caso, ai depois a gente apresenta Id na escola para as professoras, diretoras e a
gente apresenta para os alunos (ACS 5);

Quando a gente vai fazer algum trabalho na escola nés reunimos material, cada um traz um material que tem, as
ideias que teve [...] traz os assuntos, olhamos todas juntas e, dai vamos fazendo uma sele¢do de qual que a gente vai
usar ou ndo, dat a gente leva para a escola (ACS 4).

Conforme os dados do diario de campo na observagdo, constataram-se que a participacao
da escola se limitava a oferta do espaco fisico, disponibilizacdo de horarios e dos demais
recursos que seriam necessarios a pratica educativa; e que o envolvimento dos alunos estaria
condicionado ao “uso” dos contetidos e matérias que os profissionais haviam levado para serem
trabalhados na sala de aula.

Por sua vez, ndo se observou a interacao dos profissionais da satide com as professoras
que estavam acompanhando a turma, bem como, que o momento educativo e as dindmicas
realizadas com os alunos eram protagonizados pelos profissionais de satide. Um exemplo disso
foi a utilizacdo de um “video educativo” durante o encontro que apresentava informagoes
basicas em relacdo as formas de contaminacgdo e preveng¢ao do HIV/AIDS.

Nesse momento, explicitou-se o desinteresse dos alunos em relacao as informagdes que
estavam sendo reproduzidas através do video, de modo que, os profissionais mais uma vez
assumiram o papel de protagonistas e reforcaram as explicacdes em torno da forma de
transmissao e prevenc¢do do HIV/Aids, antes do encerramento da atividade.
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DISCUSSAO

Os dados apresentados a respeito da organiza¢do do contetido e dos materiais educativos
sugerem, a partir das falas dos participantes, que existe uma concepg¢do de educagdo em saude
que tem influenciado o planejamento de suas praticas educativas. Tanto a ACS 3 e o Enfermeiro
afirmaram que fazem uso dos conhecimentos produzidos em suas praticas cotidianas, de forma
que se tornem subsidios para o planejamento e para o desenvolvimento do encontro com os
estudantes, revelando a primazia de seus conhecimentos e de sua experiéncia.

Em relagdo a isso, sabe-se que o conhecimento produzido a partir do campo profissional,
principalmente, na Estratégia Saude da Familia (ESF) pode fazer emergir questdes importantes
para o desenvolvimento de uma pedagogia favoravel a constru¢ao da autonomia do educando
e, também, ser capaz de dialogar com a realidade destes individuos.

Ha necessidade de uma “pedagogia de prevengdo e para a cidadania” na prevencgao do HIV,
de modo que, o modelo de educacgao libertadora mostra-se a escolha mais oportunal?. Isso
porque, essa concep¢do de educacdo em saude, atrelada ao conhecimento produzido no
cotidiano dos trabalhadores da ESF, pode ser um dos caminhos para que sejam operadas novas
formas de prevencao do HIV/Aids no dmbito da Atencdo Primaria a Saude (APS), pela qual,
conforme estudoll, serdo contempladas praticas educativas que considerem as pessoas como
sujeitos de direito a sauide integral, a partir das suas singularidades.

Ja nos anos 1970 e 1980, Paulo Freirel? trouxe a tona a importancia de a educacio
construir-se no contexto do individuo para assim produzir significados e transformar o sujeito
e, consequentemente, tornar-se libertadora, afirmando ainda que a realidade social é um
produto da a¢do dos homens. A no¢do de educacgao freireana parece dialogar com a inteng¢do
que os profissionais manifestaram durante as entrevistas acerca do planejamento.

Entretanto, a observagao do encontro com os estudantes revelou o contrario. Ou seja, com
base nas respostas acerca do planejamento encontrou-se incoeréncias entre o conteido que
estava presente na fala dos profissionais e as atitudes e metodologias que foram empregadas
durante a realizacdo da pratica educativa.

[sso pois, os materiais e o conteddo que haviam sido reunidos durante o planejamento,
foram utilizados sem dialogo com as duvidas e necessidades que os estudantes poderiam trazer.
Na ocasido, percebeu-se que o método de utilizagdo desses recursos nao fomentava a
participacao dos escolares, tampouco, aproximava-se da realidade dos mesmos. Quando isso
ocorre, pode haver uma pratica educativa indcua, mostrando-se incapaz de contribuir com o
desenvolvimento de atitudes conscientes nas cenas de maior exposi¢do ao HIV.

Incluir a compreensao do referencial da vulnerabilidade no cotidiano das praticas dos
profissionais da APS pode contribuir para a utilizacdo dos conhecimentos que estes
profissionais possuem da comunidade de onde desenvolvem suas atividades!3. Na observagao
da pratica educativa, mesmo com a realizacao de dinamicas e de questionamentos direcionados
a turma percebeu-se que as ACS, como coordenadoras do grupo, ndo conseguiram ampliar a
discussdao em torno de assuntos polémicos e trazidos pelos adolescentes, como as questdes
relacionadas ao género. Além disso, a forma que o cenario educativo foi organizado pode nao
ter sido favoravel ao desenvolvimento de uma pratica de educacdo em saide emancipatéria e
problematizadora.

As carteiras na sala de aula reproduzia um cendrio tradicional de ensino, que coaduna

com a sele¢do e organizacdo dos materiais para o encontro. Ou seja: com pouco ou nenhum
espaco para as contribuicoes dos estudantes; sem nenhum protagonismo.
Sobre as praticas educativas no campo da saude, dependendo da concepg¢do de educacdo em
saude dos trabalhadores, pode-se observar uma logica disciplinar, hierarquizadora e
controladora como a que foi referida por Foucault na obra “Vigiar e Punir’. Em relacao ao
contexto escolar, Foucault problematizou que os mecanismos de poder, também, poderiam ser
encontrados em instituicdes de ensino como as escolas’“.
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Nesse sentido, esta mesma légica disciplinar pode estar permeando a relagdo entre os
individuos envolvidos no processo de ensino-aprendizagem. Ademais, podera criar barreiras
para o desenvolvimento de atitudes conscientes em relacdo as situagdes que vulnerabilizam
individuos e coletivos, frente a epidemia do HIV/Aids.

A superacao de modelos tradicionais de ensino, também, passa pela forma¢ao no campo
da saude. Nesse contexto de mudancas, a formacdo dos profissionais da saude deveria ser
menos centrada na transmissdo de informagdes técnicas e mais direcionada para a
compreensao acerca das problematicas que permeiam a epidemia. A exemplo disso, é preciso
valorizar a constru¢do do conhecimento e da reflexdo acerca das questdes relacionadas aos
significados, os sentidos e os aspectos culturais e sociais que permeiam a epidemia do
HIV/Aids13.

Partindo do processo de territorializacdo, uma das atribui¢cdes da ESF é realizar acbes de
educacdo em saude para a prevencdo de agravos e promoc¢ado da saide na area de abrangéncia
de cada equipe, que corresponde, também, ao territério da escola*. Nesse contexto, as
atividades se potencializam quando formuladas a partir do local onde os escolares vivem, pois
é deste lugar que as principais problematicas relacionadas a vulnerabilidade ao HIV/Aids
emergem, e de onde o planejamento das praticas educativas poderia ser estruturado.

Com esse entendimento, o planejamento das praticas educativas deve ser desenhado a
partir dos saberes que orientam a equipe, mas, sobretudo, com vistas a forma que a equipe se
comunica com a comunidade que vive no territério. No entanto, no campo das agdes que
vislumbram o contexto escolar como cenario de pratica, nem sempre esses conhecimentos
dialogam com as reais necessidades dos estudantes.

Verificou-se também o fato das acdes educativas estarem centradas na doenca, num
modelo clinico. Sugere-se tal ideia pela fala de um dos entrevistados a respeito da contaminagao
pelo HIV/AIDS. Nesta fala, o enfermeiro refere que, no planejamento da pratica educativa, deve
prever uma educagdo para que no futuro os estudantes ndo vivam com HIV/Aids. Uma
pesquisal® destacou que tal analise ndo se trata de diminuir a importancia e a gravidade da
infeccao, mas de problematizar o fato de que quando coloca-se o virus e o adoecimento como
centro do planejamento das praticas educativas, ha risco de operar uma a¢do que nao contribua
com a ruptura do modelo clinico hegemo6nico no campo da prevencao da Aids.

Além disso, pode-se reforcar estigmas e preconceitos que historicamente estdo atrelados
as pessoas acometidas pela doenca. Portanto, faz-se importante pensar o planejamento da
pratica educativa sem que o HIV/Aids seja o acontecimento mais importante ou o principal
evento na vida do individuo acometido pela enfermidade. Com isso, avanga-se para a
compreensao das demais dimensdes e problematicas na vida e no contexto do sujeito. Para além
disso, inclui-se as dimensdes do referencial da vulnerabilidade, exaltando que elementos de
distintas ordens (Individual, social e programaticas) estdo presentes nas trajetorias dos
sujeitos e de sua condicao de saude geral.

Desde o inicio da epidemia do HIV/AIDS surgiram uma série de ideias permeadas de
preconceito e exclusdo, onde a preven¢ao aparecia como a melhor saida para superar esse
problemal®, E, ainda hoje, as praticas de preveng¢do sdo vistas como um dos meios para o
enfrentamento dessa problematical’. No entanto, para que ocorra o sucesso pratico das agoes,
o modelo de atengdo a saide deve estar em consonancia e respeitar a realidade da populacao
do territdrio.

Deste modo, amplia-se a possibilidade de materializar, através das praticas educativas,
um fazer que privilegie as subjetividades, o contexto e que, também, supere as ideias que
colocam a problematica da infeccdo do HIV/Aids no centro da vida dos individuos. Dito isso,
emerge a reflexao de que outros cenarios da vida podem ser produtores de vulnerabilidade ao
HIV/Aids, como por exemplo os contextos de violéncia urbana.

Existem outros cendrios produtores de vulnerabilidade; porém, quando se trata da
violéncia, um estudo8 apontou que pessoas que vivem em territérios de maior vulnerabilidade
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ao HIV/Aids, geralmente, possuem trajetérias de vida com significativas marcas e graus de
violéncia que impactam diretamente na capacidade que elas possuem de lidarem e
conseguirem superar situa¢des dificeis ocasionadas pela infec¢do. Discutir sobre isso é
importante, pois, cenarios de violéncia podem ser contextos de opressdo e de violagcdo de
direitos e, por isso, ampliam a vulnerabilidade ao HIV/Aids.

Considera-se assim importante refletir acerca dos distintos cenarios produtores de
vulnerabilidade durante o planejamento das praticas educativas, pois, quando o foco do
encontro entre educador e educando deixa de ser a doenga e passa a ser o contexto e a vida das
pessoas, amplia-se a possibilidade do sucesso da agado.

Em relacdo a categoria “Fluxo do planejamento”, evidenciou-se que o encontro entre os
trabalhadores da saude (educadores) e os estudantes (educandos) foi construido na légica e na
direcdo do campo da saude para o campo da educac¢do, dando um sentido unidirecional para o
planejamento. A problematica em torno do planejamento das praticas educativas ser realizado
de forma unidirecional ndo recai, somente, na questdo de a acdo ser construida de forma
unidisciplinar, mas, também, no fato de essa atividade reverberar no contexto do educando, de
forma que desconsidere a cultura e os saberes imbricados na realidade deste individuo.

Trata-se da soberania de um saber, de um contetido e da supremacia da area da saude
“ensinando” no territério da educacao. A escola e os professores poderiam também empoderar-
se deste saber ou colaborar numa ag¢do educativa de prevencgao, pois possuem saberes sobre
praticas educativas, sobre os alunos, sobre a realidade dos mesmos e da escola.

Na atualidade, essa hierarquia muitas vezes se reproduz no contexto das praticas dos
profissionais da saide, de modo que, no cendrio desta pesquisa os “leigos” em assuntos do
campo da sadde sdo os alunos e os professores da escola. Paulo Freire!2 chamou esse tipo de
pratica de acdo antidialégica. Ele usa o termo “invasdo cultural” e chama a atencdo para as
situacdes em que os “invasores” (supostos educadores), que se inserem no contexto cultural dos
“invadidos” (os educandos) impdem sua visdo de mundo. Enquanto isso, a criatividade do
educando vai sendo tolhida. Nesse contexto, “os invasores modelam; os invadidos sao
modelados. Os invasores optam; os invadidos seguem sua op¢ao”.

Ao realizar um planejamento na logica linear e unidirecional, observa-se uma acgao
antidialdgica, como a exposicao do “video educativo” na qual os alunos mostravam sinais de
desinteresse em torno do contetido que estava sendo apresentado. Tal situagcdo pode estar
ancorada no fato de que nem durante ou ap6s a apresentacdo do video, os profissionais
oportunizaram a problematizacdo sobre o tema. Além disso, o desinteresse dos alunos pode ser
explicado pelo carater biomédico do conteddo, com termos técnicos e desconectados da
realidade dos jovens.

O objetivo da educagdo em saude, por sua vez, nao é o de informar para a saude, mas
transformar saberes existentes. Sendo assim, faz-se importante a reflexao acerca das formas
que se constroem as praticas educativas para a prevenc¢dao do HIV/Aids no contexto escolar?®.
Nesse sentido, a pedagogia do oprimido pode ser utilizada como ferramenta metodoldgica para
se pensar em uma pedagogia da prevencao, principalmente, no contexto de um pais onde uma
parte das pessoas, ainda, vive na pobrezal®. Tal cenario de pauperizagcdo, normalmente, esta
atrelado a situagdes de violagdo de direitos humanos que ampliam as diferentes dimensdes da
vulnerabilidade, como a epidemia do HIV/Aids.

Essa analise propoe uma reflexao a respeito do paradoxo que parece produzir-se entre o
discurso dos participantes e as praticas empregadas nas interveng¢des educativas com os jovens.
Acreditou-se que o fato dos profissionais que planejaram a pratica educativa serem os mesmos
que “vivem na pele” a realidade dos adolescentes foco da intervengdo, produziria uma maior
aproximacdo entre o contetido, a metodologia empregada, com os alunos e professores da
escola.

Porém, mesmo que em determinada medida alguns profissionais tenham manifestado
consciéncia em relacdo a questdes do contexto partilhado, o fato de esse assunto nao ser
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pautado durante o encontro com os estudantes sinaliza que essa problematica ainda nao se
mostra um ponto de reflexdo importante a ser associado como uma das vias produtoras de
vulnerabilidade ao HIV/Aids. Com isso, o cenario do planejamento das praticas educativas
evidenciou a dicotomia que ainda existe entre o saber da equipe e os saberes produzidos no
cotidiano da vida dos estudantes e da escola.

CONCLUSAO

Durante muito tempo as praticas educativas para a prevenc¢do do HIV/AIDS, no cendrio
escolar, estiveram ancoradas em concepg¢des de ensino tradicionais e, com isso, mostravam-se
cada vez mais ineficazes. No entanto, tal contexto ainda pode ser percebido na atualidade,
principalmente, em instituicdes de ensino como as escolas publicas.

Os resultados desta investigacdo evidenciaram que as a¢des desenvolvidas através de
iniciativas governamentais como as que emergiram por meio do PSE, para a prevenc¢do do
HIV/Aids, sao planejadas de forma unidirecional, ou seja, partem do campo da satde para o
campo da educacao, e que os conteudos utilizados durante a agdo ndo dialogam ou colaboram
para o desenvolvimento da cidadania e para a formacdo de consciéncia, frente a atitudes que
aumentam a vulnerabilidade a epidemia do HIV/Aids que vem atingindo, principalmente, os
jovens.

0 método de ensino utilizado pelos profissionais da saide com os estudantes da turma
baseava-se em modelos tradicionais de educacao, na qual, ndo se oportunizava espacos para a
critica e reflexdo. Por conta disso, torna-se necessario pensar sobre essas questdes no ambito
da gestao das praticas educativas para prevencdo de enfermidades como o HIV/Aids e, também,
nos espagos de promocao da saude, de modo que essas atividades sejam produzidas a partir de
uma pedagogia progressista e capaz de colaborar com transformagdes nos individuos e nos
contextos onde os mesmos encontram-se inseridos.

Essa investigacdo limitou-se a andlise das a¢des dos profissionais da satide no contexto de
praticas educativas dentro de uma escola publica. Sendo assim, novos estudos sdo importantes,
como aqueles voltados a conhecer como a escola e os professores percebem/avaliam as agdes
do PSE na escola.
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