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Resumo

O Brasil. assim como outros paises em desenvolvimento. apresenta alta incidéncia
de criancas com parasitoses intestinais. O Ministério da Salide e a ONU entendem
aue no periodo escolar é fundamental trabalhar a temética de Educacdo em Salde
no contexto do aluno. No cotidiano e na escola. as criancas vivem na (re) construcao
do conhecimento em habitos e atitudes de salde. Neste trabalho. investiaou-se a
avaliacdo diaandstica como instrumento de nesauisa-acdo para planeiar intervencoes
no ambito escolar. Alunos de 32 e 42 séries de uma escola de Uberlandia-MG
foram amostrados. Trés etapas compuseram a bpesauisa: avaliacdo diaandstica
inicial (entrevistas semiestruturadas. producdo de material arafico e auestionario):
intervencao (oficinas e “viailante-mirim”): avaliacdo final (feira de ciéncias). Os
dados mostraram aue a maioria dos alunos reconhece os recursos disponiveis para
comportamentos saudaveis. mas nem todos os relacionam com o ambiente. Escritos
e desenhos sobre verminoses. oraanizacdo da colacem do ambiente da casa. falas
nas entrevistas e observacdo sistematica permitiram notar conflitos conceituais. Na
avaliacdo. node-se observar aue o planeiamento da intervencdo. a partir da avaliacao
diaanéstica. foi positivo para a metodoloaia de ensino em saude. Concluiu-se aue a
tematica "parasitoses” na educacdo em salde pressupde explorar. simultaneamente.
conceitos cientificos e valores. crencas e inter-relacées das criancas. para aue haia
aproximacdo e travessia entre conteldo curricular e cotidiano do educando sobre
habitos e atitudes em satde
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Abstract

In Brazil. as well in other developina countries. there is a hiah incidence of children with
intestinal parasites. The Ministrv of Health and the UN recommend work the thematic
Health Education durina school period. In dailv life and at school. children experience
the (relconstruction of health habits and attitudes. In this studv. we investiaated the
diaanostic evaluation as a tool for action research to plan interventions in school.
Students from 3rd and 4th series at a school in Uberlandia-MG were sampled. The
research was compnosed of three bhases: initial diaanostic evaluation (semi-structured
interviews. oroduction of araphic material and auestionnaire): intervention (workshons
and “Youna-watcher”): final evaluation (science fair). Data showed that most students
recoanize the available healthv behaviors resources. but nor all of them relate it to
environment settina. Writinas and draws of worms. home environment oraanizational.
interviews and svstematic observation permitted to observe conceptual conflicts. In
evaluation we could observe that the plannina of intervention. from the diaanostic
evaluation. was positive for the teachina methodoloav in health. Therefore the thematic
parasitosis in health education presupposes to expblore. simultaneouslv. scientific
concents. values. beliefs and social interrelations for the aporoach between curricular
content and the student’s auotidian. what conducts to a sianificant learnina.
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Introducao

As parasitoses intestinais sdo infeccoes
causadas por protozoarios. platelmintos
e nematodeos. Esses agentes etioldgicos
anresentam ciclos evolutivos aue contam
com periodos de parasitose humana e/ou
em outros animais e épocas de vida livre no
ambiente. A infeccio nos humanos é mais
comum em criancas. pela via oral-fecal. sendo
deua e alimentos contaminados os veiculos de
transmissao de maior importancia (NORTHROP-
CLEWES. SHAW. 2000; TOSCANI et al. 2007).

A preocupaciao com as parasitoses ocorre
pelo fato de estas acarretarem conseauéncias
patoléeicas diretas sobre a sadde do homem.
Além disso. podem provocar menor canacidade
de trabalho nos individuos parasitados. sendo
aue nas criancas tém importante influéncia
sobre o estado nutricional. crescimento e
funcio coenitiva (THE PARTNERSHIP FOR
CHILD DEVELOPMENT. 1997: DORNELLES
et al: 2006). Evidéncias demonstram
aue as Dparasitoses intestinais afetam o
desempenho intelectual de criancas em
idade escolar (HADIDIAIA et al: 1998).

Em criancas do Brasil. bem como nos
demais paises em desenvolvimento. ha uma
alta incidéncia de parasitoses intestinais. Essas
parasitoses sofrem variacdes regionais em
cada pais e também auanto as condicoes de
saneamento bdésico. nivel socioecondmico.
idade dos individuos e erau de escolaridade
dos aue habitam a regiao (ROCHA et al:
2000). A educacao sobre os cuidados de
higiene. a orincipal forma de profilaxia. deve
promover a integracao dos hébitos de sadde
individuais e ambientais (BLOOMFIELD.
20017). Desse modo. essa nromocao imblica
na necessidade de atividades de Educacido
em Satde (SICOLI. NASCIMENTO. 2003).

Educacao em Sadde na escola é um dos
pontos altamente recomendados por 6rgdos
internacionais como a QOreanizacao Pan-
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americana de Salde e a Organizacao das Nacoes
Unidas. nois as criancas habitualmente se acham
marginalizadas das prioridades estratégicas das
politicas oficiais de satdde. apesar de biol6gica.
nutricional e socialmente suscetiveis. Este tino de
intervencao é recomendado em populacoes com
baixa ou alta endemicidade (PHIRI et al: 2000).

Sesundo Schall (1994). por meio da
Educaciaoem Sadde. constréi-se o conhecimento
e exerce-se a cidadania. Para aue isso ocorra. é
importante aue o processo educativo ndo se dé
de maneira impositiva. mas de forma adeauada
a suas capacidades cognitivas. num ambiente
prazeroso. propiciando uma relacdo direta entre
os conteddos e o seu dia-a-dia. Por isso. nos
proietos e programas de satdde. a populacdo.
além de ser informada. deve. sobretudo.
compartilhar e particinar do processo de forma
ativa. eficaz e dinAmica. Seeundo a Organizacao
Mundial de Sadde (OMS) a populacao deve ser
consciente do planeiamento. implementacao.
monitoracdo e avaliacio de tais acdes.

Para o Ministério da Satde do Brasil. o
periodo escolar é fundamental para se trabalhar
satde na perspectiva de sua promocao.
Acdes devem ser desenvolvidas para a
prevencao de doencas e o fortalecimento dos
fatores de protecao. As criancas nas escolas
vivenciam a construcio e/ou reconstrucao
do conhecimento por habitos e atitudes. ou
seia. tais conhecimentos estio sendo criados
ou revistos (MINISTERIO DA SAUDE. 2002).

A partir do referencial tedrico acima
exposto nota-se aue a temadtica sobre
parasitoses intestinais. abordada na educacio
em salde para criancas. deve ser considerada
conforme as caracteristicas locais da nopulacao
em estudo. Para isso é preciso aue ambos os
contextos escolar e pessoal dos alunos seiam
conhecidos. O presente trabalho obietivou
investicar o notencial da avaliacio diagndstica
situacional como instrumento da pesauisa-acao
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para o planeiamento de acdes de intervencio
educativa em satde no dmbito escolar. Além
disso. também foram proodsitos deste trabalho
ampliar o rol de académicos e profissionais da
satde nesta temadtica. socializar os resultados
da pesauisa. bem como receber avaliacoes
relevantesda comunidade emrelacaoao mesmo.

Delineamento metodolégico nara a fase
de avaliacio diagnéstica inicial

A metodologia na nesauisa em educacio
é uma Dpassacem para a construcao do
conhecimento. relacionado as referéncias
tedricas.  técnicas e  instrumentos de
investicacio  (MINAYO. 1998). Segundo
Tozoni-Reis e Tozoni-Reis (2004. bn. 4):

Os caminhos e o0s instrumentos nao se
referem apenas aos procedimentos mais
imediatos de coleta. organizacio e andlise
dos dados. mas referem-se. princinalmente. a
coeréncia tedrica necessaria a construcao do

conhecimento.

Na pesauisa aualitativa em saldde. a
palavra acao pode ser entendida enauanto
uma das diferentes tinologias de pesauisa a
serem seguidas pelo pesauisador. Buscando
o referencial tedrico em Thiollent (2003)
tem-se aue a pesauisa acao se propde a uma
acao determinada visando a uma mudanca
no mundo real. comprometida com um
campo restrito. englobada em um proieto
mais geral e submetendo-se a uma disciblina
para alcancar os efeitos do conhecimento.
E um tipo de pesauisa aue agrupa Varios
instrumentos de coleta de pesauisa social.
Tais instrumentos sdo apresentados a uma
estrutura coletiva e particinativa nesta coleta
de dados. Os temas sdo limitados ao camno
da pesauisa com base empirica. preocunando-
se com a descricio de situacdes concretas
e Dpara intervencio orientada em funcao
da resolucao dos problemas efetivamente
detectados na coletividade considerada.

Existe ampla interacio entre o
pesauisador e as pessoas envolvidas na situacdo
investigada. Dessa interacao resultam as solucoes
a serem encaminhadas em acoes concretas. Para
Turato (2003. p. 322 anpud CASTANHA. 2004.
p. 36) 0 campo ou contexto em pesauisa é

o espaco fisico onde o pesauisador iulga serem
resularmente encontradas. como sendo seu
ambiente natural. as pessoas aue poderao
falar com autoridade sobre o tema definido
em seu proieto de pesauisa e onde podera
inter-relacionar-se com elas com o alvo de
ouvir um discurso pertinente e observa-las em

sua nostura.

O campo de pesauisa foi uma escola
estadual de ensino fundamental. Neste trabalho.
foram amostrados os alunos de 32 e 42 séries
do perfodo vespertino. totalizando 60 alunos.
cuia escolha foi feita pelos pesauisadores. As
salas especificas foram oncdes dos resnonsaveis
da escola via sorteio. ands a aceitacao dos
professores. Na andlise. a auantidade de alunos
amostrados foi varidvel em razao da presenca
ou ndo destes no dia. Esta variacido ocorreu.
sobretudo durante a acdo diagnéstica. em aue
o aluno pesauisado deveria estar presente em
varias atividades da acdo. numa pronosta de
trianeulacido de dados. O critério para realizar
a intervencdo na sala de aula. primeiro na 42
série e denois na 32 série. aconteceu pela
disponibilidade de horario de ambas as partes -
académicos e escola. O trabalho foi desenvolvido
no periodo de outubro a dezembro de 2007.

A entrada no campno de pesauisa é um
fator importante na pesauisa aualitativa. em
especial no campo educacional. Para Flick
(2004). celebrar a entrada em uma instituicio
é uma acao de formar relacoes de confianca.
Como a pesauisa é realizada com bpessoas.
é importante aue haia entre pesauisador e
suieitos uma relacdo aue possibilite a interacao
entre ambos (MINAYO. 1998). Deve-se ressaltar
aue ao entrar no campo. o pesauisador nao
deve esauecer o obietivo de sua pesauisa nem
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esperar aue os resultados dela necessariamente
confirmem suas suposicoes iniciais (CASTANHA.
2004). Thiollent (1986. apud GONCALVES:
LEITE: CIAMPONE. 2004. p. 55) colabora nessa
reflexao ao dizer aue “uma pesauisa é sempre
mais rica do aue aauilo aue é possivel narrar.
pois as pessoas fornecem informacdes aue nao
estavam previstas. aumentando a riaueza das
descricoes”. Os princibios da pesauisa-acao
envolvem séries aue nao sao rigorosamente
seauenciais e. caso necessario. adeauadas as
necessidades do pesauisador e dos participantes.

A partir dessas consideracoes. na
etapa inicial foram realizadas reunides
para aue os académicos discutissem com a
direcao escolar. supervisio e gruno docente
a concepcio. elaboracio e realizacio do
proieto. Desta forma se deu a sensibilizacdo.
a problematizacdo e a viabilizacao do mesmo.

Depois da aprovacao do proieto pelo
diretor. este foi apresentado aos alunos pelos
académicos do curso de Ciéncias Biolbgicas
- UFU no npapel de npesauisadores. Tal
apbresentacdo iniciou-se com a distribuicao
de crachds para aue os alunos colocassem
seus nomes. Estes crachds serviram para a
identificacio de cada particinante. os auais
foram recolhidos no final de cada visita. para
favorecer o (re) conhecimento dos alunos e
acompanhar a presenca deles no processo.

A etapa de avaliacido diagndstica. aue
sucedeu a entrada ao camno. é fase importante
na conducdo da nesauisa-acao. Neste trabalho
nao é entendida como um passo pratico da
metodologia. mas sim como componente
fornecedor de coeréncia a todo o processo.
Foram realizados auatro encontros. sendo aue
no primeiro foram distribuidas folhas em branco
paraaueosalunosdesenhasseme/ouescrevessem
uma resposta para a secuinte pergunta: O aue
vocé sabe sobre verminose? Isso foi usado para
aiudar na andlise de dados posteriores no intuito
de avaliar aual era o conhecimento dos alunos
sobre verminose. antes e apds a intervencao.
correspondendo a avaliacio  diagndstica
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inicial e final. Além disso. este bprimeiro
encontro visou. principalmente. a diminuicao
da reatividade. ou seia. a probabilidade
da presenca do pesauisador/observador
comprometer o comportamento das pessoas.

Na seceunda visita foi feita a andlise da
higienizacao corporal dos alunos. Para isso
foram realizadas entrevistas individuais em aue
0s académicos observaram a higienizacao dos
alunos (unhas. cabelo. roupas. calcados e corno
em geral) (Ouadro 1 - Entrevista 1). Com isso.
foram obtidos dados basicos sobre a rotina de
higiene e satde dos alunos e sobre aspectos
relacionados a casa de cada um. Considerando
aue a entrevista foi semidiretiva. é importante
ressaltar aue seu roteiro foi discutido e
definido bpelo gruno de pesauisadores.
no aue diz respeito a sua metodologia de
aplicacdo. para evitar variacoes indevidas.

Enauantoauatroalunoseramentrevistados
individualmente por um académico. o restante
da turma permanecia em sala. com a professora
e outro académico. realizando uma dinimica.
Esta constituiu da montagem do domicilio dos
alunosa partirdefieuras de utilidades domésticas.
moveis. eletrodomésticos. animais de criacao e/
ou estimacdo e outros itens aue nodem estar
presentes em uma casa. Esta dindmica foi
realizada durante as duas entrevistas e utilizada
posteriormente para complementar as auestoes
da entrevista da secunda visita. buscando-se
conhecer as condicoes de vida de cada aluno
para a realizacio de uma futura intervencio.

Para a realizacio da dinamica formaram-
se grupos de auatro alunos e cada eruno
recebeu alsumas figuras agrunadas por partes
da casa. isto é. os cOmodos. As figuras de cada
coOmodo foram trocadas entre eles para aue
todos pudessem ter acesso as figuras disponiveis.
Durante a dindmica. cada erupno foi chamado
em um determinado momento para a entrevista.

A terceira visita aconteceu de forma
semelhante a seeunda. A coleta foi feita
por meio de um roteiro de entrevistas
estruturado. com pereuntas mais diretivas
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(Ouadro 1 - Entrevista 2). Essas perguntas
puderam ser complementadas. caso o
pesauisador nercebesse aleum dado importante
nio contemplado pela listacem prévia.

Ouadro 1. Roteiros de entrevistas feitas aos alunos de 42 e
32 séries do Ensino Fundamental.

Entrevista 1

1) O aue vocé faz desde auando vocé se
levanta até se deitar? E em relacdo a sua satde?

2) Conte-nos sobre as condicoes de limpeza
dentro e ao redor de sua casa. por exemplo:
a situacdo do lixo doméstico. da deua e do
esgoto e dos terrenos vagos se existirem.

Entrevista 2

1) Vocé tem animal doméstico em sua casa?
Onde ele fica? Oue animal é este?

biologia dos vermes e sobre a epidemiologia
da verminose. Este auestiondrio foi composto
por oito persuntas. cada uma com auatro
alternativas de resposta. além de um espaco
em branco para os alunos completarem com
outra resposta. caso auisessem (Ouadro 2).
Tal auestionario foi anlicado e recolhido num
mesmo dia de aula. tendo o tempo de 50
minutos para ser respondido. O auestiondario
foi apresentado com um  cabecalho
autoexplicativo. mas a leitura em coniunto com
os alunos niao foi dispensada. evitando aue
eles conversassem neste momento de coleta
de dados individuais. o aue possibilitou um
melhor andamento na aplicacido da atividade.

Quadro 2. Ouestionario anlicado aos alunos 42 e 32 séries
do Ensino Fundamental.

2) Vocé pnossui horta no auintal de sua casa?

3) Seu animal tem acesso a esta horta?

4) De onde vocé nega dgua para regar a horta?
Tem animal nor perto? Qual?

5) Vocé tem filtro de dgua em casa?

6) Ouantas vezes por semana o banheiro de
sua casa é lavado?

7) Vocé da descarga com a tampa do vaso
fechada?

8) Cada pessoa tem a sua cama e a sua toalha?
A roupa de sua cama é trocada de auanto em
auanto tempo?

Este auestiondrio tem como finalidade levantar
dados sobre conhecimentos de alunos de 32 e
42 fases em relacido a verminoses. A pesauisa
estd sendo feita nor académicos do curso de
Ciéncias Biolégicas da UFU. em 2007. Para
tanto contamos com a aiuda desses alunos e
desde i4 agradecemos.

Aluno:
Série:

1) O aue sao vermes?

(@) Oualauer animal é um verme

9) Vocé utiliza o banheiro da escola? Em aue
momento? Vocé tem aleum cuidado especial
em relacdo a isso?

10) Vocé lancha na escola? Bebe dgua?

Finalizando a etapa de avaliacdo
diagndstica. ocorreu a auarta visita. Esta
teve como foco o esclarecimento de ddvidas
dos alunos e a verificacao do conhecimento
de verminoses aue eles possuiam antes da
intervencao. Neste mesmo dia foi anlicado um
auestionario abordando concepcdes sobre a

(b) Sdo animais peauenos aue vivem no nosso
Corno

(©) Os insetos sao vermes

(d) Nao sei o aue sao vermes

2) O aue é verminose?

(a) Nao é uma doenca

(b) E uma doenca aue os mosauitos passam
para nos

(c) E uma doenca causada por lombrigas
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(d) Nao sei o aue é verminose

(a) Nao ter contato com pessoas doentes

(b) Lavar os alimentos e filtrar a 4gua

3) Onde ficam os vermes nas pessoas?

(c) Comer menos e tomar remédio sempre

(a) Em todo o corno

(dYNaoseioauefazernaranaonegarverminoses

(b) Na barriga

(c) Na cabeca

(d) Nao sei onde os vermes ficam nas pessoas

4) Do aue os vermes se alimentam?

(@) Dos nossos 6reaos

(b) Das nossas fezes

(c) Dos alimentos aue comemos

(d) Nao sei do aue os vermes se alimentam

5) Para onde os vermes vao denois aue eles
saem das pessoas?

(a) Vao para o ambiente

(b) Eles nunca saem das pessoas

(c) Eles morrem auando saem das nessoas

(d) Nao sei para onde os vermes vao

6) Como a pessoa pega verme?

(a) Durante a eravidez a mae nassa para o filho

(b) Através de doacao de sangue

(c) Com falta de higiene

(d) Ndo sei como uma pessoa pega verme

7) O aue normalmente a pessoa sente auando
estid com verme?

(a) Vontade de beber dgua

(b) Fraaueza e dor de barriga

(c) A pessoa nao sente nada

(d) Nao sei o aue a pessoa sente auando esta
com verme

8) O aue fazer nara nao pegar vermes?
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Resultados e discussiao dos dados
referentes a avaliacio diagndstica inicial

Ao longo da npesauisa. devido a
disnonibilidade de horarios oferecidos bpela
escola. foi-se percebendo aue atuar primeiro na
42 série e depois na 32 série trouxe beneficios.
como a Dpercepcao da diferenca entre a
maturidade intelectual dos alunos da 42 série
em relacao aos alunos da 32. Assim obtou-se
pela andlise dos resultados nessa seauéncia.

Na andlise dos dados perceberam-se
trés tinos de reonresentacoes do conhecimento:

a. Simbdlico. por meio de um desenho inicial/
texto.

b. Simbdlico. por meio de uma reconstrucio
do ambiente domiciliar real e verificacao por
meio de entrevistas.

c. Conceitual. a partir de um auestionario.

a. Representacao do conhecimento
simbdlico obrévio sobre verminose:
desenho inicial/ texto dos alunos de
32 e 42 série do ensino fundamental

Dentro de convergéncias e divergéncias.
buscou-se encontrar uma maneira de distribuir
os dados relativos aos desenhos e textos
produzidos pelos alunos sobre vermes. Diante
disso. a metodologia da pesauisa aualitativa
comecou a se configurar. estabelecendo-se
aue seria mais obietivo e eficiente analisar o
contetido deste material por categorizacao.
Entende-se por categoria um coniunto de
elementos ou aspectos com caracteristicas
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comuns ou aue se relacionam entre si
(MINAYO. 1998). Nesse sentindo. encontrou-
se certa regularidade dentro dos desenhos e/ou
texto ao estabelecer as seguintes categorias: |
concencao de verminose: ) conflito conceitual:
1) contaminacdo: V) habitat e sintomas.

Para mais de 50% dos alunos nesauisados.
o corpo humano como habitat em relacio a
verminose estd muito mais presente do aue
0 conceito. a contaminacao e o0s sintomas.
Entretanto. 21% possuem uma representacao
de verminose conficurada na pesauisa como
conflito conceitual. na medida em aue reflete
lacunas de aprendizado sobre o aue é verme
e verminose. Isso pode ser evidenciado. por
exemplo. pela falta de distincio entre virus e
vermes ao citarem a dengue como verminose.
A0 mesmo tempo. ndo parece claro para estes
alunos aue o virus da dengue. assim como outros
patdgenos. é transmitido por insetos infectados.

Além dessas categorias. tem-se aue um
aluno. ao abordar o habitat e sintomas. também
fez referéncias ao tratamento: “auando nés
temos verminose. precisamos ir ao médico
para ver aual o remédio aue tira o verme de
nossa barrica”. Um dos alunos incluido na
categoria habitat do verme no corno humano
também fez referéncia ao verme como “feio
e neaueno”. Discute-se a partir destes dados
aue a educacio em salde deve superar
a visao curativa dos alunos em relacao as
doencas e a afirmacdes antropomorfistas:
bem como deve permitir aue as causas da
verminose. 0 verme. em muitos estagios nao
observaveis a olho nu. seia conceituado. Ao
promover-se para os alunos a satde. além
das informacdoes bésicas sobre a doenca.
buscou-se construir mudancas conceituais e
comportamentais em relacdo as verminoses aue
potencialmente estendem a dimensio de sadde.

O conceito correto de verminose aparece
em 28% dos casos. entretanto mais de 40% dos
alunos aoresentaram conflito conceitual. Vale
ressaltar aue. dentre esses. 16% mencionaram
aspectos relacionados a densue. Os conflitos

conceituais dos alunos dessa série podem
ter como causa a limitacao da informacao da
midia. o aue pode ser observado pelo nimero
expressivo de alunos aue mencionaram a
dengue como verminose. Entretanto. nao se
trata da transmissao eauivocada do contetido
pela midia. mas pela tendéncia em anenas focar
doencas emergentes. Ouando a escola reforca
este modelo da midia. deixa de fazer um trabalho
continuo com as doencas comumente presentes
no cotidiano e nor vezes negligenciadas. levando
os alunos a afastarem-se da realidade. na aual
as verminoses freauentemente estao presentes.
Estas caracteristicas podem ser encontradas
entre aauelas aue constituem o Nivel | de
explicacoes causais. conforme Cunha (1993. b.
123). ao demonstrarem uma recepcdo confusa
das campanhas de televisio. Com relacio a
esse mesmo nivel. a autora também afirma aue

é dificil saber se um conhecimento é intuitivo
ou aporendido. poraue a influéncia das
maes. da escola. da religido é sentida ida nas
criancas mais novas. principalmente no aue

N

diz respeito a prevencdo e ao sobrenatural
(CUNHA. 1993. p. 123).

Os alunos também mencionaram aue a
barrica é o aloiamento do verme. o aue ndo
explicita o conhecimento comnbleto do ciclo
biol6égico. Diante de aleumas auestdes (ex.:
Existe verme no sangue?) é possivel aue estes
alunos tenham dificuldade. uma vez aue
nao possuem a nocao do ciclo de vida dos
parasitas. Tudo indica aue. auando o ensino
acontece de forma fragmentada em topicos de
classificacao dos parasitos e aue a auestio mais
importante. a profilaxia. fica em seeundo plano.

b. Representacao do conhecimento
simbolico nor meio de umareconstrucao
do ambiente domiciliar real e
averiguacio nor meio de entrevistas.

Na anédlise compararam-se os dados
obtidos narenresentacao do ambiente domiciliar
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com as entrevistas realizadas. portanto anenas o
material dos alunos aue particinaram de ambas
as atividades foi analisado. A comparacao foi
realizada de acordo com as seguintes categorias:

a. Heterogénea D (obietos presentes apenas
na reoresentacao do ambiente domiciliar)

b. Heterogénea E (obietos presentes anenas na
entrevista)

c. Homogénea (obietos presentes na entrevista
e na repnresentacao do ambiente domiciliar)

Para os 9 alunos da 42 série amostrados.
encontrou-se aue a relacio entre os obietos
de higiene e limpeza da casa na renresentacao
do ambiente domiciliar e na entrevista foi
homogénea em 69.44%. heterogénea D em
26.39% e heterogénea E em 4.17%. 1a para os 6
alunos da 32 série. essa relacao foi homogénea
em 67.86%. heterogénea D em 26.78% e
heterogénea E em 7.14%. Essa comparacio
serviu como base para determinar se os alunos
representaram a casa ideal. relacdo heterogénea
D e E. ou a real. relacao homogénea (Figura 1).

Na anélise da representacao do ambiente
domiciliar foram utilizados os seguintes aspectos:

a. Higiene nessoal (Completa / Renresentativa /
Esauemadtica / Ausente)

b. Limpeza da casa (Completa / Representativa
/ Esauematica / Ausente)

c. Casa ideal ou real? (Ideal / Real)

Completa: Todos o0s obietos de
higiene pessoal e limpeza da casa estavam
presentes. sendo aue os obietos de higiene
pessoal de uso intimo estavam representados
para cada componente da  familia.

Representativa: A maioria dos obietos de
limpeza da casa estava presente e em relacao a
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higienepessoaltodososobietosestavampresentes.
entretanto nao para cada individuo da casa.

Esauematica: Apenas aleuns
obietos de higiene pessoal e
limpeza da casa  estavam  presentes.

Ausente: N3ao havia obietos de
higiene pessoal e limpeza da casa presentes.
Ideal: Nao havia concordancia
entre a entrevista e a representacio do
ambiente domiciliar (Heterogéneo D e E.
Real: Havia  concordancia  entre
a entrevista e a representacao do
ambiente domiciliar (Homogéneo).
Na 42 e 32 séries. a maioria dos alunos

80 -
70
60 -
—
Bj_ 50
w40 ,
] B idealizada
3 30 q
< 20 O Real
10
0
3IZsérie 42zérie
100% - .
90% - V
80% - %
70% - 4
— 60% - OAusente
2 ..
w 50% - O Esquematica
o
5 40% A @ Representiva
< il
0% m Completa
20% -
10% -
0% - T T T

42série  32série  42série 32série

Figura 1. Representacao do conhecimento simbdlico por
meio de uma reconstrucio do ambiente domiciliar real
e averiguacao nor meio de entrevistas. A. Concordancia
entre a entrevista e a representacao do ambiente
domiciliar: casa idealizada ou real? B. Aspectos de higiene
e limpeza. Dados de 9 alunos de 42 série e de 6 alunos de
32 do Ensino Fundamental.
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pesauisados é realista em relacio ao ambiente
domiciliar. Também sao canazes de observar
0s aspectos da casa e representd-los de forma
completa. Entretanto. a metade destes alunos
nao consegue fazer uma relacio entre a higiene
pessoal e a do ambiente. por isso a limpeza da
casa nao anarece na representacdo domiciliar.
Por exemplo. o ndo reconhecimento de recursos
disponiveis para um ambiente mais adeauado
a satde: o filtro como recurso disponivel para
garantir deua de melhor aualidade e o sabao
em pn6 como auxiliar na descontaminacido do
ambiente e rounas. De fato. a representacao
dos alunos teve como foco muito mais a higiene
do préorio corpo. Isso é uma necessidade. mas
nao o suficiente. uma vez aue o ambiente fica
a margem. nao sendo visto como responsavel
pela transmissao de parasitoses intestinais.
Para estimular esse tino de observacio. é
preciso aue haia uma aproximacao entre a
escola e o cotidiano. buscando no dia-a-dia
do aluno as experiéncias a serem trabalhadas
na abordagem de um determinado assunto.

Comparando as duas séries. pode-se
pensar agora nas seguintes auestdes: sera aue
um ano a mais na idade dos alunos da 42 série
reflete uma maior capacidade de observar
o ambiente ao redor? Serd aue estes alunos
possuem um maior entendimento sobre a
importAncia do ambiente na transmissao de
doencas? O motivo desta maior percepcao
auanto a limpeza do ambiente domiciliar node
ter sido devido ao fato de eles ia terem visto o
conteddo na 32 série. como foi observado na
andlise dos desenhos? Cabe entio mencionar
aspectos  relacionados a  aprendizagem
sienificativa. Como discute Salvador (1994). para
ocorrer anrendizagem sienificativa o contetdo
deve ter uma significAncia l6gica. psicoldgica
e o aluno deve ter uma atitude favoravel
aue depende muitas vezes da motivacao
do professor. Sabemos aue a aprendizagem
sionificativa caracteriza-se pela interacao entre
o0 novo conhecimento e o prévio. em aue
o novo conhecimento adauire sienificados

para o aorendiz e o conhecimento prévio fica
mais rico. Assim. como Ausubel (1963. apud
MOREIRA. 2000) ia chamava nossa atencao.
o conhecimento prévio é. isoladamente. a
variavel aue mais influencia a anrendizagem.
Em dltima anélise. s6 podemos abrender a partir
daauilo aue ia conhecemos (MOREIRA. 2000).

c. Conhecimento conceitual sobre
verminose a partir de um auestionario

Para a andlise dos dados da 42 série.
levou-se em consideracao o fato de aue os
alunos ia haviam estudado sobre verminose
na 32 série. Os dados confirmam aue estes
alunos de certa forma trazem o conhecimento
anrendido na 32 série. pois houve uma erande
porcentagem de acerto em todas as auestdes
(Fieura 2). Na 32 série observou-se aue os alunos
tiveram dificuldade em responder as perguntas.
e o nimero de acertos foi menor se comparado
com a 42 série. Um dado aue merece destaaue
é a auestao 2. em aue 41% dos alunos
assinalaram a onciao “E uma doenca aue os
mosauitos passam para nos”. Vale ressaltar aue
nesta sala o ndmero de desenhos referentes a
dengue foi comum. o aue explica a auantidade
de alunos aue responderam aue verminose
é uma doenca transmitida pelos mosauitos.

&’ -
g0 W42série
£ 40

m32série
<30

3 2 3 4 5 6 7 8

Figura 2. Porcentagem de acertos por auestio do
auestiondrio sobre verminoses obtida de 29 alunos de 42
série e de 22 alunos de 32 série do Ensino Fundamental.
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A intervencao: as oficinas e o “vigilante-
mirim”

A avaliacao diagndstica inicial permitiu
conhecer de maneira valida as concencoes das
criancas sobre parasitoses intestinais e forneceu
o mapneamento do contexto educacional em
suas nuances permitindo assim o planeiamento
para a intervencdo. A partir do diagndstico foi
possivel estabelecer os passos da intervencio
educativa. a aual foi dividida em trés oficinas. Na
primeira oficina foram demonstrados. a partir de
uma eota d’deua. os conceitos de vermes (micro
e macroscopicos). ciclo de vida. transmissao e
sintomas. Ainda nessa oficina realizou-se uma
parte pratica referente a aula tedrica. Para isso.
foram usados vermes adultos macrosconicos
— Ascaris lumbricoides. proglotides de Taenia
saginata e Schistosoma mansoni - lamina com
Ancvslostoma duodenale. “infusao” (contendo
degua e matéria organica) e microscoio.

A escolha de vermes. tanto microscénicos
auanto macroscopicos. aconteceu devido a
confusdo aue os alunos apresentaram com
relacdo a contaminacdo. Isso permitiu aue eles
fossem capazes de compreender a diversidade
de formas de vida desses animais e sua relacao
com os modos de contaminacio. Enfatizou-se
também a auestao da egota d’aeua para mostrar
a diversidade de oreanismos aue podem
estar presentes na deua. Isso serviu como
instrumento para introduzir as medidas de
higiene e prevencao as parasitoses intestinais.

Na seceunda oficina foram trabalhadas
medidas de higiene e prevenciao. nor meio
de uma dindmica do “certo ou errado”. Nesta
foram feitas aleumas pronosicoes. sobre as auais
os alunos deveriam levantar cartdes mostrando
o lado “C” se eles achassem aue estava certo e
“E” para errado. Enauanto isso. os resultados e
0s comentarios realizados pelos alunos ao longo
da dindmica eram anotados. As proposicoes
foram: 1- Uma crianca vai a feira e vé uvas em
uma banca. Ela fica com vontade de comer uma
uva. mas sua mae fala para ela ndo comer. O seu
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amieuinho fala para ela comer. A crianca come
a uva. Vocé acha essa atitude certa ou errada?
2- Duas amiguinhas vao para o recreio e pegam
a fila para o lanche. Uma das amigas auer ir ao
banheiro lavar as maos. mas a outra fala para
ela ndo ir. pois perderia o lugar na fila. Mesmo
perdendo o lugar. ela preferiu ir ao banheiro.
Vocé acha essa atitude certa ou errada? 3-Um
menino estd brincando descalco no auintal. A
mae avisa: “Coloca um sapato. menino!” e o
menino responde: “Ndo. mde. eu nao vou me
machucar. ndo se preocune!”. Vocé acha essa
atitude certa ou errada? 4-Uma crianca fala nara
a mae aue estd com dor de barriga. nrecuica e
aue estd sentindo a barrica grande. A mae da
um remédio e fala aue ndo precisa ir ao médico.
A atitude da mae estd certa ou errada? 5-A mae
compora verduras no sunermercado. Na hora de
preparar estas verduras nara o almoco. a mae ndo
as lava. poraue diz aue ndo estd vendo nenhuma
suieira. A atitude da mae esta certa ou errada?

42 série

6% DAtitude Correta
W Atitude Incorreta

323 série

91%

9% ™ Atitude Correta
M Atitude Incorreta

Fisura 3. Porcentagem dos alunos de 32 e 42
séries aue escolheram atitudes corretas ou
incorretas para cada uma das cinco proposicoes
apresentadas na dinAmica do “certo ou errado”.
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A proposta da dindmica nao foi listar as
medidas de higiene e prevencao. mas fazer
os alunos refletirem sobre suas atitudes na
pratica. A segunda parte desta oficina foi uma
demonstracdo sobre como lavar os alimentos
e sua descontaminacao usando hinoclorito de
sodio e vinagre. com o intuito de ensinar uma
forma de prevencio. id aue muitos parasitos
sao transmitidos por alimentos contaminados.
Ainda nesta oficina. houve um momento para
o esclarecimento de ddvidas. no aual surgiram
perguntas e comentdarios. a saber: “eu id peguei
verminose”: “tem aue lavar os alimentos”: “os
bichinhos passam para a maca”. Ademais muitos
disseram roer unha e alesuns mencionaram a
deua sanitaria antes mesmo da demonstracio.

A principal critica aos trabalhos aue
envolvem alunos em proietos participativos em
educacio e sadde é a restricao da temadtica ao
ambiente escolar. A educacdo formal escolar a
aue os alunostém acesso deveria ser estendida as
suasfamiliase comunidade. paraaue o ensinoem
satide perpetuasse o conhecimento construido
na sociedade. Para isto foi desenvolvida. ao final
das oficinas educativas. a atividade do “vigilante-
mirim”. O orincinal obietivo foi averiguar se
os alunos adauiriram conhecimentos durante
a intervencao aue o0s permitissem apontar
atitudes corretas e incorretas — na propria casa
— no aue diz respeito a aspectos de prevencio
das parasitoses. Além disso. esta atividade teve
como pretensao promover o envolvimento das
criancas nas decisoes relacionadas a sua propria
sadde. com consciéncia. responsabilidade e
autonomia. mas também naauelas concernentes
a0s grupos sociais aos auais pertencem. Fariam
isso por meio da articulacao de intervencoes
no ambiente aue resultassem na melhoria e na
manutencao dasuasatide edetodosaoseuredor.

Durante a tarefa do “vigilante-mirim” o
aluno deveria relatar em um bloco de anotacoes.
por uma semana. sua rotina de higiene pessoal
e acompanhar. na prooria casa e/ou vizinhanca:
a limpeza da casa e peridomicilio. o cuidado
com os alimentos e dcua e outras atitudes

em relacio a praticas de higiene e satde.
Aleumas observacdes realizadas pelos alunos
nas proorias casas durante o “vigilante-mirim”
foram comuns a maioria destes. a saber: “A dcua
é sempre bem limpa e filtrada”. “Lavamos as
maos antes e denois das necessidades”. “Lavar
bem as verduras e os leecumes”. “Dar descarea
ao sair do banheiro”. “Alimentos lavados
do ieito aue vocés fazem”. Estas anotacoes
denotam aue os alunos compreenderam
0S princinais pontos relacionados a
higiene e a nprevencao das parasitoses.

Diferentes comentarios mostraram
aue aleuns alunos estavam atentos a outras
informacoes fornecidas durante a intervencao:
“Sempre a carne é cozida e bem assada”. “Minha
bisavé foi ao banheiro e nao lavou as maos” e
“Nessa semana eu vi meus amigos iogando
bola descalcos e alertei eles”. Estes comentarios
mostram aue os alunos compreenderam outras
formas de transmissao de parasitoses abordadas
nas oficinas. como o caso da Taenia transmitida
por carne crua ou malpassada. Além disso. foi
possivel perceber uma observacio critica de
aleuns em relacdo a terceiros. como o caso
do aluno aue normalmente nio mencionou o
préprio habito de lavar as maos. depois passa a
observar criticamente essa prética na rotina de
sua bisavo. A respeito da aluna aue apontou nos
colegas uma rotina inadeauada aue pode levar a
transmissao de parasitoses. observou-se também
a atitude do alerta a estes. o aue também foi
incentivado por nosso eruno durante as oficinas.

Contranondo estes resultados positivos.
podem-se tecer aleumas observacdes criticas.
O material para aue os alunos realizassem
as anotacoes foi entresue ao fim da dinAmica
“certo ou errado” e uma exbolicacio de como
as observacoes deveriam ser feitas também
foi apresentada. Apesar da importancia
da dindmica do “vigilante-mirim” ter sido
salientada. somente 18 alunos de um total
de 60 entrecaram a atividade na data
marcada (uma semana apds o inicio). Deste
total de 18. apenas cinco alunos fizeram as
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observacdes como indicado pelos académicos.

O orincinal erro diz respeito ao
modo da distribuicio dos comentérios dos
alunos. visto aue foi indicado a eles aue as
anotacdes deveriam ser realizadas todos os
dias. anontando a rotina da casa durante uma
semana. Entretanto. 10 alunos seguiram tonicos
apontados - contidos no roteiro entregue a eles
- de forma geral sem abordar a rotina da casa
e dos familiares. Outros trés nao seguiram 0s
parametros. realizando observacdes aleatérias.

Avaliacio final do oroieto nela Feira de
Ciéncias e o nainel

Para a confeccao do material da feira
de ciéncias. distribuiram-se figuras referentes
a hébitos de higiene. ao ciclo de vida e aos
sintomas das verminoses. além uma ilustracao
de uma eota d’dgua para aue eles recortassem
e colorissem. Esse material havia sido elaborado
anteriormente de acordo com os principais
tonicos aue foram abordados na intervencao. Os
alunosaueanresentariam ostrabalhosreceberam
orientacdes dos académicos. Os topicos foram
distribuidos desconsiderando a facilidade de
cada aluno com relacio a um determinado
assunto. No dia da feira foram levados os cartazes
confeccionados pelos alunos. dois microsconios
(um para cada sala) e os vermes macroscopicos
utilizados na primeira oficina interventiva.

No final da feira de ciéncias. os
alunos de 32 e 42 séries particinantes do
proieto receberam folhas para aue fizessem
comentdrios sobre o aue eles acharam.
Alguns comentdarios estido descritos a seguir:

1.  “Eu achei muito legal o combate sobre
a verminose. ver 0s vermes. o ciclo de vida.
vida na gota d’dgua. habitos de higiene. etc.”.

2. “O oproieto sobre o0s vermes e a
verminose foi muito lecal. Eu aprendi
sobre os vermes. sobre doencas. etc. Sobre
o proieto eu aprendi. eu DOsSsSO Dpassar
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adiante. ensinando sobre prevencoes. etc.”.

3. “O vproieto foi bem leegal. falamos
sobre a lombriga. os ovos e o verme
do amarelao e muitas outras coisas.”

4. “Adorei o proieto. foi muito educativo.
muito interessante. Aprendi muito. foi
muito lecal. adorei a feira de ciéncias e
eu também adorei repassar esse proieto e
também adorei o meu tempo com vocés”.

5. “Eu achei interessante por aue eu
perdi a vergonha e anrendi muitas coisas”

Ao final do proieto os bpesauisadores
confeccionaram um painel com as fotos da feira.
o aual ficou exposto na escola. Isto foi realizado
para aue a escola e os alunos tivessem um
retorno dos resultados do trabalho desenvolvido.
Os proietos académicos normalmente sao
criticados por nao apresentarem um feedback.
ou seia. eles ficam distantes em relacao as escolas
em aue foram desenvolvidos. E importante
haver a valorizacio das pessoas da escola e de
suas barticinacoes como suieitos no bproieto.

Avaliando a intervencdo. as ideias
prévias de verminoses e higiene presentes no
imagindrio dos alunos envolvidos no proieto ndo
devem ser extintas ou negadas. Elas favorecem
praticas preventivas extremamente (teis contra
um erande nimero de doencas parasitarias.
Ao invés disso. o aue pode ser buscado no
processo de anrendizagem é o desenvolvimento
paralelo de ideias aue resultem em explicacoes
alternativas aue possam ser empregadas
nos momentos e situacoes apropriados e
num contexto mais amplo. convivendo
com o0s saberes escolares e cientificos.

Constata-se. a esse respeito. aue a
aauisicao de um conceito cientifico pelas
criancas nao implicou no desaparecimento das
ideias anteriores. Por esta razdo. cabe referir-
se aaui a ideia de perfil conceitual ao invés
da ideia de mudanca conceitual. Essa nocao
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permite entender a substituicio de ideias
alternativas por ideias cientificas. mas como
a evolucao de um perfil de concepncoes. em
aue as novas ideias adauiridas no processo
ensino-aprendizagem passam a conviver com
as ideias anteriores. sendo aue cada uma delas
pode ser empregada no contexto conveniente.

Consideracoes Finais

Os educadores/pesauisadores  devem
preocupar-se com os aspectos da avaliacdo
diagndstica. pnois fornecem oncoes tedricas aue
contribuem para mapear a situacdo em suas
variacoes e permitem a reflexdo sobre a escolha
de estratégias para a intervencao. Ao analisar
as anotacoes da atividade “vigilante-mirim”
constatou-seaueduranteaintervencaoeducativa
houve uma importante evoluciao conceitual
por parte das criancas. aue adauiriram novas
ideias e conceitos cientificos sobre verminoses.

Nesse sentido. node-se concluir aue a avaliacdo
diagnoéstica articulada com a intervencao leva
os alunos a essa travessia entre crenca e a
ciéncia. mesmo aue para aleumas criancas essa
transformacao nao tenha ocorrido efetivamente.

Além disso. a socializacao deste trabalho
por meio de apresentacoes em eventos
cientificos trouxe criticas e sugestdes aue
permitiram o enriauecimento do mesmo. Na
primeira apresentacdo dos resultados houve
observacoes aue levaram a um anrofundamento
tedrico da andlise dos dados. Na secunda.
foram feitas recomendacdes referentes a
aleuns aspectos sobre a lincuagem adotada
para o puablico-alvo. no sentido de abproximar
o suieito do contelido trabalhado. Portanto.
pode-se dizer aue é importante socializar os
dados. pois as criticas apontadas pelo publico
permitem aue a pesauisa evolua de forma
mais eficaz no aue diz respeito a contribuicdo
aue se deseia para a prépria comunidade.
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