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RESUMO

Atualmente, o carater epidémico do HIV/aids implica em medidas
educacionais de carater preventivo levadas a cabo por parte de muitos
governos, inclusive o brasileiro. No campo da educacdo formal, o
enfoque pedagdgico comportamentalista € comumente empregado na
prevencdo das DSTs/Aids. Considerando que o livro didatico consiste
em um dos instrumentos utilizados na propagacdo de tal enfoque, esta
pesquisa tem por objetivo verificar e discutir a maneira como os livro
didaticos, disponibilizados pelo Ministério da Educagdo (MEC), tem
apresentado a aids como contetldo programatico do Ensino Fundamental
de Ciéncias. Em nossa analise, assumimos como pano de fundo a ideia
de que a construcdo de uma educacéo integradora e solidéria junto aos
estudantes do ensino publico seja fundamental para a reducdo das
condicdes estigmatizantes que envolvem os soropositivos para 0 HIV no
ambito escolar. Assim, os livro didaticos analisados foram: Ciéncias:
Nosso corpo (8° ano), Ciéncias: O corpo humano (8° ano) e Projeto
Radix - Ciéncias (7° e 8° ano). Pudemos constatar que, a despeito da
abordagem do tema preconceito, observado em alguns materiais
didaticos, o discurso preventivo ainda exclui o soropositivo deste
debate. Ademais, a perspectiva do processo educativo calcado no
bindmio informacdo — mudanga de comportamento foi evidenciado em
alguns excertos destes livros.

Palavras-chave: HIV, aids, educagdo em saude, livros didaticos.






ABSTRACT

Nowadays, the epidemiological control of HIV/aids adopted by many
governments, including that of Brazil involves educational procedures
of a preventive nature. In what concerns the formal educational system,
the behavior-modification approach is usually adopted for the
prevention of DSTs/Aids. Taking into consideration that text-books are
one of the instruments used in the propagation of this approach, our
research analyzes the ways in which text-books, sponsored by the
Brazilian Ministry of Education (MEC) discusses aids in the Basic
Science Teaching curriculum. In our analysis, we assumed as a premise,
the idea that an integrative and solidary education for students enrolled
in the public school systems is a fundamental requisite for the decline of
the handicapping conditions involving HIV-serum positives in the
school environment. The selected text-books were: Ciéncias: Nosso
corpo (8° ano), Ciéncias: O corpo humano (8° ano) e Projeto Radix -
Ciéncias (7" and 8™ grades). We observed that in spite of the inclusion
of a reference to prejudice, found in some of the texts, the preventive
discourse still excludes serum positive individuals from the debate. In
addition, the understanding of the educational process as the proverbial
binomial information — behavioral change is evident in those books
excerpts of those books.

Key-words: HIV, aids, health education, text-books.
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Consideragdes iniciais

De acordo com Ministério da Saide (BRASIL, 2010a), “[...] de
1980 a junho de 2007, foram notificados 474.273 casos de aids" no pais.
Nas regides Sul, Sudeste e Centro-Oeste, a incidéncia da doenca tende a
estabilizacdo. J& no Norte e no Nordeste, a tendéncia é de crescimento”.
Em noticia que julgamos alarmante, também propagada pelo Ministério
da Salde (BRASIL, 2010b), “[...] entre 2000 e junho de 2009 foram
registrados no Brasil 3.713 casos de aids em meninas de 13 a 19 anos
(60% do total), contra 2.448 meninos. Na faixa etaria seguinte (20 a 24
anos), ha 13.083 (50%) casos entre elas e 13.252 entre eles. No grupo
com 25 anos e mais, ha uma clara inversdo — 174.070 (60%) do total
(280.557) de casos sdo entre os homens™.

Estes dados revelam a condi¢do epidemioldgica que estamos
vivenciando e para a qual devemos atentar, posto que a incidéncia deste
agravo entre os jovens em idade escolar atinge niveis preocupantes.
Neste sentido, é possivel verificar acdes do Governo através de medidas
de educagdo preventivas veiculadas tanto pelos meios de comunicagdo
como por meio de conteddos disciplinares formais.

Considerando a educacdo em salde em uma época de aids, no
gue tange a educagdo formal, é possivel verificar que hd uma grande
preocupacdo em transmitir conhecimentos mais técnicos como modo de
transmissdo, agente causador e sintomas, em detrimento de questfes
como preconceito e convivéncia com soropositivos. Este modelo de
educacdo, muito utilizado pelos governos, “centrado no que 0
especialista acha que o cliente deve fazer” é o que Schall e Struchiner
(1995, p. 93) denominam de modelo de mudanca de comportamento.

Tal enfoque pedag6gico comportamentalista, que despreza a
importancia do meio em que 0s sujeitos estdo inseridos e que se baseia
em informacdes técnicas, ainda é disseminado a despeito de se constatar
que:

Existe um hiato entre a aquisi¢do do saber e a nem
sempre  conseqliente  [sic] mudanca de

! H4 na literatura variadas formas de grafar a patologia (AIDS, Aids, aids, Sida,
SIDA, sida). Em um primeiro momento da epidemia, por designar a abreviacdo
de uma sigla (Acquired Immunodeficiency Syndrome), o termo foi grafado com
letras maiusculas. Porém, atualmente, é recomendada a grafia em caixa baixa
por representar uma doenca, com excecdo de inicio de frase e na sequéncia da
sigla DST (LIMA, 2006).
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comportamento ou aquisi¢do de novos padrdes de
acdo. [..] A mera aquisido de saber ndo é
suficiente para engendrar atitudes e a¢des, em cuja
esfera se encontra de fato o objetivo da iniciativa
educacional, principalmente na area da salde
(SCHALL; STRUCHINER, 1995, p. 99).

Podemos evidenciar este fato através dos dados obtidos em uma
pesquisa realizada na Favela da Rocinha (Zona Sul da cidade do Rio de
Janeiro) com 210 pessoas entre 13 e 45 anos de idade, de ambos o0s
sexos. O referido estudo utilizou como instrumento de investigacdo um
guestionario com 32 perguntas com respostas fechadas. Como resultado,
mais de 95% dos avaliados responderam de forma correta quanto as
formas de transmissdo sexual. O padrdo de respostas corretas quanto a
via de contagio ndo sexual (uso de drogas injetaveis e transfusdo de
sangue) também se manteve elevado (FERNANDES; COUTINHO;
MATIDA, 1992). Porém, este mesmo estudo nos mostra que 64,8% dos
entrevistados ndo modificou seu comportamento sexual em fungdo da
epidemia de aids. O uso de preservativos foi mencionado por apenas
21,9% das pessoas, e destas, apenas 17 pessoas O utilizavam
regularmente (FERNANDES; COUTINHO; MATIDA, 1992).

Podemos afirmar que os dados acima apresentados sdo resultado
de wuma atividade de educacdo em salde com enfoque
comportamentalista, que ndo leva em consideragdo a dimenséo subjetiva
existente nas relagcbes entre conhecimento e acdo. Além disso,
concordamos com Merchan-Hamann (1999) quando este afirma que as
falhas dos “modelos de reflexdo teodrica sobre a educacdo” se ddo, entre
outros fatores, pelo

[..] enfogque individualista que converte os
sujeitos em entidades alienadas de seu contexto
social; pela visdo institucional dos sujeitos sociais
como entidades carentes de subjetividade propria,
de capacidade de significagdo e de troca
intersubjetiva de emogdes e sentimentos,
resultante da excessiva busca da objetividade na
pratica institucionalizada [..] (MERCHAN-
HAMANN, 1999, p. 86).

Além de sua ineficacia, um outro aspecto observado, quando
consideramos este enfoque pedagogico comportamentalista da educacéo
em saude, é a naturalizacdo de uma perspectiva moralizante do processo
de infeccdo do HIV. De acordo com Meyer et al. (2006), ao pressupor
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que a apreensdo de determinados saberes pode ser traduzida em
comportamentos “saudaveis”, é colocada a possibilidade de classificar
as acdes que levaram a infecgdo em termos de “certo” ou “errado”
(campo da moral). Sendo assim, cremos que a qualificagdo do individuo
como “desviante”, uma vez que, nesta perspectiva, podemos culpabilizar
0s sujeitos pelo processo de infeccdo, ajuda a perpetuar o preconceito
aos soropositivos no ambito escolar.

Nao obstante, em contraste ao enfoque supracitado, verifica-se o
que alguns autores (LIBANEO, 1990; LUCKESI, 1994) denominam de
tendéncia pedagdgica libertadora. No Brasil, esta tendéncia originou-se
no fim dos anos 1950 e inicio dos 60, tendo seu desenvolvimento
retomado a partir do fim da década de 70 e inicio da de 80 (PEREIRA,
2003).

Tal enfoque pedagdgico, que leva em conta a historicidade e a
cultura dos sujeitos do processo educacional (PEREIRA, 2003),
encontra nas obras de Paulo Freire sua maior fonte. Segundo Freire
(1979, p. 19), a educacdo deve valorizar uma relacdo dialégica entre
pares e possibilitar aos sujeitos a reflexdo sobre si e sobre “seu estar no
mundo”, que ¢ indissociavel da “sua agdo sobre o mundo”.

Ainda confrontando o enfoque comportamentalista ja descrito,
concordamos com Freire (1979, p. 31, 32) quando nos diz que “a
educacdo ndo é um processo de adaptagéo do individuo a sociedade. [...]
A educacdo deve estimular a opcéo e afirmar o0 homem como homem.
Adaptar ¢ acomodar e ndo transformar.”

E a partir desta visdo e pressupostos que construimos nosso
objetivo nesta pesquisa, qual seja verificar e discutir a maneira como
os livros didaticos de ciéncias disponibilizados pelo Ministério da
Educagdo e Cultura, no ambito do Programa Nacional do Livro
Didatico, tém apresentado o contetido programatico relativo a aids
do Ensino Fundamental de Ciéncias. Em nossa analise, assumimos
como pano de fundo a ideia de que a constru¢do de uma educagéo
integradora e solidaria junto aos estudantes do ensino publico seja
fundamental para a redugdo das condigdes estigmatizantes que
envolvem os soropositivos para o HIV no &mbito escolar. Isto é, uma
educacdo que ndo s6 ajude a conscientizar o soropositivo para 0 HIV
acerca da sua propria condicdo, mas que também conscientize e
aproxime aquele que no o é da realidade do portador de HIV/aids. Para
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tanto, analisaremos os conteildos escolares a partir de critérios de analise
que incluam as demandas dos jovens? que vivem com HIV/aids.
Os objetivos especificos sao listados abaixo:

= Identificacdo, mediante andlise do relatério do V
Encontro Nacional de Jovens Vivendo com HIV/aids, das
principais demandas dos soropositivos em idade escolar;

= Elaboragdo dos critérios de analise dos livros didaticos;

= Analise critica dos contetdos escolares relacionados com
HIV/aids presente nos livros didaticos em funcdo dos critérios
de andlise estabelecidos;

= Comparacdo entre os contetdos analisados e demandas
identificadas.

A presente pesquisa estrutura-se em quatro capitulos. No capitulo
1, refletimos sobre a funcdo dos livros didaticos, do Programa Nacional
do Livro Didatico, assim como dos Parametros Curriculares Nacionais.
Discutimos também a relagdo entre a educacdo sexual no Brasil e 0s
livros didaticos e como concebemos que a sexualidade deva ser
abordada no ambiente escolar. Ja no capitulo 2, discorremos brevemente
a respeito do historico da aids no Brasil e no mundo, bem como seus
aspectos biolégicos e o processo de construcdo da sua representacdo
social. Tratamos, ainda neste capitulo, sobre a chegada da aids nas
escolas e a forma pela qual as representagBes sociais da doenca
contribuiram para orientar as respostas frente a epidemia no ambito
escolar. No capitulo 3, abordamos o processo de selecdo dos materiais
didaticos analisados, a forma pela qual realizamos o levantamento
bibliogréfico, a elaboracdo dos critérios de andlise e o método
empregado para a realizacdo da mesma. No capitulo 4, versamos sobre a

2 A despeito das abordagens psico-bioldgicas que definem a

adolescéncia/juventude como um periodo de intensas mudancas fisicas e
psicoldgicas, compreendemos este periodo como o resultado de uma construgéo
cultural. Isto é, consideramos que “[...] 0 momento histérico e 0 contexto
cultural e s6cio-econdmico influenciam a modelacdo das representacdes e
praticas dos jovens” (MONTEIRO, 2002, p. 35). Segundo Monteiro (2002, p.
35), devemos partir desta perspectiva para a melhor formulagdo das “politicas
institucionais na rea do ensino”.
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andlise dos livros didaticos de ciéncias do ensino fundamental Ciéncias
— O Corpo Humano (BARROS; PAULINO, 2010), Ciéncias — Nosso
Corpo (GEWANDSZNAJDER, 2010) e Projeto Radix — Ciéncias
(FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 2010) quanto ao tema HIV/aids.
Seguem-se as consideragdes finais e 0s anexos.






1 Educacéo, sexualidade e HIV/aids: suas intersec6es nos livros
didaticos

1.1 O livro didatico

Inimeros sdo os estudos que problematizam os livros didaticos
enquanto instrumentos de intervencdo pedagdgica, bem como as suas
possibilidades de apropriacdo pelos educadores em sala de aula
(CARNEIRO; SANTOS; MOL, 2005; NASCIMENTO; MARTINS,
2005; SANTANA; WALDHELM, 2009).

Outros autores relativizam este aspecto instrumental dos livros
didaticos, argumentando que tais materiais serviriam apenas de apoio ao
planejamento das atividades desenvolvidas (MARPICA; LOGAREZZ,
2010) ou mesmo que consistem em um dos muitos instrumentos
passiveis de utilizacdo no processo pedagogico (LOBATO et al., 2009).

Ainda outros autores se referem aos livros didaticos como sendo
uma das principais fontes de pesquisa para os alunos (MARTINS;
GUIMARAES, 2002; KAMEL; LA ROCQUE, 2006; SANTOS et al.,
2007; CASSAB, 2008; MARTINS; CASSAB, 2008) e de material
utilizado em sala de aula pelo professor (KAMEL; LA ROCQUE, 2006;
SANTOS et al., 2007; MARTINS; CASSAB, 2008; SALES; LANDIM,
2009; BATISTA; CUNHA; CANDIDO, 2010).

A despeito da relevancia dos livros didaticos na pratica
pedagdgica, ainda nos dias atuais, podemos constatar a forma
fragmentada e estanque pela qual o conteldo proposto é tratado neste
tipo de material, além do seu distanciamento da vida concreta, cotidiana
do seu publico alvo (MOHR, 2000; MEGID NETO; FRACALANZA,
2003; SANTANA; WALDHELM, 2009).

Néo obstante, Carneiro, Santos e Mol (2005), ao discutirem a
funcdo pedagogica do livro didatico, nos apontam que este material
pode ser tomado como base para o desenvolvimento de discussdes
problematizadoras em sala de aula. De igual modo, Souza (2006) faz
uma critica a respeito das leituras destes textos, afirmando que este
processo depende mais da forma pela qual o sujeito interage com o
texto, do que com a expressdo do autor.

Considerando o exposto, concordamos com Cassab (2008),
qguando nos diz que o professor comprometido pode, em sua pratica
pedagégica, confrontar os saberes ditos das ciéncias tradicionais e o
modelo de ensino vigente. Porém, sabemos que varios fatores podem
contribuir para a construgdo do discurso docente sobre o livro didatico,
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dentre eles, podemos citar suas condicdes de trabalho e a situagéo sdcio-
econdmica em que o aluno esta inserido (CASSAB, 2008).
Observando o contexto da aids, Freire (1993) nos diz que:

[..] a pedagogia a ser vivida precisa ser uma
pedagogia que estimule e respeite a subjetividade.
[..] E essa importancia da subjetividade é a
assumpcédo do corpo, consciente, quer dizer, ndo
sou sO consciéncia, eu ndo sou s6 matéria, mas
sou um CORPO CONSCIENTE. E o meu corpo
consciente tem que ser o sujeito que lida, que
trata, que discute, que decide, que opera em
funcdo inclusive do risco da AIDS [sic].(FREIRE,
1993 p. 16).

Ademais, segundo Freire (1979), para que um ser seja
comprometido com a sociedade é necessario agir e refletir. Se ndo ha
acdo ou reflexdo, o homem ndo consegue transpor 0s obstaculos
impostos pelo mundo que julgamos, dentro do contexto escolar, ser,
sobretudo, o preconceito com os portadores do virus HIV.

1.2 O Programa Nacional do Livro Didatico

No Brasil, a existéncia de programas relacionados ao livro
didatico data de 1929 (FUNDO NACIONAL DE
DESENVOLVIMENTO DA EDUCAQAO, 2010a). Ja o Programa
Nacional do Livro Didatico (PNLD) foi instituido, sob esta
denominacdo, em 1985 através do decreto n. 91.542. Este programa visa
a distribuicdo de materiais didaticos aos estudantes da rede publica de
ensino e é mantido através dos recursos do Orcamento Geral da Unido
(FUNDO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO DA EDUCACAO,
2010a). Segundo dados disponibilizados pelo Fundo Nacional de
Desenvolvimento da Educacgdo (FNDE) (2010b),

Em 2009, o governo federal investiu R$ 577,6
milhdes na compra de livros didaticos para a
educagdo basica e R$ 112,8 milhdes na
distribuicdo dessas obras para todo o pais, por
meio de pagamento a Empresa Brasileira de
Correios e Telégrafos (ECT). S6 para os livros a
serem usados por alunos do 1° ao 5° ano em 2010
foram R$ 427,6 milhdes de investimento em
aquisicdo e R$ 85,8 milhdes em distribuigdo.
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Além disso, livros de reposi¢do foram comprados
e distribuidos para estudantes do 6° ao 9° ano do
ensino fundamental (R$ 80 milhdes) e das trés
séries do ensino médio (R$ 97 milhdes) [...].

Sob a coordenacdo da Secretaria de Educacdo Basica (SEB)
desde 1996, juntamente com as universidades publicas, as obras
inscritas no PNLD sdo avaliadas. As areas Alfabetizacdo, Lingua
Portuguesa, Matematica, Ciéncias, Historia e Geografia e Dicionario da
Lingua Portuguesa, presentes nos livros, sdo analisadas e, por fim, é
elaborado o Guia do Livro Didatico (KAMEL; LA ROCQUE, 2006;
BATISTA; CUNHA; CANDIDO, 2010) com a finalidade de orientar a
escolha deste material pelos professores (NASCIMENTO; MARTINS,
2005; SANDRIN; PUORTO; NARDI, 2005). O Guia é disponibilizado
na internet, pelo site do FNDE, e também enviado as escolas para que 0s
diretores e professores definam que titulo é o mais apropriado a pratica
pedagdgica adotada (SANDRIN; PUORTO; NARDI, 2005). Os livros
escolhidos com base no referido guia sdo utilizados em sala de aula por
até trés anos consecutivos.

As primeiras avaliacOes dos livros didaticos utilizados de 12 a 4?
séries do ensino fundamental foram realizadas no ano de 1997 e,
somente em 1999, os livros de Historia, Ciéncias, Geografia, Lingua
Portuguesa e Matematica destinados a 5% até a 8?2 série foram analisados.
Os critérios utilizados, para tanto, incluiam desde aspectos formais e
mais objetivos, como correcdo conceitual e metodolégica, bem como 0s
de natureza subjetiva, como oferecer subsidios para construcdo da
cidadania (NASCIMENTO; MARTINS, 2005).

Posteriormente, em 2002, acrescentaram-se quatro critérios ao
PNLD, a saber:

[...] inscricdo de uma Unica versdo ou variante de
uma obra; auséncia de erros de impressdao e de
revisdo; adequada reformulacdo pedagodgica das
obras excluidas no PNLD/99; articulagdo
pedagdgica dos volumes que integram uma
colecdo didatica (NASCIMENTO; MARTINS,
2005, p. 265).

Ja em 2009, através da Resolucdo CD FNDE n° 60, ficou
determinada a adicéo, aos componentes curriculares do 6° ao 9° ano, da
lingua estrangeira (livros de inglés ou espanhol), a partir de 2010
(FUNDO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO DA EDUCACAO,
2010a).
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1.3 Os Parametros Curriculares Nacionais

Em 1996, ficou estabelecido no artigo 9° da Lei de Diretrizes e
Bases da Educacdo Nacional (LDB), instituida pela a Lei Federal n.°
9394, que cabe a Unido estabelecer competéncias e diretrizes que
orientem o0s curriculos do ensino infantil, fundamental e médio
(PLANALTO, 2011a).

Ja em 1998, através da resolucdo CEB n. 2, as Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCNs) para o Ensino Fundamental foram
implementadas. Tais diretrizes orientam as “escolas brasileiras dos
sistemas de ensino na organizacao, articulacdo, desenvolvimento e
avalia¢@o de suas propostas pedagogicas” (BRASIL, 2011a, s/p).

Neste contexto, entdo, foram elaborados os Pardmetros
Curriculares Nacionais (PCNs) voltados para o ensino fundamental, que
tem como objetivo fornecer subsidios que garantam a formacdo de
cidaddos (BRASIL,1997). Nestes, os curriculos deveriam ser
organizados de forma tal que as diferentes areas do conhecimento
ficassem interligadas através da abordagem de temas transversais (Etica,
Salde, Meio Ambiente, Orientacdo Sexual e Pluralidade Cultural)
(BRASIL, 1997); além de estabelecer a organizagdo do ensino
fundamental por ciclos, de modo a evitar a demasiada fragmentacéo do
conhecimento (BRASIL,1997; PINO; OSTERMANN; MOREIRA,
2005).

Contudo, Pino, Ostermann e Moreira (2005), em sua analise
relativa a concepcles epistemoldgicas presentes na area de Ciéncias
Naturais propagadas através dos PCNs, elencam artigos que criticam tal
proposta por considerar que esta ainda apresenta uma Visdo
descontextualizada do processo educativo. Em outras palavras, os PCNs
ainda exibem em sua esséncia um descolamento entre 0 processo
educativo e o meio em que ele esta inserido.

1.4 Educacédo Sexual no Brasil e os livros didaticos

Em uma retrospectiva, Altmann (2003) nos informa que no
século XIX, as praticas higienistas se difundiram pelo territério
brasileiro e acabaram por exercer grande influéncia na politica
educacional oficial. Esta influéncia se estendeu para a educacgéo sexual
no século XX que tinha por finalidade o “combate a masturbacdo, as
doengas venéreas e o preparo da mulher para o papel de esposa e mae”
(ALTMANN, 2003, p. 306). De acordo com Almeida, Silva e Brito
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(2008, p.3), o livro didatico ja era “considerado uma ferramenta de
educagdo politica e ideologica” no final da década de 1930, competindo
ao Estado o papel de censor deste tipo de material.

Ao considerar como monumento “tudo aquilo que pode evocar o
passado, perpetuar a recordacdo, por exemplo, os atos escritos" (LE
GOFF, 1990, p. 462) os materiais didaticos entendidos como
“documentos monumentalizados” s3o produtos de uma sociedade e
refletem em seu conteddo as relagdes de poder vigentes (ABREU;
GOMES; LOPES, 2005, p. 406). Segundo Caldas, Cunha e Magalhaes
(2002, p.164), estes materiais acabam por contribuir para a “formagio
ou permanéncia das chamadas concepcdes de senso comum e dos
modos de raciocinio de estudantes e professores”. No campo da
sexualidade, isto pode ser verificado através do reforco de padrdes
heteronormativos ou mesmo da maior naturalidade com que a anatomia
masculina é tratada (SANTANA; WALDHELM, 2009).

Atualmente, dado o crescimento do nimero de gravidez entre
adolescentes e a disseminacdo do HIV, a conduta sexual é considerada
um problema de saude publica. Sendo assim, a escola, vista como
ferramenta politica, passa a atuar no sentido de controlar a sexualidade,
sendo incumbida, entre outras funcBes normativas, de modelar
comportamentos sexuais (ALTMANN, 2003). Nesta logica, os livros
didaticos privilegiam a abordagem do funcionamento dos Orgdos
internos da mulher e externo dos homens, uma vez que 0 que se
pretende é a prevenc¢do de doencas e da gravidez. (ALTMANN, 2003;
SANTANA; WALDHELM, 2009).

N&o obstante, 0 modelo educativo de cunho comportamentalista
difundido pelos livros didaticos, resultado de uma heranca higienista, se
caracteriza pela culpabilizagcdo dos individuos pelo processo saude-
doenca. A nosso ver, isto acaba por descontextualizar os sujeitos e tentar
desonerar o Estado de sua parcela de responsabilidade na manutencéo
das condi¢des que favorecem o adoecimento. Vejamos alguns exemplos
de qudo enraizado esta este modelo através de depoimentos de
estudantes que relacionam a aquisicdo de informacdo a mudanca de
comportamentos.

a mina dormiu, a mina se jogou la no canto 14 e
dormiu. A sala inteira participou menos ela,
entendeu?(...) Dai hoje ela ta na minha sala e ela
td gravida, entendeu?[..] Se a menina tivesse
participado do bagulho... ela ndo precisava ta
gravida hoje, a ndo ser que ela quisesse, que ela
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queira ta4 gravida, eu ndo sei se ela quis...
(AYRES et al., 2003, p.133).

Ja na fala de outro estudante constatamos o mesmo tipo de
percepgao.

N&o sei, o corpo da mulher parece que é mais
estudado do que o do homem. Mais isso, mais
aquilo para estudar. Muito risco que tem. Quem
faltou as aulas perdeu muita informagao. Se algum
dia por ai, tiver alguma doenca, tiver filho sem
esperar, é porque ndo prestou atencdo na aula
(ALTMANN, 2003, p.300).

No ambito juridico, em Santa Catarina, esta posicdo
preventivista® esté oficializada através da lei n° 8.210 de 03/01/91 que:

Obriga o ensino sobre drogas, entorpecentes e
psicotrépicos e sobre a Aids [sic], nos cursos de
1° e 2° graus de ensino e nos cursos de formagédo
de professores, com énfase especial nos aspectos
cientificos da educacdo sexual. (Grifo nosso)
(VENTURA, 1999, p.323).

Entre as décadas de 1950 a 1970, o curriculo era fundamentado em uma
visdo positivista da ciéncia e apresentava uma estrutura rigida e
fragmentada (SILVA et al, 2009). Entdo, no que concerne a
sexualidade, podemos destacar neste periodo a tentativa de implantacédo
da orientacdo sexual nos programas escolares. Contudo, apés o golpe de
1964, o projeto de lei que pretendia realizar tal implementagédo foi
barrado sob alegagdo de “imoralidade e inutilidade” (SANTANA;
WALDHELM, 2009, p. 8). Ainda de acordo com estes autores,
membros da Igreja e das Forcas Armadas que compunham a comissdo
gue rejeitou o0 projeto sugeriram que o mesmo fosse substituido por
“educacdo da pureza”.

Entre os anos de 1971 a 1996, vigorou a Lei Federal n°. 5.692
que dispunha a preparagdo para o mercado de trabalho, a auto-realizacéo
e 0 exercicio da cidadania como valores fundamentais a que o ensino
fundamental e médio deveria se voltar (BRASIL, 1997). Com a
expansdo, no Brasil, do sistema de producdo industrial conhecido como

% Perspectiva pautada na transmissdo de informacBes técnicas em que o
individuo pode ser responsabilizado pelo processo salde-doenca, e deve
adquirir uma consciéncia sanitaria (FREITAS; MARTINS, 2008).
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toyotismo, a partir de 1980, se tornou necessario que o trabalhador
adquirisse novos conhecimentos e habilidades e, como consequéncia,
pode-se observar neste periodo a flexibilizagdo do ensino (SILVA et al.,
2009).

Em decorréncia desta politica educacional, o ensino de forma néo
presencial e em menor tempo passou a ser uma possibilidade
(ANTUNES, 2009), uma vez que se pretendia maximizar a
produtividade (SAVIANI, 2002).

Silva et al.(2009) realizaram uma comparacdo entre as
habilidades curriculares e as exigéncias cognitivas requeridas dos
trabalhadores inseridos no sistema toyotista. Segundo estes
pesquisadores, algumas dessas habilidades sdo:

[...] capacidade de resolver situagdes-problema
(tipico do trabalhador multitarefa?); saber
trabalhar em grupo (na célula de producgdo?)
posicionar-se criticamente diante do mundo do
trabalho e suas contradicbes ou nas situacdes
cotidianas de trabalho?); conviver e interagir
solidariamente (no local de trabalho, para
aumentar a eficiéncia da empresa?); dominar a
leitura e a escrita; selecionar, organizar e
interpretar dados (qualificagdo indispensavel para
0 uso das novas tecnologias no trabalho?), etc.
(SILVA et al., 2009, p. 347).

Ao longo da década de 1980, observou-se nas escolas a
proliferacdo de uma abordagem preventivista da educacdo sexual, fruto
da grande preocupacdo relativa as DSTs/Aids e a gravidez entre jovens
(RIOS et al., 2002). Por conseguinte, na década de 1990, houve um
intenso esforco em se compreender questdes ligadas & educagdo sexual.
IndagacBes como as de que se falar sobre sexo estimularia a precocidade
e 0 aumento na frequéncia das relagdes sexuais, foram objetos de analise
e ainda os sdo nos dias atuais (PAIVA; PERES; BLESSA, 2002).

Somente em 1996 que o tema orientacdo sexual € nacional e
oficialmente implantado no curriculo. A adogdo do termo “orientagdo
sexual” parece estar vinculado ao de “orientagdo educacional”, uma vez
que, historicamente, cabia aos orientadores educacionais, bem como aos
professores de ciéncias, a tarefa de desenvolver o tema (ALTMANN,
2003, p. 284).

Os primeiros debates acerca de quem poderia informar os
adolescentes sobre este assunto aconteceram na primeira década do
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século XX, sendo marcados por pressGes de ordem socio-culturais e
institucionais, dentre outros fatores (RIOS et al., 2002). Embora,
atualmente, haja consenso que a sexualidade deva ser abordada de forma
transversal, a interdisciplinaridade necessaria para tanto ndo é posta em
pratica. Ainda é corrente a ideia de que compete ao professor(a) de
biologia a responsabilidade de conversar sobre o tema (ALTMANN,
2003; ALENCAR et al., 2008; SANTANA; WALDHELM, 2009;
FREITAS; DIAS, 2010).

1.5 Livros didaticos e DSTs: para além do bem e do mal?

Apesar da comunidade escolar, de forma geral, ter consciéncia da
importancia em se discutir a sexualidade de forma transversal e de
respeitar a autonomia dos sujeitos, acreditamos que ainda ha muito que
ser realizado nesta area.

A nosso ver, considerar que discutir a sexualidade pode estimular
a precocidade e a frequéncia das relagdes sexuais acabam por deslocar o
problema da infeccdo (HIV) para questdes de ordem ética e moral.
Ademais, julgar que retardar o inicio da vida sexual de um jovem é a
solucdo para diminuir a incidéncia da infeccdo, ou ainda que podemos
de fato intervir para que isto aconteca é, no minimo, ingénuo.

O depoimento de um estudante trazido por Vidal e Ribeiro (2008)
nos da uma indicacdo de como podemos abordar questdes do campo da
sexualidade em sala de aula:

[...] “Eu acho que isso [sex0] é uma coisa normal
e que ninguém tem que se intrometer na vida
sexual de ninguém, a vida é de cada um, e cada
um faz da sua vida o que quer” [...] (VIDAL;
RIBEIRO, 2008, p. 528).

Consideramos, diante do exposto, que devemos trabalhar no
sentido de se construir a identidade de um jovem livre, autbnomo e
consciente de suas ac@es, ndo competindo a escola, por meio dos livros
didaticos, intervir de forma direta na vida sexual dos mesmos (ZUCCHI
etal., 2010).



2 HIV/aids, o processo de construcdo de um mito e suas
consequéncias no ambito escolar

2.1 Aspectos bioldgicos

Resumidamente, alguns aspectos da constituicdo do virus HIV,
bem como aqueles relativos ao processo de interacdo virus-hospedeiro,
sdo apresentados a seguir. Consideramos importante a abordagem destes
aspectos, uma vez que 0 Sseu ndo entendimento contribuiu para a
formagdo da imagem da pessoa vivendo com HIV/aids como uma
ameaca a sociedade. Todos os dados abaixo provem do texto de
Benjamini, Coico e Sanshine (2002). O virus da imunodeficiéncia
humana (HIV) é um retrovirus, pertencente a familia dos lentivirus, que
possui dois tipos descritos: o HIV-1 e o HIV-2.

Em sua constituicdo, o envelope viral apresenta glicoproteinas
(gp120 e gp41) com alta afinidade por uma molécula denominada CD4.
Presentes em maior propor¢do nos linfécitos T CD4, este polipeptideo
também esta presente nos macrdfagos, mondcitos e células dendriticas.

No processo de infecgdo viral, além da interagdo realizada pela
gp120 com o CD4, faz-se necesséria a ligacdo desta glicoproteina a um
co-receptor. Caso o HIV possua tropismo para os macrdfagos, ela ird
utilizar o co-receptor CCR5. Porém, se ele for trépico para linfécitos,
ele utilizara 0 CXCR4.

Apo6s esta dupla ligacdo, outra glicoproteina viral, a gp 41, ira
“promover a fusdo do envelope viral & membrana celular para a entrada
do virus”(BENJAMINI; COICO; SANSHINE, 2002, p. 215).

Ja na célula hospedeira, a transcriptase reversa faz uma cépia de
cDNA, a partir do RNA viral, enzima para a qual ele codifica.
Posteriormente, o material genético penetra no nucleo e é integrado ao
genoma do hospedeiro através da enzima integrase (igualmente
codificada no RNA viral).

Ao ser ativada por um antigeno, desencadeia-se na célula
hospedeira uma cascata de reacdes que, por sua vez, culmina com a
formac8o de novos virus. Caso a célula infectada seja um linfocito T
CD4, a liberacdo dos novos virus frequentemente resulta na lise celular.
Ja os macrdfagos, bem como as células dendriticas, atuam como um
reservatorio do virus.

O curso clinico da infeccéo é caracterizado por trés fases, a saber:
infeccdo aguda, fase latente cronica e a de crise. Na primeira fase,
podem ocorrer sintomas que se assemelham a gripe, como: febre, dor de
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garganta e indisposicdo. Neste periodo ocorrem a viremia e uma brusca
deplecdo das células T CD4 circulantes. E nesta fase que o individuo
torna-se  soroconvertido’. J4 na fase posterior (relativamente
assintomatica), que pode perdurar por 15 anos, ha o declinio gradual no
numero de linfocitos T CD4 associada a uma baixa taxa de replicacdo
viral. Por fim, a fase sintomatica, de acordo com o Departamento de
DST, Aids e Hepatites Virais do Brasil (2011a), € caracterizada por
linfocitos T CD4 < 350 célulass/mm® e/ou presenca de doenca
oportunista ou sintomas e manifestagdes ndo definidoras de aids.

2.2 Breve contextualizagéo historica
2.2.1 Aids no mundo

Os primeiros casos de aids oficialmente reconhecidos datam do
inicio da década de 1980. Tal fato se deu ap6s a ocorréncia de casos de
pneumonia atipica e sarcoma de Kaposi principalmente entre homens
jovens homossexuais nas cidades de Los Angeles, S&o Francisco e Nova
York (BASTQOS, 2006).

Em meio a governos claramente conservadores, 0 novo agravo
emergiu em um contexto em que a sexualidade era o elemento central e
definidor das identidades pessoais da comunidade gay (BASTOS,
2006). A entdo denominada “Gay-Related Immunodeficiency” ou
“Imunodeficiéncia Relacionada aos Gays” (GRID) acabou por cindir a
sociedade entre homossexuais, vulneraveis a infeccdo, e heterossexuais
(BASTOS, 2006).

O “cancer gay” ou “sindrome homossexual”, como era designada
a doenca pelos meios de comunicagdo, passou, em marco de 1983, a ser
denominada “aids” em uma tentativa de neutralizacdo do discurso
homofodbico (HERZILICH; PIERRET, 2005).

Bastos (2006) admite a possibilidade da influéncia deste estigma
na dificuldade encontrada para implementacdo de politicas publicas
voltadas ao combate da nova doenca.

4 Ao entrar em contato com uma substancia estranha, é desencadeada, no
organismo, uma cascata de eventos que leva a produgdo de uma resposta imune
especifica contra esta substancia. Neste sentido, os linfocitos B passam a
produzir os chamados anticorpos e os liberar na corrente sanguinea. A
soroconversdo ocorre quando sdo produzidos anticorpos detectaveis no soro.
Desta forma, o individuo torna-se soropositivo (BENJAMINI; COICO;
SANSHINE, 2002).
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Ademais, no inicio da década de 1980 foram publicados os
primeiros artigos cientificos a respeito da patologia no periddico
Science, além da identificacdo do seu agente etioldgico, anunciado
oficialmente pelo secretdrio da Saude dos Estados Unidos
(HERZILICH; PIERRET, 2005). A autoria da descoberta do agente
etiologico do novo agravo foi pleiteada por duas equipes: uma norte
americana, representada por Gallo e Essex, e uma francesa, liderada por
Montagnier (HERZILICH; PIERRET, 2005).

Ja na década de 1990, entre os fatos que marcaram este periodo,
podemos citar o desenvolvimento da terapia anti-retroviral e a discussdo
acerca da sua adesdio (GALVAO, 2000). Para a pessoa vivendo com
HIV/aids, de acordo com Galvédo (2000), tal tratamento representou um
aumento na sua sobrevida.

No que diz respeito & ocorréncia da aids no mundo, alguns breves
dados ajudam a contextualizar o problema da sua disseminacao.

Com o fim do bloco soviético, a regido entrou em uma profunda
crise politica e econdmica, afetando, dentre outros setores, 0 da saude.
Como exemplo do impacto causado pela crise, verificou-se na época a
gueda da expectativa de vida dos cidadaos russos de algo em torno de 79
anos para proximo a 45-50 anos. Além disso, apds a extingdo da URSS,
as Republicas em crise viram emergir redes de trafico de drogas e de
prostituicdo adulta e infantil (BASTOS, 2006).

A Africa subsahariana foi a regido mais devastada pela aids ao
longo dos 30 anos de epidemia, chegando até mesmo a dizimar
comunidades inteiras como a da provincia de Kwazulu-Natal (Africa do
Sul) (BASTOS, 2006). Este autor ainda afirma que, agravada pela
auséncia de um sistema publico de salde abrangente e integrado, a
disseminacdo do HIV ajudou a reduzir a expectativa de vida dos
cidaddos do continente africano.

Em tais paises de dimensfes continentais, a epidemia se
assemelhou a um complexo mosaico, em que localidades e populagdes
ndo afetadas se misturavam com as afetadas. A alta incidéncia da
doenca era verificada em usuarios de drogas injetaveis e profissionais do
sexo (BASTQOS, 2006).

Nos EUA, o HIV se disseminou de forma acentuada nos guetos
étnicos tradicionalmente marcados pela violéncia, desemprego, ma
remuneracdo e racismo. Neste cendrio, o crack emergiu como uma
alternativa barata, fazendo vir a tona uma onda de sexo comercial
rapido, geralmente sem uso de preservativo, com maltiplos e sucessivos
parceiros (BASTQOS, 2006).
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2.2.2 Aids no Brasil

O final da década de 1970 e o comeco da de 1980, foi marcado,
no ambito politico, pelo processo de redemocratizacdo do pais
(MARQUES, 2002). Aliado a isto, o processo de internacionalizacdo da
economia resultou numa maior integracdo espacial e mobilidade; o que,
por sua vez, aumentou o risco de introducdo de varias doencas
transmissiveis (NICHIATA; SHIMA; TAKAHASHI, 1995). Ademais, a
falta de investimento no mercado interno levou o Brasil a um processo
de sucateamento do aparelho estatal, que afetou as politicas de salde
publica (NICHIATA; SHIMA; TAKAHASHI, 1995).

No que diz respeito & satde previdenciaria, em meados dos anos
1980, tinha-se como horizonte a reforma sanitarista (MARQUES, 2002).
Foi neste contexto, em que a salde publica estava comprometida com
esta visdo higienista, que os primeiros casos de aids foram oficialmente
registrados. O primeiro caso data de julho de 1982, no estado de Sao
Paulo, porém estudos retroativos indicam a ocorréncia de casos ja em
1980 (MARQUES, 2002).

Ao contrario dos EUA, a populacdo brasileira se tornou
familiarizada com a aids antes que casos fossem oficialmente
notificados no pais. Neste sentido, a midia foi a principal responsével
por sua divulgacdo e pela formacdo de opinido dos brasileiros
(GALVAO, 2000). Fundamentalmente, as fontes de informac&o acerca
do novo agravo para a midia brasileira no inicio da epidemia foram as
agéncias norte americanas de noticias. Portanto, 0 modo como a aids foi
tratada nos EUA exerceu grande influéncia no noticiario nacional e,
consequentemente, no imaginario social e na resposta governamental
(GALVAO, 2000).

Assim, em meados dos anos de 1980, a midia brasileira
reproduziu o discurso que vinculava a aids a homossexualidade (anexo
1). Este fato contribuiu para a alienacdo por parte da sociedade e do
poder publico frente a epidemia (NICHIATA; SHIMA; TAKAHASHI,
1995). Mediante este quadro, grupos gays da sociedade paulistana,
como o Outra Coisa e 0 Somos, articularam as primeiras a¢fes das
organizacdes da sociedade civil ja em 1983 (TERTO JUNIOR, 1995
apud GALVAO, 2000).

Como resposta a pressao exercida pela sociedade civil organizada
e devido ao aumento no nimero de casos, em 1985 foram instituidas as
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notificagcbes compulsorias e criados os servicos de informacdo por
telefone e de atendimento domiciliar, a fim de atender pessoas
portadoras do virus HIV sem recursos financeiros (GALVAO, 2000).
Foi somente neste ano que a aids foi reconhecida como um problema de
salde publica, através da criacdo do Programa Nacional da Aids
(MARQUES, 2002).

Tal programa foi implementado pelo entdo ministro da Salde
Carlos Corréa de Menezes Sant’anna através da Portaria 236, que
preconizava:

Art. 1. Aprovar as diretrizes para o programa de
controle da SIDA ou AIDS [sic] e que com esta
institui.

Art. 2. Coordenar, a nivel nacional, agBes de
vigilancia epidemiolégica da SIDA ou AIDS [sic].
Art. 3. Atribuir a Divisdo Nacional de
Dermatologia Sanitaria da Secretaria Nacional de
Programas Especiais de Salde a coordenacdo, a
nivel nacional, do Programa a que se refere o art.
1.

Art. 4. Determinar que as medidas de prevengédo
da SIDA ou AIDS [sic], no pais, serdo realizadas
mediante a execu¢do de um conjunto de acgdes
sobre:

Casos confirmados;

Casos suspeitos;

Comunicantes;

Grupos em risco

[...]J1l- MEDIDAS DE CONTROLE

As medidas de controle e prevengdo do AIDS
[sic] consistem na execucdo de um conjunto de
ac0es sobre os Casos confirmados, Casos
suspeitos, Comunicantes, e Grupos em risco,
quais sejam:

Os casos suspeitos ou confirmados devem ser
submetidos a investigagdo epidemioldgica,
clinica, laboratorial e educagao sanitaria.

[..]J1.4 A educacdo sanitaria constard de
informacdo, aos pacientes, dos meios simples de
diminuir a transmissibilidade da doenca, tendentes
a evitar a promiscuidade sexual e a doagdo de
sangue.
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[...] 3) Para os individuos pertencentes aos grupos
em risco realizar-se-d40 apenas programas de
educacdo sanitéria.

3.1 O AIDS [sic], como doenca sexualmente
transmissivel, deve ser prevenida através da
informagdo aos individuos dos grupos em risco
(homossexuais ou bissexuais do sexo masculino)
sobre a maior incidéncia da doenga com a
multiplicidade de parceiros sexuais, esclarecendo-
se que O risco aumenta proporcionalmente ao
namero de parceiros. Ha indicios, de que o uso de
preservativos, no ato sexual, diminui a
transmissibilidade da sindrome.[...]. (BRASIL,
2011b).

Acompanhando a nova tendéncia nacional, na qual as pessoas
vivendo com HIV/aids eram o foco das agdes frente & epidemia, em
1986 foi implementado o Projeto Nomes na cidade de Floriandpolis/SC
sendo, posteriormente, expandido para outros municipios brasileiros.
Trazido para o Brasil por Selma Fernandes, o Projeto Nomes foi criado
originalmente nos EUA com o intuito de relembrar que as vitimas da
aids ndo eram apenas nlimeros(GALVAO, 2000).

J4& na década de 1990, com a finalidade de reduzir a
subnotificacdo dos casos de aids, o governo implementou a distribui¢do
gratuita de medicamentos como o AZT, ganciclovir e pentamidina
(TEIXEIRA, 1997). De acordo com Teixeira (1997, p.64), tal medida ia
de encontro aos preceitos das organiza¢des internacionais, tais como a
Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) e a Organiza¢do Panamericana
da Satde, que preconizavam que ‘“nos paises pobres 0S recursos
disponiveis deveriam ser investidos em prevengao”.

No governo Collor (1990-1992), a politica nacional de combate a
aids sofreu um processo de desarticulagdo, observando-se a mudanca de
cinco ministros da salde somente neste periodo. N&o obstante, foi nesta
época em que o projeto de empréstimo com o Banco Mundial, que tinha
por finalidade o financiamento de programas voltados para 0 combate
da epidemia, foi elaborado (GALVAO, 2000; MARQUIES, 2002). Cabe
ressaltar que os recursos disponibilizados sé poderiam ser investidos em
acles de prevencdo e ndo em programas de acesso aos medicamentos
anti-retrovirais (PAIVA; PERES; BLESSA, 2002). Para o Banco
Mundial, a valorizagdo de acfes de carater preventivo em detrimento a
assisténcia e tratamento das pessoas que vivem com HIV/aids segue a
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logica da relagdo custo-beneficio visto que o tratamento é algo
dispendioso (WORLD BANK, 1997 apud GALVAO, 2000).

Segundo Galvao (2000, p. 111), os projetos de prevencao,
financiados por tal organismo, tinham como escopo a modificacdo
comportamental criando, desta forma, uma maneira “mais asséptica e
menos ativista” de se relacionar com a epidemia, uma vez que
financiadores “querem ver e medir resultados”.

O Projeto de Combate da Aids e DST ou, como ficou conhecido,
0 Projeto do Banco Mundial ou AIDS | (Projeto 3659 BR), contou com
um orcamento de 250 milhdes de ddlares, sendo 160 milhdes
assegurados pelo Banco Mundial e 90 milhGes pelo Tesouro Nacional
(GALVAO, 2000).

Neste contexto, o conceito de vulnerabilidade, que busca superar
as nogdes individualizantes que descontextualizam os sujeitos (presentes
no modelo de mudanga de comportamento), foi apresentado no livro
AIDS in the world de Mann, Tarantola e Netter (GALVAOQ, 2000).

Ja no final de década de 1990, quando o Projeto AIDS Il foi
elaborado, a perspectiva da vulnerabilidade comegou a ser adotada. A
interferéncia do meio social no processo de infeccdo pelo HIV recebe
mencao neste projeto, porém alguns aspectos do modelo de cunho
comportamental ainda foram constatados (GALVAO, 2000).

Na cena contemporanea, a despeito de todos os direitos
conquistados pelas pessoas que vivem com HIV/aids com o propdsito de
manter a equidade ante o crescente preconceito, vivemos um momento
delicado. A discussdo acerca da criminalizagdo da exposi¢do e/ou
transmissdo do virus HIV, adquiriu grandes proporg¢des a partir da XV1I
Conferéncia Internacional de Aids, realizada em 2008, no México
(GUIMARAES, 2011).

De acordo com Rudnicki (2011), podemos constatar,
comumente, na bibliografia relativa a este tema, a perspectiva das
pessoas vivendo com HIV/aids como assassinos potenciais. Na Justica
brasileira, afigura-se que a pratica da relacdo sexual sem preservativo e
sem revelacdo da sorologia é prova de intencdo (GUIMARAES, 2011).
Ainda segundo Rudnicki (2011), adotando tais leis que criminalizam a
transmissdo do HIV, as pessoas, e ndo 0 virus, passam a ser vistas como
0 “perigo eminente”.

Nao obstante, a falta de medicamentos anti-retrovirais, de Kits
para a quantificacdo de carga viral e de médicos especialistas, por vezes
divulgados através dos meios de comunicacdo, representam um
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retrocesso nas politicas publicas dirigidas as pessoas vivendo com
HIV/aids (AGENCIA DE NOTICIAS DA AIDS, 2011).

2.2.3 O processo de construcdo da representacdo social da
aids

De acordo com Ramos e Gutfreind (2007), os atores sociais
constroem a representacdo da aids e respondem a ela consoante a sua
cultura. Portanto, aspectos tais como crenga, tabu, sexualidade, estigma
e religiosidade podem determinar a histéria natural de uma epidemia
(GALVAO, 2000).

Em meados dos anos de 1980, apds a divulgacdo dos primeiros
casos de aids, os soropositivos para 0 HIV passaram a ser vistos pela
sociedade como “culpados”, caso a infec¢do fosse decorrente do uso de
drogas injetaveis e de relagdes sexuais; ou “vitimas inocentes” se
fossem criangas, mulheres infectadas pelos maridos ou transfundidos
(GALVAO, 2000, p. 174). Implicados nesta discussio estdo o que, a
época, foram classificados como grupos de risco (usuarios de drogas
injetaveis, homossexuais, profissionais do sexo e haitianos) (GALVAO,
2000). Este discurso, que considera aspectos de ordem moral, foi
amplamente divulgado pela midia brasileira contribuindo para que
discursos de cunho homofobico, racista e misdgino fossem
estabelecidos.

No contexto da aids, quatro foram os pontos que nortearam as
respostas frente a epidemia, a saber:

[...] julgamento moral da doenca e dos doentes; a
violagdo dos direitos humanos das pessoas
soropositivas, das identificadas como passiveis de
serem soropositivas, como as integrantes dos
“grupos de risco”, ou aquelas com
“comportamento de risco”; as pessoas com
HIV/AIDS [sic] vistas pela dptica do mercado; a
importancia dos contextos econdémico, politico e
social (GALVAO, 2000, p. 180).

A partir de 1985, quando foram divulgados na midia
internacional os primeiros casos de criangas portadoras do virus HIV
discriminadas nos estabelecimentos de ensino, o discurso
comportamentalista foi sedimentado. Tal discurso tinha como
pressuposto a modificacdo de condutas sexuais como medida de
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contencdo da disseminacdo do HIV/aids (HERZILICH; PIERRET,
2005).

2.3 A aids chega na escola

Durante a década de 1980, o discurso preventivo baseava-se na
transmissdo de informacOes estritamente biol6gicas do tema HIV/aids.
Lancando mé&o do conceito de grupo de risco, 0s modelos preventivos
propunham a mudanca de comportamento do seu publico-alvo, dentro de
uma visdo normativa e discriminatéria (MONTEIRO, 2002).

De acordo com Monteiro (2002), dentre as limitacBes dessa
abordagem comportamentalista figuram:

[...] associacdo da transmissdo do HIV com
promiscuidade, presuncdo de uma homogeneidade
de representagdes e praticas dos grupos sociais no
campo da sexualidade e do uso de drogas e a falta
de énfase em alternativas de sexo mais seguro,
para além do uso da camisinha ou da abstinéncia
(MONTEIRO,2002, p. 25-26).

A atividade educativa calcada no temor da aids, empregada desde
o inicio da epidemia, com o tempo revelou-se ineficiente pela dificuldade
de gerar identificacbes dos sujeitos em situacOes consideradas de risco.
Ademais, tal proposta ainda estimulava o preconceito e a discriminacdo
(AYRES, 2002). Com o passar dos anos, a necessidade de uma educacao
voltada para a solidariedade e ndo discriminacdo foi posta em pauta
(OLIVEIRA; BUENO, 1997).

O primeiro projeto voltado a prevencdo da aids no ambito escolar
data de 1985, no municipio de Séo Paulo (SODELLLI, 1999). Tal projeto,
através do treinamento de professores da rede publica de ensino, visava
“executar cursos de prevencdo de DST e AIDS [sic] para cerca de 3.500
alunos da 4* a 8" série” do ensino fundamental ¢ do ensino médio
(TEIXEIRA, 1997, p. 54).

Nesta época, a presenca de alunos portadores de HIV nas escolas
pds em xeque a legitimidade destes sujeitos frequentarem as aulas
(anexos 2 e 3). O pénico da epidemia e as incertezas cientificas a
respeito da infeccdo fez com que a aids chegasse as escolas como um
problema exclusivamente de salde (SODELLI, 1999). Segundo Sodelli
(1999, p. 24), o “importante era preservar a “saide” dos outros alunos
que ndo eram portadores do HIV”.
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Foi somente ap6s o caso Sheila, no ano de 1992, que se
implementou o primeiro projeto de abrangéncia nacional de prevencao a
aids nos estabelecimentos de ensino, através da elaboracdo da Portaria
796 (SODELLI, 1999). O Projeto AIDS-Escola, como foi denominado,
tinha por finalidade a formagdo de multiplicadores (professores e pais)
para o desenvolvimento de trabalhos preventivos junto aos alunos com
idades entre 5 e 19 anos (SODELLI, 1999).

2.3.1 O caso Sheila e seus desdobramentos

Abandonada aos oito meses de idade no Hospital Emilio
Ribas/SP, Sheila foi adotada quando completou trés anos, em 1990, pelo
casal Sénia Gomes Barbosa de Oliveira e Sérgio Cortopassi de Oliveira.
Aos cinco anos de idade, sua matricula na escola Ursa Maior foi
recusada apés a descoberta da sua sorologia (MAIA, 1992).

A declaracdo da entdo diretora da escola Ursa Maior, revela o
pano de fundo desta agdo: “Nao podemos ver o lado humano. Somos
uma empresa [...]”(MAIA, 1992, p. 23).

Por orientagdo do presidente do Sindicato dos Estabelecimentos
de Ensino do Estado de Sao Paulo (SIEEESP), a época, José Aurélio de
Camargo, todas as escolas da rede particular deveriam recusar a
matricula de pessoas com HIV/aids (MAIA, 1992).

Apos a recusa da matricula, foi travado um embate judicial entre
as partes envolvidas com repercussao nacional.

E-nos notavel o discurso assumido por José Aurélio de Camargo
durante o processo: “O sindicato deve zelar pela saude dos estudantes
dentro das escolas [...] As escolas publicas que tém a obrigacdo de
aceitar os portadores, podem acolher esses alunos” (MAIA, 1992, p. 24).

Ou ainda: “Criangas aidéticas ndo precisam estudar, pois ja
nascem com o atestado de dbito assinado” (MAIA, 1992, p. 29).

Em virtude da grande repercussdo ocasionada pelo caso Sheila, o
Ministério da Educagdo, em parceria com o Ministério da Salde,
elaborou a portaria 796/1992, garantindo 0 acesso, de criangas
portadoras do virus HIV, ao ensino, sigilo de sua condicéo soroldgica e
ndo discriminacdo (MAIA, 1992). Fica resolvido através desta portaria:

Art. 1.° Recomendar a observancia das seguintes
normas e procedimentos:

| - A realizagdo de teste soroldgico compulsério,
prévio a admissdo ou matricula de aluno, e a
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exigéncia de testes para manutengdo da matricula
e de sua freqléncia [sic] nas redes publica e
privada de ensino de todos o0s niveis, s&o
injustificadas e ndo devem ser exigidas.

Il - Da mesma forma ndo devem ser exigidos
testes sorol6gicos prévios & contratacdo e
manutencdo do emprego de professores e
funcionérios, por parte de estabelecimentos de

ensino.

Il - Os individuos sorologicamente positivos,
sejam alunos, professores ou funcionarios, ndo
estdo obrigados a informar sobre sua condigdo a
direcdo, a funcionarios ou a qualquer membro da
comunidade escolar.

IV - A divulgacdo de diagndstico de infec¢do pelo
HIV ou de AIDS [sic] de que tenha conhecimento
qualquer pessoa da comunidade escolar, entre
alunos, professores ou funcionrios, ndo deve ser
feita.

V - Ndo deve ser permitida a existéncia de classes
especiais ou de escolas especificas para infectados
pelo HIV.

Art. 2° Recomendar a implantacdo, onde ndo
exista, e a manutencdo e ampliagdo, onde ja se
executa, de projeto educativo, enfatizando os
aspectos de transmissdo e prevencdo da infeccéo
pelo HIV e AIDS [sic], dirigido a professores,
pais, alunos, funcionarios e dirigentes das redes
oficial e privada de ensino de todos os niveis, na
forma do anexo.

8§ 1° - O projeto educativo de que trata o caput
deste artigo devera ser desenvolvido em todos o0s
estabelecimentos de ensino do Pais, em todos os
niveis, com participagdo e apoio dos servigos que
compdem o Sistema Unico de Sadde.

§ 2° - Os contelidos programéticos do projeto
educativo deverdo estar em consonancia com as
diretrizes do Programa Nacional de Controle das
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Doengas Sexualmente Transmissiveis e AIDS
[sic] do Ministério da Saude.

§ 3° - Os resultados do projeto educativo serdo
avaliados pela Coordenagdo do Programa
Nacional de Controle das Doencas Sexualmente
Transmissiveis e AIDS [sic] e seus relatorios
encaminhados periodicamente aos Ministros da
Educacio e da Salde [..]J(MINISTERIO
PUBLICO, 2011).

Em maio de 1992, oitenta e cinco professores, sensibilizados pelo
caso, mobilizaram-se para financiar os estudos de Sheila até a faculdade
e, no dia 8 do referido més, o colégio Sdo Luis, de orientacdo catolica,
ofertou a bolsa de estudos para a menina (MAIA, 1992).

Para sanar as ddvidas que pairavam sobre a comunidade escolar,
0 colégio Sdo Luis com o apoio da Secretaria Municipal da Educacéo e
da Saude de Sdo Paulo, realizou uma série de palestras, cursos, entre
outras atividades. Contudo, sua ida para este colégio nao foi aceita de
forma unanime (MAIA, 1992). Cabe pontuar alguns depoimentos dos
pais contrérios a presenca de Sheila no colégio S3o Luis: “Essa
funcionariazinha da Secretaria Municipal de Salde comparou nossos
filhos com criangas que estudam na rede municipal. Essas criangas séo
pobres, faveladas e filhas de prostitutas. Ndo podem ser comparadas
com as nossas.” (MAIA, 1992, p. 56). Isso evidencia que a aids serviu
para potencializar o preconceito aos grupos ja marginalizados pela
sociedade.

Nédo obstante, em outro depoimento podemos verificar uma
perspectiva que ajuda a perpetuar o preconceito: a da aids como a
doenca do outro, desconhecido, desviante. “Meu filho ndo toma 6nibus,
n&o fica com a bab4, s6 tem amigos que conheco e eu e meu marido ndo
temos a doenga. Ele ndo vai correr risco nenhum.” (MAIA, 1992, p. 56).

Posteriormente aos debates realizados em meio a comunidade
escolar, Sheila passou a frequentar as aulas no Colégio Sao Luis mas,
em fevereiro de 1993, veio a falecer (GALVAO, 2000).

Atualmente, a despeito de estarem amparadas legalmente, as
criangas portadoras e/ou 6rfas em virtude da aids ainda tém dificuldades
em efetuar a matricula em estabelecimentos de ensino devido ao estigma
e discriminacdo (DORING, 2004).



3 Metodologia
3.1 A revisdo bibliogréfica

Com a finalidade de subsidiar a elaboragdo de critérios de analise
e 0 exame das obras, realizamos uma revisdo bibliografica nos
principais periédicos® da area de pesquisa de Educacdo em Ciéncias, a
saber: Ciéncia & Educacdo, Investigacbes em Ensino de Ciéncias,
Experiéncias em Ensino de Ciéncias, Ensaio: Pesquisa em Educacao
em Ciéncias e Revista Brasileira de Pesquisa em Educagdo em
Ciéncias. Estes periddicos foram revisados nimero a ndmero, através
dos sumarios, em toda a sua historia de publicacdo. O relatério de
revisdo bibliografica encontra-se no anexo 4. Nele séo listados os artigos
identificados como de interesse para a investigagdo naquela etapa.
Alguns foram lidos e utilizados ao longo do texto, outros ndo. Artigos
relativos a educacdo em saude, livros didaticos, sexualidade, HIV/aids,
ciéncia e tecnologia foram identificados para embasar a presente
pesquisa.

Dada a interdisciplinaridade inerente ao tema HIV/aids,
recorremos também a base de dados SCIELO para a identificacdo de
artigos relevantes para nosso estudo nas mais diferentes areas do
conhecimento (enfermagem, sadde coletiva, medicina, direito, ciéncias
sociais, servigo social, psicologia, entre outras). Para tanto, utilizamos as
palavras-chaves destacadas a seguir: “aids e hiv”’; “aids” e “escola”;
“aids” e “solidariedade”; “aids” e “vulnerabilidade’; “aids” e “didatica”;
“aids” e “livros”; “aids” e “jovens”; “aids” e “risco”; “aids” e
“comportamento”’; “educacdo em satiide” e “comportamento’’; “educacio
em saude” e “vulnerabilidade”; “educacdo em saude” e “risco”;
“educacdo em saude” e “jovens”; “educacdo em saude” e “aids”;
“educagdo em saude” e “discriminagdo”; “educagdo em saude” e
“livro”; “aids” e “prevencdo” e “escola”; “aids” e “preven¢do’; “aids” e
“ensino”; “aids” e “ensino” e “educacdo em saude”; “aids” e
“curriculo”; “ensino em satde” e “curriculo”; “aids” e “promocgdo”;
7aids” e “promog¢do” e “educacdo em saude”; “aids” e “livro”;

99, <

“educagdo em saude” e “livro”; “educac¢do em saude” ¢ “Paulo Freire”;

® Segundo dados divulgados através QUALIS CAPES (2011), que tinham 2008
como ano base, os periédicos mencionados receberam a seguinte classificacao:
Ciéncia & Educagdo — Al, Investigacdes em Ensino de Ciéncias — A2,
Experiéncias em Ensino de Ciéncias — B2, Ensaio: Pesquisa em Educagdo em
Ciéncias — B2 e Revista Brasileira de Pesquisa em Educacéo em Ciéncias — A2.
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“aids” e “Paulo Freire”; “aids” e “Freire”; “educacdo em saude” e
“Freire” (anexo 5).

Ao analisar as fontes, averiguamos inumeros trabalhos que
versam sobre as inadequac@es dos livros didaticos. Estes artigos podem
contribuir para a melhoria desses materiais que, apesar de todos 0s
esforcos dispendidos por parte dos pesquisadores, ainda precisam de
reformulagGes. Na area da educacdo em salde, pudemos observar uma
consideravel literatura relativa ao HIV/aids na base de dados SCIELO,
contudo o assunto é pouco explorado nos periddicos de Educacdo em
Ciéncias. Acreditamos que, para a melhor compreensdo acerca deste
dado, seja necessario maior embasamento teoérico, do qual néo
dispomos.

3.2 A identificacdo das escolas e dos livros didaticos

Com base no “Guia do Livro Didatico: PNLD 2011, obtivemos
os titulos indicados pelo Ministério da Educagdo e Cultura para
utilizacéo na disciplina de Ciéncias a partir de 2011.°

Logo ap6s, ainda com base no referido guia, observamos que o
tema doencas sexualmente transmissiveis, onde o assunto HIV/aids
normalmente estd inserido, é abordado nos livros do oitavo ano.

Por conseguinte, realizamos um levantamento do nudmero de
unidades escolares, os livros didaticos por elas utilizados (anexo 6) e o
numero alunos integrantes da rede municipal de ensino de Floriandpolis
(anexo 7). De posse de tais informages, verificamos quais eram 0s
materiais didaticos mais utilizados pelos alunos que cursavam a sétima
série do ensino fundamental (correspondente ao oitavo ano’).

Conforme a Tabela 1, podemos observar que, dos 1.984 alunos
matriculados na sétima série do ensino fundamental em fevereiro de
2011, cerca de 20% utilizam o livro Ciéncias — O Corpo Humano
(BARROS; PAULINO, 2010), 35% o Ciéncias — Nosso Corpo

O Guia do Livro Didatico de 2011 para o ensino de Ciéncias pode ser
acessado em: FUNDO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO DA
EDUCACAO. Livro didatico. Disponivel em:
<http://www.fnde.gov.br/index.php/pnld-guia-do-livro-didatico>. Acesso em:
16 dez. 2010c.

" Os dados disponiveis no anexo 7, cedidos pela Secretaria Municipal de
Educacdo de Florianopolis/SC, foram baseados no antigo sistema de
organizacdo do ensino fundamental, por séries.
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(GEWANDSZNAJDER, 2010) e 36% o Projeto Radix — Ciéncias
(FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 2010).

Tabela 1 — Relagao de estabelecimentos de ensino e livros didaticos
utilizados no municipio de Floriandpolis/SC, em 2011.

Estabelecimento de Ensino Livro didatico utilizado N° de alunos % de alunos
matriculados
E. B. Albertina M. Dias Ciéncias — Nosso Corpo 90 4,54
E. B. Almirante Carvalhal Ciéncias — Nosso Corpo 58 2,92
E. B. Anisio Teixeira Ciéncias — Nosso Corpo 91 4,59
E. B. Batista Pereira Ciéncias — Nosso Corpo 120 6,05
E. B. Int. Aricomedes da Silva Ciéncias — Nosso Corpo 66 3,33
E. B. José do V. Pereira Ciéncias — Nosso Corpo 77 3,88
E. B. Mancio Costa Ciéncias — Nosso Corpo 60 3,02
E. B. Paulo Fontes Ciéncias — Nosso Corpo 80 4,03
E. B. Vitor M. de Souza Ciéncias — Nosso Corpo 43 2,17
E. B. Acacio G. Sdo Thiago Ciéncias — O Corpo Humano 94 4,74
E. B. Dilma Lucia dos Santos Ciéncias — O Corpo Humano 97 4,89
E. B. José Amaro Cordeiro Ciéncias — O Corpo Humano 59 2,97
E. B. Osmar Cunha Ciéncias — O Corpo Humano 155 7,81
E. B. Brig. Eduardo Gomes Projeto Radix — Ciéncias 109 5,49
E. B. Donicia M2 da Costa Projeto Radix — Ciéncias 53 2,67
E. B. Gentil M. da Silva Projeto Radix — Ciéncias 85 4,28
E. B. Henrique Veras Projeto Radix — Ciéncias 72 3,63
E. B. Jodo Alfredo Rohr Projeto Radix — Ciéncias 40 2,02
E. B. Jodo G. pinheiro Projeto Radix — Ciéncias 92 4,64
E. B. Maria Conceicéo Nunes Projeto Radix — Ciéncias 147 7,41
E. B. Maria Tomazia Coelho Projeto Radix — Ciéncias 60 3,02
E. B. Osvaldo Machado Projeto Radix — Ciéncias 58 2,92
E. B. Luiz Candido g;iﬁ:iida:ndo coxaéuggtiisdiano - 97 489
E. B. Beatriz S. Brito g%’fg:s'”d" Consciéncias - 81 4,08
total de alunos 1984 100

Fonte: Tabela adaptada de Secretaria Municipal de Educacéo de

Florian6polis/SC, 2011.
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Por fim, ao examinar as obras listadas na Tabela 1, constatamos
que o assunto HIV/aids, no livro Projeto Radix — Ciéncias, é tratado nos
livros do sétimo e oitavo ano. Em decorréncia deste fato, optamos por
analisar as obras Projeto Radix — Ciéncias do sétimo e oitavo ano, além
dos materiais Ciéncias — O Corpo Humano e Ciéncias — Nosso Corpo.

3.3 Os critérios de analise

Em um trabalho que se propde a analisar como o tema HIV/aids €
veiculado em livros didaticos utilizados nas escolas de ensino
fundamental, acreditamos que seja importante a inclusdo das
perspectivas dos proprios soropositivos acerca das suas experiéncias.
Assim, para identificar algumas das demandas dos soropositivos para o
HIV em idade escolar, utilizamos o relatério do V Encontro Nacional de
Jovens Vivendo com HIV/aids (anexo 8) que ocorreu na cidade de
Manaus/AM, entre os dias 26 e 29 de maio de 2011. Este importante
evento reuniu aproximadamente 130 jovens que vivem e convivem com
HIV/aids de todo o territorio brasileiro, sendo mais de cem destes,
integrantes da Rede Nacional de Adolescentes e Jovens Vivendo com
HIV/aids (RNAJVHA)®.

A RNAJVHA é uma organizacao nacional, sem vinculo religioso
ou politico- partidario, composta por adolescentes e jovens soropositivos
para o virus HIV, com idades entre 15 e 29 anos que unem esforcos
para:

Proporcionar espaco de trocas de experiéncias,
ajuda matua, estimulo & adesdo ao tratamento e
melhoria da autoestima; Incentivar e promover o
protagonismo juvenil, a participagdo social e a
inclusdo social em todas as esferas; Garantir o
acesso a informagdo sobre tratamento, adesdo,
promocdo da salde, prevencdo e sobre seus
direitos; Fomentar e apoiar iniciativas que
garantam o direito a convivéncia familiar e
comunitaria respeitosa e livre de qualquer tipo de

® Para obter maiores informacdes sobre a RNAJVHA, acessar: REDE
NACIONAL DE ADOLESCENTES E JOVENS VIVENDO COM HIV/AIDS.
o] que é a RNAJVHA. Disponivel em:
<http://redenacionaldejovens.blogspot.com/p/o-que-e-rnajvcha.ntml>.  Acesso
em: 08 set. 2011a.
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preconceito (REDE NACIONAL DE
ADOLESCENTES E JOVENS VIVENDO
COM HIV/AIDS, 2011a).

Pudemos identificar neste encontro, do qual participamos®, os
temas mais significativos do ponto de vista da educacdo formal que
serviram de base para a elaboragdo dos critérios de analise. S8o eles:
salde, educacdo, prevencdo posithiva, direitos sexuais e reprodutivos,
incidéncia politica, advocacy e direitos humanos.

Portanto, além de contemplar aspectos gerais das obras, tais como
a qualidade cientifica do conteldo textual em que analisamos a
correcdo cientifica e avaliamos a atualidade do contetido, abordamos
temas que visavam colocar em evidéncia os fatores que contribuem para
a construcgdo da percepcdo social da aids.

No item que se refere & origem zoonética do HIV®, verificamos
se os livros didaticos apresentaram as teorias de como o HIV poderia ter
quebrado a barreira interespecifica e qual abordagem/problematizacdo
utilizaram. Julgamos este critério relevante, uma vez que, na primeira
década da epidemia (1980), tornou-se comum a procura por culpados.
Neste sentido, as teorias de como e onde o HIV surgiu ganharam as
paginas dos noticiarios e, logo, o tom moralizante por vezes assumido
passou a fazer parte do imaginario popular.

No critério prevencdo, verificamos se os livros didaticos
apresentaram como medidas preventivas tendéncias normativas relativas
a vida sexual dos estudantes e de que forma isto se expressou. Um
segundo aspecto considerado foi a presenca de atividades que
estimulassem o dialogo e a reflexdo critica acerca de ideias referentes ao
uso da camisinha. Partindo do pressuposto de que o educando deve ser o
sujeito da sua sexualidade, consideramos que problematizar o uso do
preservativo, dar voz aos sujeitos a fim de que reflitam sobre suas
limitagGes/vulnerabilidades e encontrem as saidas mais adequadas de
acordo com seu o contexto sécio-cultural, é fundamental para a
apropriacdo do discurso preventivo. Em adicdo, foram consideradas a
indicacéo dos locais de distribuicdo de preservativos e a importancia da

% A passagem para o V Encontro Nacional de Jovens Vivendo com HIV/aids foi
financiada pela Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica de Estado de Santa
Catarina.

19 Anélises moleculares evidenciaram as similitudes genéticas entre o virus da
sindrome da imunodeficiéncia simia (SIV) com o HIV. Observando este dado,
é sugerido comumente que o HIV tenha surgido via cruzamento interespecifico
(GRMEK, 1995).
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utilizacgho da camisinha em todas as relagbes sexuais,
independentemente da sorologia para o HIV dos envolvidos. Por fim,
analisamos o0s tipos de relagbes simbdlicas estabelecidas referentes a
camisinha (Ex: O livro vincula 0 uso da camisinha a qué? A ideia de
medo, erotismo, protecdo?) e verificamos se 0s soropositivos para 0
virus da aids estavam incluidos neste debate.

Outros aspectos que julgamos importante analisar nos livros
didaticos sdo relacionados a vulnerabilidade. A despeito das abordagens
de cunho comportamentalista, calcadas na ideia de risco, em 1992 o
conceito de vulnerabilidade é desenvolvido por Mann, Tarantola e
Netter, no livro AIDS in the world, que considera aspectos de ordem
cultural, econdmica, politica e moral na determinagdo de
comportamentos  (GALVAO, 2000, p. 187). Neste, trés planos
interdependentes sdo considerados: comportamento individual, contexto
social e programa nacional de combate a aids (CAMARGO;
BERTOLDO, 2006).

Na esfera individual, a vulnerabilidade trata basicamente dos
comportamentos que podem expor os individuos & infeccdo, tais como
relaces sexuais sem uso da camisinha e compartilhamento de seringas.
Contudo, deve-se ressaltar que tais comportamentos estdo relacionados
ao grau de consciéncia que 0s sujeitos possuem dos danos que podem
ser provocados por tais atos. No que tange ao plano social, a
vulnerabilidade se refere ndo s6 a possibilidade de obtencdo das
informacGes pelos sujeitos como também a sua apropriagdo, seu uso
efetivo. J4 o plano programatico diz respeito as agdes institucionais
voltadas para o combate a aids (AYRES et al., 2003).

Em suma, com o entendimento de que as praticas que podem
levar & infecg¢do pelo HIV devem ser compreendidas em um contexto
mais amplo adotamos como critério de avaliacdo das obras a
identificacdo da vulnerabilidade individual, social e programatica.
Neste, foi verificado se os livros didaticos exploraram os contextos de
transmissdo. Melhor dizendo, se os livros problematizam de que forma o
meio no qual o educando esta inserido pode interferir na efetividade de
assumpcdo do discurso preventivo, considerando os diferentes modos de
exposicdo sexual, uso de drogas injetaveis e transmissdo vertical. Além
disto, verificamos se estes materiais podem, ao menos em potencial,
estimular a expressdo e reflexdo dos educandos acerca das suas
percepcBes sobre HIV/aids com base nas suas proprias vivéncias.
Acreditamos que, ao considerar este aspecto, a ideia de que todos
estamos suscetiveis a contrair o virus da aids e as representacfes sociais
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deste agravo como doenga, morte, medo, sofrimento e preconceito,
possam ser melhor problematizadas.

Em relacdo a vulnerabilidade social e programatica, verificamos
se os livros didaticos apresentaram atividades que estimulavam o
educando a conhecer e procurar 0s servigos sociais e de saude da sua
cidade. Segundo Parker (1997, p.105), 0 “acesso a servigos de salde
adequados e nao discriminatdrios” ¢é direito basico da cidadania sexual
dos individuos. Entende-se por “cidadania sexual” aquela que admite a
relevancia da sexualidade nas esferas publica e privada dos individuos e
grupos (RIOS, 2007).

Ao mesmo passo, tendo como base o relatdrio do V Encontro
Nacional de Jovens Vivendo com HIV/aids que nos traz os anseios dos
mesmos, nos preocupamos em Vverificar a presenca de atividades que
estimulem o protagonismo dos jovens para efetivar o controle social das
politicas publicas (Ex. Conhecer o Conselho Municipal de Saude).

Neste sentido, identificamos algumas falas destes jovens:

E preciso estudar as normas que regulam o SUS
para cobrar do Estado transparéncia e para exercer
o controle social das politicas publicas.[...] O
Sistema Unico de Sadde foi construido por meio
de muitas lutas. O SUS s0 existe porque o povo
lutou por ele. A participacdo da sociedade civil e o
controle social das politicas publicas € o que
permite que os direitos sejam garantidos. [...] A
principal questdo relacionada a participacdo de
adolescentes e jovens na construgdo de politicas
publicas para juventude é a desconstruir a nogdo
de "publico alvo" e torné-lo "publico participante
(REDE NACIONAL DE ADOLESCENTES E
JOVENS VIVENDO COM HIV/AIDS,
2011b).

Quanto ao critério convivéncia com soropositivos, averiguamos
se os livros didaticos abordaram questdes como preconceito, direitos
sexuais e reprodutivos dos soropositivos para o HIV, culpabilizagio da
pessoa vivendo com HIV/aids pelo processo de infeccdo, criminalizagdo
da transmissdo do HIV/aids e adesdo aos medicamentos. Acreditamos
gue, em um contexto no qual se somam aproximadamente 500 mil casos
de aids notificados no periodo de 1980 a junho de 2010, sendo que
destes, cerca de 67 mil (13,4%) s&o jovens com idades entre 13 e 24
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anos (BRASIL, 2011c)™, devemos primar pela desconstrucdo dos
preconceitos e estigmas que os cercam. Esta ideia foi explicitada e
defendida, de igual modo, no V Encontro Nacional de Jovens Vivendo
com HIV/aids:

Para planejar filhos(as) é fundamental o
acompanhamento médico. Algumas vezes é
preciso mudar o tratamento. Além disso, €
fundamental realizar o pré-natal e seguir as
orientacbes para a reducdo da transmissdo
vertical.[...] Adolescentes e jovens, vivam com
HIV ou ndo, tém o direito de engravidar e ter
filhos(as)![...] Prevencdo positiva ndo é somente
tomar remédio e fazer tratamento, vai além do que
prevé a area biomédica do tratamento para as
pessoas que vivem com HIV/aids. Por tras dos
medicamentos existem pessoas com sentimentos,
dores, sofrimentos e isso precisa ser considerado
para que a adesdo seja feita (REDE NACIONAL
DE ADOLESCENTES E JOVENS VIVENDO
COM HIV/AIDS, 2011b).

Por fim, ainda no critério convivéncia com soropositivos,
verificamos se ha atividades que contemplem a participacdo dos jovens
no processo de construgdo de uma educacdo inclusiva. Para a elaboracdo
deste item consideramos a opinido destes jovens que nos falam da

[...] importancia da educacdo entre pares
como estratégia que ajuda na aceitacdo de
adolescentes e jovens vivendo com HIV/aids
nas escolas. [...] Foi indicada a necessidade
de desenvolver palestras nas escolas com
freqliéncias [sic] para refletir sobre a
realidade de adolescentes e jovens vivendo
com HIV/aids (REDE NACIONAL DE
ADOLESCENTES E JOVENS VIVENDO
COM HIV/AIDS, 2011b).

O Boletim Epidemioldgico de 2010 pode ser acessado em: BRASIL.

Ministério

da

Salde. Publicagoes. Disponivel em: <

http://www.aids.gov.br/sites/default/files/anexos/publicacao/2010/45974/boleti
m_2010_pdf_14544.pdf >. Acesso em: 13 set. 2011c.
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Em suma, podemos esquematizar 0s critérios e aspectos
analisados nas obras conforme segue.

1 Aspectos gerais das obras
1.1 Qualidade cientifica do contetdo textual
e Correcdo cientifica.
e Auvaliacdo da atualidade do conteldo.

2 Aspectos de temas especificos das obras

2.1 Origem zoonética do HIV

e Verificagdo da abordagem/problematizagdo das teorias
referentes a origem zoonética do HIV.

2.2 Prevencéo
e Quais métodos preventivos sdo recomendados.

» Qual enfoque preventivo observado nos livros didaticos, no
gue tange as praticas sexuais, castidade e relagdes conjugais.

e Uso de preservativos:

» Ha atividades que estimulem o didlogo e a reflexdo critica
acerca de ideias referentes ao uso da camisinha?

» A indicacdo do uso da camisinha abrange as relacGes
sorodiscordantes e soroconcordantes (independentemente dos individuos
serem ou ndo portadores do virus da aids)?

» Indicacéo dos locais de distribuicdo de preservativos

> Tipos de relagdes simbolicas_estabelecidas (Ex: O livro

vincula 0 uso da camisinha a qué? A ideia de medo, erotismo,
protecao?).

2.3 Vulnerabilidade individual, social e programatica
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e Explora o0s contextos de transmissdo (diferentes modos de
exposicdo sexual, uso de drogas injetaveis, transmissao vertical
relacionados ao meio bio-psico-social em que os sujeitos estdo
inseridos)?

¢ Ha atividades que estimulem o educando a conhecer e procurar
0s servicos sociais e de salde da sua cidade?

e H4 atividades que estimulem a expressdo e reflexdo dos
educandos acerca das suas percepg¢des sobre HIV/aids com base
nas suas proprias vivéncias? Quais?

e Ha atividades que estimulem o protagonismo dos jovens para
efetivar o controle social das politicas publicas (Ex. Conhecer o
Conselho Municipal de Saude).

2.4 Convivéncia com soropositivos

¢ Ha abordagem de questdes como preconceito, direitos sexuais e
reprodutivos dos soropositivos, culpabilizacdo dos soropositivos,
criminalizagdo da transmissdo do HIV e adesdo aos
medicamentos?

e Ha atividades que contemplem a participacdo dos jovens no
processo de construcdo de uma educagéo inclusiva?

3.4 A forma de anélise

Em um primeiro momento, realizamos uma leitura rapida dos

livros didaticos em relacdo ao tema HIV/aids, para travar conhecimento
com o contelido e proceder a elaboracdo dos critérios, etapa esta que
valeu-se da bibliografia consultada. Logo apds, mediante os critérios de
andlise, os livros didaticos selecionados foram cuidadosamente
examinados. Os volumes foram analisados um a um, observando todos
0s critérios de analise. A andlise de um livro didatico s6 comecava apds
o0 término do anterior.



4 Resultados e Discussao

A apresentacdo dos resultados de cada livro didatico e sua
discussdo é apresentada abaixo a partir de cada um dos critérios
utilizados nesta investigacao.

4.1 Qualidade cientifica do contetdo textual

Ao verificar a qualidade cientifica do conteido textual,
pudemos observar a presenga de informacgdes incompletas e/ou que
julgamos inadequadas, uma vez que nos propomos analisar as
informacGes que podem contribuir para a estigmatizacdo dos
soropositivos para o HIV no &mbito escolar.

No livro didatico Ciéncias — O Corpo Humano (BARROS;
PAULINO, 2010), observamos a inadequacdo da terminologia utilizada.

S8o as doengas sexualmente transmissiveis (ou
DSTs), que podem ser transmitidas de uma pessoa
contaminada para uma pessoa sd durante uma
relacdo sexual. [...] O HIV passa de uma pessoa
para outra através de esperma, sangue e secregao
vaginal de pessoas contaminadas. Portanto,
pode-se adquirir o HIV: ¢ por relagdo sexual com
pessoa contaminada pelo virus; ¢ recebendo
sangue contaminado pelo virus; ¢ usando
seringas e agulhas contaminadas pelo virus
(BARROS; PAULINO, 2010, p. 72 e 73, grifo
N0ss0).

De acordo com o dicionario Aurélio (FERREIRA, 1999), o
vocéabulo contaminar pode denotar o ato de corromper; viciar; contagiar.
Ja o termo sdo pode exprimir a ideia de pessoa pura, impoluta,
imaculada. N&o obstante, segundo Paulilo e Jeolas (2005), é frequente a
associacdo entre a ideia de sdo e o0 que é comum ao individuo e ao
grupo. O que, por sua vez, ird convencionar o que definimos como
certo, bom, aceitavel. Diante do exposto, acreditamos que tal
terminologia, no contexto da epidemia de HIV/aids, poderia incentivar
julgamentos morais equivocados da pessoa que vive com HIV/aids.

Além disto, é frequente encontrarmos a metafora guerra nos
livros didaticos. Tal figura de linguagem proporciona ao educando uma
visdo reducionista do complexo sistema de interagdo entre virus HIV e
sistema imunoldgico (BELLINI; FRASSON, 2006), o que, a nosso Ver,
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prejudica o processo educativo. Vejamos como 0 livro expressa esta
questao:

E causada por um grupo de virus, chamados HIV,
que invadem certas células [...]. Quando a Aids
[sic] se manifesta, a pessoa fica debilitada e torna-
se incapaz de se defender contra as infeccoes [...]
Cada vez mais fraco, o doente corre o risco de
morrer de uma dessas doencas que seu corpo ndo
consegue combater (BARROS; PAULINO, 2010,
p. 73, grifo nosso).

Ainda considerando as informagBes incompletas e/ou
inadequadas contidas nos materiais didaticos, encontramos a seguinte
afirmagdo: “Pode-se adquirir o HIV: ¢ por relacdo sexual com pessoa
contaminada pelo virus” (BARROS; PAULINO, 2010, p. 73).

Acreditamos que o complemento “sem o uso da camisinha” seja
necessario, visto que tal afirmacdo pode dar margem a interpretacdes
equivocadas. A ideia de que manter relagdes sexuais com pessoas
soropositivas para o HIV € perigoso ou, até mesmo, que as pessoas que
vivem com HIV/aids ndo podem viver sua sexualidade de modo pleno
pode ser perpetuada através de tal assercéo.

Outro aspecto que precisamos atentar encontra-se na se¢do
Desafios do presente (BARROS; PAULINO, 2010, p. 76). Nesta, parte-
se do pressuposto que para reduziro nimero de infeccdes no Brasil seja
necessario “aumentar a tolerancia com os grupos de risco”.

Quanto ao termo tolerancia, concordamos com Furlani (2008)
quando nos diz que:

Uma educacdo sexual que tolera e/ou compreende
ndo altera significativamente o status hierarquico
e as relagdes sociais de poder que definem as
desigualdades sociais. Devemos nos perguntar e
perturbar o modelo que define “quem tolera/quem
compreende”, de um lado, e “quem ¢
tolerado/quem ¢ compreendido”, de outro.
(FURLANI, 2008, p. 31).

Outro ponto passivel de questionamento é a utilizacdo da
expressdo grupos de risco. Popularizada a partir de maio de 1983
através de diversos jornais europeus e difundidos para demais nagdes
em torno do mundo, a expressdo “fator de risco” foi utilizada pela
primeira vez no contexto da aids pelo professor francés Jacques
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Leibowitch (HERZLICH; PIERRET, 2005). Segundo Herzlich e Pierret
(2005), o doutor Leibowitch, convidado na época para o congresso da
Associacdo dos Médicos Gays, afirmou que as praticas homossexuais
constituiam um sério fator de risco a nova doenca.

Em um resgate histérico, conforme a revisdo realizada por Paulilo
e Jeolas (2005), o vocabulo risco surgiu a propdsito dos jogos de azar,
do comércio maritimo e da analise matematica, entre os séculos XVI e
XVII, associado a ideia de probabilidade de um evento ocorrer.
Posteriormente, o termo foi difundido para a epidemiologia, meio
ambiente e direito, tornando-se, aos poucos, associado a possibilidade
de um evento negativo acontecer. De forma concomitante, a ideia de
ciéncia como instancia de autoridade para avaliar riscos e propor
solucdes também se consolidou. Como consequéncia, 0 risco tornou-se
algo que podia ser objetivamente controlado (PAULILO; JEOLAS,
2005).

Desde o inicio da epidemia de aids, a nocdo da ciéncia referida
acima se fez presente. A epidemiologia, neste contexto, estava
autorizada a recomendar quando e o que as pessoas poderiam fazer
(AYRES, 2002), visto que as situacGes prejudiciais eram entendidas
como algo definido principalmente por fatores individuais (MEYER et
al., 2006). E a partir destas no¢des que o discurso de que existem formas
“certas” e “erradas” de viver foi consolidado (MEYER et al., 2006).
Ainda de acordo com estes autores, 0 que ira determinar se 0s sujeitos
agem de forma correta ou ndo é o conhecimento que estes possuem.

Somente em meados da década de 1990 que este binémio
informacdo-mudanca de comportamento, centrado no individuo, passou
a ser substituido pela l6gica da vulnerabilidade (AYRES et al., 2003).
Para estes autores, a vulnerabilidade

[..] tende a colaborar para que os elementos
sociais, econdmicos, culturais, politicos e éticos
da prevencdo passem do pano de fundo a que os
relega os enfoques comportamentalistas para o
plano das agBes concretas, sendo eles proprios
objetos de intervencdo (AYRES et al., 2003, p.
126).

Ainda considerando a corregdo das informagdes encontradas, no
que se refere aos primeiros casos de aids oficialmente registrados no
mundo e em territério brasileiro, pudemos encontrar divergéncias nos
livros didaticos analisados. O livro de Barros e Paulino (2010) reporta
gue 0s primeiros casos ocorreram em 1979, nos Estados Unidos e que,
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em 1982, a doenca foi registrada no Brasil. Segundo dados
disponibilizados pelo Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais
(2011b), o primeiro episddio de aids ocorreu em 1980, em Séo Paulo.
Porém, somente em 1982 o caso foi classificado como tal. De acordo
com Rachid e Schechter (2008), os primeiros casos publicados de aids
ocorreram nos Estados Unidos, em 1981.

Outra informacdo que suscita o debate diz respeito ao agente
etiologico da aids. Neste aspecto nos defrontamos com a seguinte
informacéo:

E causada por um grupo de virus, chamados
HIV, que invadem certas células- alguns tipos de
globulos brancos- responsaveis pelas defesas do
organismo contra doengas (BARROS; PAULINO,
2010, p. 73, grifo nosso).

O HIV é um lentivirus pertencente a um grupo denominado de
retrovirus. Embora possua maior afinidade por linfécitos T CD4, o HIV
também pode infectar macréfagos, mondcitos e células dendriticas
(BENJAMINI; COICO; SUNSHINE, 2002).

Em adicdo, o referido livro didatico caracteriza que: “quando a
Aids [sic] se manifesta, a pessoa fica debilitada e torna-se incapaz de se
defender contra infeccGes, como a pneumonia, a meningite, as infecgdes
intestinais” (BARROS; PAULINO, 2010, p. 73).

Segundo o Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais do
Brasil (2011a), a aids é caracterizada por linfocitos CD4 < 350
célulassmm® efou presenca de doenca oportunista ou Ssintomas e
manifestacdes ndo definidoras de aids.

No livro didatico Ciéncias - Nosso Corpo
(GEWANDSZNAJDER, 2010), também constatamos a presenca de
termos inadequados como contaminado/séo, ja discutidos neste capitulo
(p.51). Vejamos como o livro traz estes vocabulos:

Algumas semanas ap0s a contaminacao, a pessoa
geralmente volta a se sentir bem. [...] Muitas
dessas infeccBes sdo provocados por microbios
que, em pessoas sds ndo causam dano: Ssdo
chamados de microbios oportunistas
(GEWANDSZNAJDER, 2010, p.226 e 227, grifo
N0sso).
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Ademais, no referido material didatico constatamos, de igual
modo, a presenca da metafora “guerra” para ancorar 0 processo de
infeccdo viral:

Uma vez dentro do linfécito, formam-se novos
virus que saem da célula e vdo atacar outras
células. Aos poucos, 0 virus destroi o sistema
imunitario, que defende o organismo contra
infecgdes. Com isso, a pessoa podera ser atacada
facilmente por diversos tipos de germes
(GEWANDSZNAJDER, 2010, p.226, grifo
N0sso).

No livro de Gewandsznajder (2010), a aids ¢ definida como o
enfragquecimento do sistema imune, porém, conforme citamos
anteriormente, além de se considerar o nimero de células CD4 no
sangue, deve ser avaliado se o individuo apresenta doenga oportunista,
além de sintomas e manifestacfes ndo definidoras de aids.

Além disso, pudemos constatar a afirmacdo de que as doencas
gue acometem as pessoas que vivem com aids acabam por provocar a
morte dos enfermos. Atualmente, segundo o Departamento de DST,
Aids e Hepatites Virais brasileiro (anexo 9), a aids é considerada uma
doenca com caracteristica de cronicidade. Sendo assim, cabe ressaltar
que as doencas podem levar a morte caso o doente de aids ndo faca
adesdo ao tratamento.

Ja ao citar o “coquetel antiaids”, Gewandsznajder (2010, p. 227)
informa que este é composto por “antibidticos e outros medicamentos
gue atacam 0s germes oportunistas, além de remédios como o0 AZT, o
DDI, o 3TC e os inibidores de proteases, que combatem o HIV”.
Contudo, fazem parte da composi¢cdo do coquetel somente os anti-
retrovirais, que tém como funcdo impedir que novas células sejam
infectadas. Para tanto, existem classes de medicamentos que irdo atuar
em diferentes etapas da infeccdo pelo virus como os inibidores de
protease, inibidores da transcriptase reversa analogos de nucleosideos,
inibidores da transcriptase reversa ndo analogos de nucleosideos, bem
como os inibidores de fusdo (BRASIL, 2008). A despeito disto,
entendemos que, mais importante que citar as classes e alguns nomes de
medicamentos, seja especificar qual sua fungdo e a importéncia da
adesdo ao tratamento.

Quanto ao conceito de janela imunoldgica, Gewandsznajder
(2010) a define como o periodo em que o HIV, ou os anticorpos
produzidos contra ele, ndo sdo detectados por testes. No entanto,
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conceitua-se janela imunoldgica como o periodo existente entre a
infeccdo e a producdo de anticorpos em niveis detectaveis pelos testes
sorolégicos (BRASIL, 2008).

Ao citar as formas de transmisséo do virus, o autor nos diz:

E encontrado também [HIV], em quantidade
muito pequena, na saliva, na urina, no suor e nas
lagrimas, mas parece ndo ser transmitido por
esses fluidos. [...] Em principio, beijos de lingua
ndo transmitem o virus. A transmissdo poderia
ocorrer, no entanto, se houver feridas com
sangramento (nesses casos, 0 virus passaria pelo
sangue e ndo pela saliva) (GEWANDSZNAJDER,
2010, p.227 e 228, grifo nosso).

Acreditamos que a utilizacdo dos termos parece e em principio
ndo seja adequado, uma vez que, neste contexto, pode estimular reacdes
preconceituosas e aumentar ainda mais a exclusdo das pessoas que
vivem com HIV/aids. Segundo o médico infectologista Luiz Gustavo
Escada Ferreira (informago verbal'®), os materiais didaticos deveriam
se centrar nos modos em que pode haver a transmissdo do HIV,
especificando que os demais fluidos ndo estdo envolvidos no processo
de infeccdo. Além disso, a nosso ver, se a ciéncia apresenta certezas
relativas, entdo o autor deveria primar para que todas as outras
informacg6es contidas no livro didatico expressassem isto.

Ainda em relacdo as inadequacfes constatadas neste livro
didatico, observamos na se¢do Atividade em grupo (p. 229) um excerto
gue pode estimular o preconceito as pessoas que vivem com HIV/aids,
visto que esta atividade oferece ao leitor a possibilidade de interpretar de
modo equivocado o processo de transmissdao do HIV. Vejamos como
esta questdo foi descrita: “Quais sdo os procedimentos que se deve [sic]
ter quando se convive em casa, na escola ou no trabalho com pessoas
portadoras do virus HIV?” (GEWANDSZNAJDER, 2010, p.229).

Gewandsznajder (2010), ao pressupor que devam existir
procedimentos a serem observados ao conviver com um portador do
virus HIV, possibilita a redugéo deste Gltimo ao status de "risco". Além
disso, os procedimentos de biosseguranca, em uma situacdo de risco,
devem ser realizados independentemente da condicéo sorol6gica para o
HIV.

2 Informacéo fornecida pelo médico infectologista Luiz Gustavo Escada

Ferreira, em janeiro de 2012.
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Em Camargo e Botelho (2007), podemos encontrar esta
percepcao do soropositivo para o HIV como um risco. Dentre os 1386
adolescentes entrevistados nas cidades de Floriandpolis, Itajai e
Balneario Camboriu, 19,2% acreditam que o fato de ficar internado em
mesmo hospital que uma pessoa com aids seja um modo de transmissao
do virus.

Gewandsznajder (2010), ao abordar os métodos preventivos,
levanta a possibilidade de rompimento da camisinha durante as relacdes
sexuais. Como medida emergencial, o autor indica a aplicacdo de
espermicida e a consulta a um médico o mais rapido possivel. Porém,
acreditamos que esta informacdo deva ser complementada, visto que,
guando se trata de uma possivel infeccdo pelo virus da aids, deve-se
realizar a Profilaxia Pés-Exposicdo (PEP) em até 3 dias. A PEP consiste
no uso de medicamentos anti-retrovirais, utilizados no tratamento da
aids, pela pessoa exposta ao virus em, no maximo, 72 horas. O
tratamento deve ser realizado, sem interrupcdo, por 28 dias e sob
orientacdo médica (REDE NACIONAL DE JOVENS VIVENDO COM
HIV/AIDS, 2011c). Os locais de referéncia quanto ao atendimento
inicial a pessoa exposta sdo os chamados servicos ambulatoriais de
atencdo especializada em HIV e aids (SAE) (BRASIL, 2008).

Nédo obstante, na atividade de grupo proposta no capitulo
referente as doengas sexualmente transmissiveis, torna-se clara a
proposta pedagdgica que norteia o autor. Nesta constatamos uma
hierarquizacéo entre os detentores do conhecimento, que tem autoridade
suficiente para orientar, e aqueles que sdo meros receptaculos de
informacgdo. A passagem “em grupo e sob orientacdo do seu professor”
(p. 229, grifo nosso) evidencia este fato.

Segundo Freire (1983, p. 105), “a absolutiza¢do da ignorancia
[...] é instrumento de que se serve a consciéncia dominadora para a
manipulagdo dos chamados ‘incultos’. Dos ‘absolutamente ignorantes’
que, ‘incapazes de dirigir-se’, necessitam da ‘orientagdo’, da ‘diregdo’,
da ‘condu¢do’ dos que se consideram a si mesmos ‘cultos e
superiores’.”

No livro Projeto Radix - Ciéncias (FAVALLI; PESSOA:;
ANGELO, 2010a) do oitavo ano, o tema HIV/aids é abordado no
Caderno de recursos (p. 283, 284 e 286) e na se¢do Lendo textos (p.
106-107). O Caderno de recursos que, segundo os autores, € um
material complementar aos temas j& apresentados no livro didatico, esta
inserido no final do livro e dedica duas paginas as doencas sexualmente
transmissiveis. J& a secdo Lendo textos, neste caso, encontra-se ao fim
do mddulo Circulacao e defesa do corpo. O livro do sétimo ano aborda
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0 assunto HIV/aids no Caderno de recursos (p. 272-274), destinando
uma pagina e meia para o tema.

No livro do sétimo ano, no que toca a presenca de informagoes
incompletas e/ou inadequadas, observamos: ‘“Porém, a doenga pode
demorar varios anos para se manifestar, apdés a contaminacdo pelo
virus. (p. 272) [...] Como a contaminagdo por esse virus pode ser
evitada?” (FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 2010b, p.274, grifo nosso).

Acreditamos que, ao utilizar tais expressfes, 0 preconceito aos
portadores do virus HIV pode ser reforcado conforme o ja exposto neste
capitulo (p. 51).

Ainda no livro do sétimo ano, encontramos o uso da metéfora
guerra para descrever o processo de infec¢do: “o virus HIV, ao penetrar
no corpo humano, invade determinadas células do sangue” (FAVALLI;
PESSOA; ANGELO, 2010b, p.272, grifo nosso).

Ja no livro do oitavo ano de Favalli, Pess6a e Angelo (2010a,
p.106, grifo nosso), na se¢do Lendo textos, temos: “Dessa forma, com o
passar do tempo, a habilidade do organismo para combater doencas
comuns diminui, permitindo, entdo, o aparecimento de doencas
oportunistas”.

No que concerne ao aparecimento de casos de aids no Brasil e no
mundo, o livro do sétimo ano se refere a 1980 como o0 ano em que foram
registrados os primeiros casos de aids. E, ao fazer um breve historico da
doenca, os autores informam que as primeiras pessoas doentes de aids
apresentavam sarcoma de Kaposi e um tipo de pneumonia causada por
protozoario. Porém, os casos de pneumonia relatados a época foram
causados pelo fungo Pneumocystis carinii (BENJAMINI; COICO;
SUNSHINE, 2002).

No livro do oitavo ano, na secdo Lendo textos, encontramos a
informagdo: “O HIV age no interior das principais células do sistema
imunologico, os linfocitos” (FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 2010a,
p.106). Contudo, embora infecte preponderantemente os linfocitos, o
HIV pode infectar outras células (macrdéfagos, mondcitos e células
dendriticas) (BENJAMINI; COICO; SUNSHINE, 2002).

4.2 Origem zoond@tica do HIV
Quanto ao critério origem zoonotica do HIV, somente o livro de

Gewandsznajder (2010) fez referéncia. Neste livro didatico apenas a
teoria da caca é apresentada enquanto temos, pelo menos, cinco teorias
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para explicar como se deu a quebra de barreira interespecifica. A saber
(informac&o verbal)™;

1) A teoria da caca: preconiza que a passagem do virus deu-se
através da ingestdo da carne de simios infectados com um virus muito
parecido ao HIV ou através de ferimentos com facas sujas de sangue. As
principais criticas a esta teoria estdo ligadas as dificuldades existentes
para romper a barreira interespecifica e o motivo da epidemia de aids
ndo ser descrita anteriormente;

2) A teoria da vacina contra poliomielite: prop&e que a quebra da
barreira interespecifica foi realizada através da vacinacdo de quase um
milhdo de pessoas no Congo belga e Ruanda-Urundi nos anos de 1950.
As principais criticas a esta teoria sdo: a existéncia de casos de aids em
data anterior a este episddio e a explicacdo do aparecimento de apenas
um grupo de HIV;

3) A teoria da agulha contaminada: dispde que o
compartilhamento de seringas por muitos individuos serviu para que o
virus passasse de uma espécie a outra e a infeccdo fosse disseminada;

4) A teoria do colonialismo: derivada da teoria da caca, esta
propde que a ingestdo da carne de simios aliada a péssimas condicdes
sanitarias, de alimentacdo e extenuacdo fisica da populacdo africana no
final do século XIX e inicio do XX favoreceram a quebra da barreira
interespecifica e a mutacéo para o HIV;

5) A teoria da conspiracdo: em que o HIV teria sido produzido
em laboratério, com ajuda da Central Intelligence Agency dos EUA
(CIA), para exterminar negros e homossexuais.

Oliveira e Bueno (1997), em seu artigo que se propde a analisar 0
conhecimento relativo as DST/Aids de 77 alunos de escolas estaduais do
municipio de Guatapard/SP, constataram que 17% dos estudantes
atribuiam o surgimento da aids no mundo pela ingestdo de carne e sexo
com macacos, na Africa. Outros 6% acreditavam que o HIV fosse um
virus criado por cientistas em laboratérios e 30% ndo sabiam o porqué
do aparecimento da aids. Devido ao tom moralizante que pode ser
assumido ao considerarem-se estas teorias, julgamos necessario
problematizar o tema no processo ensino-aprendizagem.

13 As teorias, aqui explicitadas, acerca da origem zoonética do HIV foram
fornecidas pelo professor Carlos Roberto Zanetti, na aula referente ao HIV/aids
da disciplina Imunologia, ministrada em novembro de 2010, na Universidade
Federal de Santa Catarina. Para analise critica a respeito do tema, ver Grmek
(1995).
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4.3 Prevencgao

Ao considerar o critério prevencao, o livro didatico de Barros e
Paulino (2010), recomenda como métodos preventivos:

usar camisinha em todas as relagdes sexuais;
certificar-se da procedéncia e da qualidade do
sangue a ser utilizado em transfusbes; usar
agulhas e seringas descartiveis em injecOes; evitar
0 uso partilhado de instrumentos cortantes, como
navalhas, giletes e alicates de cuticula; evitar
gravidez e amamentacdo, no caso de mulheres
portadoras do HIV (BARROS; PAULINO, 2010,
p. 73).

Embora haja indicacdo do uso da camisinha em todas as relagdes
sexuais, acreditamos que seja necessario salientar que este uso é
importante mesmo entre parceiros(as) soropositivos(as) para o HIV,
visto que consideramos que a prevencdo deva ser pensada de forma
universal, considerando-se a insercdo dos portadores do HIV/aids no
ambiente escolar.

Segundo Silveira e Santos (2005), além de prevenir a infeccao
por outras DSTs que possam contribuir para a diminuicdo da imunidade,
0 uso da camisinha entre pessoas que vivem com HIV/aids ¢é
fundamental para controle da carga viral e evitar a re-infeccéo.

Em adicéo, Barros e Paulino (2010) trazem o seguinte exercicio:

Analise a seguinte situagdo: Sandra toma pilula
anticoncepcional e, portanto, acha que néo precisa
usar nenhum outro método anticoncepcional para
ter relagbes sexuais. Comente a atitude dela
(BARROS; PAULINO, 2010, p. 77).

Acreditamos que tal atividade possa estimular a reflexdo dos
educandos a respeito da relagdo frequentemente estabelecida entre
monogamia e protecdo as DSTs. Quanto & abordagem do tema sexo
mais seguro, é vasto o nimero de pesquisas em que podemos encontrar
0s motivos pelos quais as pessoas deixam de usar camisinha. Motivos
estes que podem englobar questdes que vao desde dificuldade de acesso
aos insumos de prevencdo até a imprevisibilidade das relagBes sexuais
(CASTIEL, 1996; PAIVA; PERES; BLESSA, 2002; CAMARGO;
BARBARA, 2004; AMORIM; ANDRADE, 2006; ASINELLI-LUZ;
FERNANDES JUNIOR, 2008 GUBERT; MADUREIRA, 2008).
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De acordo com Castiel (1996), é frequente, a despeito de todos os
esforcos, que os sujeitos ndo orientem suas acdes de forma
integralmente racional. E, ao considerar o processo de escolha de
determinadas praticas sexuais em detrimento de outras, torna-se
imprescindivel considerar fatores de ordem bio-psico-sociais, elementos
estes que vao além da mera racionalidade.

O preservativo, como método preventivo as DSTs/Aids, é melhor
explorado na secdo Métodos anticoncepcionais (p. 69-70). No que se
refere a0 modo de utilizar a camisinha masculina, o livro didatico de
Barros e Paulino (2010) traz a ilustragdo de um pénis ereto com o
preservativo ja colocado, sem descricdo dos passos a serem observados.
Quanto a camisinha feminina, ndo ha ilustrages que mostrem a
disposi¢cdo anatdmica do preservativo ou, ainda, a descri¢do de como ele
deve ser introduzido na vagina.

Segundo Altmann (2003), a camisinha masculina é mais
conhecida e seu uso mais facilmente compreendido; aspecto que, a
nosso ver, deve ser considerado ao se abordar o tema prevencdo as
DSTs/Aids em sala de aula. A camisinha feminina, além de poder ser
colocada até 8 horas antes da relacdo sexual, ndo depende de erecéo,
oferece alto grau de protecdo e confere maior autonomia a mulher
(DEPARTAMENTO DE DST, AIDS E HEPATITES VIRAIS, 2011c).
Em adicéo, o referido livro didatico ndo explora os locais de obtencéo
dos preservativos e, tampouco, estimula o didlogo e a reflexdo dos
estudantes em relacdo as idéias normalmente vinculadas ao seu uso.

Quanto aos tipos de relagBes simbdlicas estabelecidas referentes
ao uso do preservativo, constatamos que o livro de Barros e Paulino
(2010) expressa a ideia de protecdo. Taquette et al. (2005) admitem que
0 uso da camisinha deva ser associado a seguranca. Em nossa opiniéo,
associar camisinha a segurangca ou a nao correr riscos é um equivoco,
uma vez que estudos ja evidenciaram que confiar/conhecer o parceiro é
um dos principais motivos que levam ao uso inconsistente da camisinha
(CASTIEL, 1996; PAIVA; PERES; BLESSA, 2002; CAMARGO;
BARBARA, 2004; TAQUETTE et al., 2005; AMORIM; ANDRADE,
2006; ASSINELLI-LUZ; FERNANDES JUNIOR, 2008; GUBERT;
MADUREIRA, 2008; VIDAL; RIBEIRO, 2008). Este fato pode ser
melhor compreendido ao admitirmos que o conhecer o outro o torna
confidvel/seguro.

Ainda no que concerne a prevengdo, chama-nos a atencdo a
informacdo de que mulheres portadoras do HIV devam evitar a
gravidez. Em nosso entendimento, tal afirmacdo atenta ao direito
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individual, visto que pde em risco a experiéncia plena da sexualidade
garantida por lei. Segundo o Art. 226 da Constituicdo Federal vigente:

§ 7° - Fundado nos principios da dignidade da
pessoa humana e da paternidade responsavel, o
planejamento familiar é livre decisdo do casal,
competindo ao Estado propiciar recursos
educacionais e cientificos para o exercicio desse
direito, vedada qualquer forma coercitiva por
parte de instituicBes oficiais ou privadas
(PLANALTO, 2011b).

Ainda podemos citar como dispositivo de protecdo a salde
sexual e reprodutiva’ a Declaragdo dos Direitos Fundamentais da
Pessoa Portadora do Virus da aids".

X- Todo portador do virus tem direito a
continuagdo de sua vida civil, profissional, sexual
e afetiva. Nenhuma acdo podera restringir seus
direitos completos a cidadania
(DEPARTAMENTO DE DST, AIDS E
HEPATITES VIRAIS, 2011d).

Entre os procedimentos recomendados para a concepcdo em
casais que convivem com o HIV, quando somente a mulher €
soropositiva, orienta-se para que o casal deposite artificialmente o
esperma na vagina, no seu periodo fértil (BRASIL, 2006). Caso o
homem seja portador do virus (independentemente da sorologia da
parceira), o casal é encaminhado para o Servigo de Reproducdo Humana
Assistida de Alta Complexidade, onde passardo por uma avaliagdo junto

% Nesta pesquisa, admitimos como salide reprodutiva “o estado de bem-estar
fisico, mental e social em todos os aspectos relacionados ao sistema
reprodutivo, as suas fungbes e aos seus processos”. Por salde sexual,
entendemos “habilidade de mulheres e homens, jovens e adultos, para desfrutar
e expressar sua sexualidade livre de imposigdes, violéncia e discriminagdo, sem
risco de DST ou de gestagdes ndo desejadas” (ENGENDERHEALTH E
UNFPA, 2008, p. 22).

15 Segundo dados disponibilizados pelo Departamento de DST, Aids e Hepatites
Virais (2011d), a Declaragdo dos Direitos Fundamentais da Pessoa Portadora do
Virus da aids foi elaborado no ano de 1989, em Porto Alegre (RS). Tal
documento foi criado com o apoio de profissionais da salde, membros da
sociedade civil, bem como do Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais.
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a uma equipe multidisciplinar para posterior inseminagéo intra-uterina
(requer lavagem de esperma) (BRASIL, 2006).

Em adicdo, o casal estd amparado pela Politica Nacional de
Atencao Integral em Reproducdo Humana Assistida instituida através da
Portaria n° 426, em 2005, que prop0e:

Art. 32 Definir que a Politica Nacional de
Atencdo Integral em Reprodugdo Humana
Assistida, de que trata o artigo 1° desta Portaria,
seja  constituida a partir  dos  seguintes
componentes fundamentais:

Il — Média Complexidade: o0s servicos de
referéncia de Média Complexidade estardo
habilitados a atender aos casos encaminhados pela
Atencdo Baésica, realizando acompanhamento
psicossocial e os demais procedimentos do elenco
deste nivel de atencdo, e aos quais é facultativa e
desejavel, a realizacdo de todos os procedimentos
diagndsticos e terapéuticos relativos a reprodugédo
humana assistida, a excecdo dos relacionados a
fertilizacdo in vitro; e

Il - Alta Complexidade: os servicos de referéncia
de Alta Complexidade estardo habilitados a
atender aos casos encaminhados pela Média
Complexidade, estando capacitados para realizar
todos os procedimentos de Média Complexidade,
bem como a fertilizagdo in vitro e a inseminacéo
artificial.

§ 1° A rede de atencdo de Média e Alta
Complexidade sera composta por:

a) servicos de referéncia de Meédia e Alta
Complexidade em reproducdo humana assistida; e

b) servicos de Assisténcia Especializada - SAE
que sdo de referéncia em DST/HIV/Aids
(BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE, 2011).

Além disso, o Programa Nacional de DST e Aids preconiza, para
prevencdo da transmisséo vertical, 0 uso de anti-retrovirais a partir da
142 semana de gestacdo, além da
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[..] utilizacdo de AZT injetavel durante o
trabalho de parto; realizagdo de parto cesério
eletivo em gestantes com cargas virais elevadas
ou desconhecidas, ou por indicacdo obstétrica;
AZT oral para o recém nascido exposto, do
nascimento até 42 dias de vida e inibicdo de
lactacdo associada ao fornecimento de férmula
infantil até os seis meses de idade (BRASIL,
2007, p. 13).

Observando-se tais medidas, verifica-se a reducdo da taxa da
transmissdo vertical para 1 a 2% (BRASIL, 2007). Ndo obstante, a
aquisicdo e distribuicdo da formula infantil para criangas expostas ao
HIV estdo previstas no Plano de Acdes e Metas (PAM) *. Em Santa
Catarina, 33 municipios recebem recursos do PAM e, segundo dados
fornecidos pela Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica (2011a, p.7),
nestes municipios “226 criangas expostas foram atendidas e receberam
13.560 latas da formula infantil”, em 2008.

De acordo com os dados disponibilizados pelo Ministério da
Saude (BRASIL, 2011d), séo repassados anualmente pelo Departamento
de DST, Aids e Hepatites Virais brasileiro R$ 125,7 milhdes, sendo R$
101,3 milhdes destinados as agdes das secretarias estaduais e municipais
de salde, R$ 22 milhdes para organizagdes da sociedade civil e R$ 2,4
milhdes para que seja disponibilizada a férmula infantil para criancas
verticalmente expostas ao HIV. Além disso, ao se inserir na meta
reducdo da mortalidade infantil e materna, a diminuicdo da taxa de
transmissdo vertical é considerada uma das prioridades do Pacto pela
Vida'’. (DIRETORIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, 2011a).

Por fim, reiteramos que todos os cidaddos e cidadds tém direito a
salde sexual e reprodutiva, independente de sua condicdo soroldgica
para o HIV. Neste contexto, as instituicdes de ensino, entendidas aqui
COmo espagos estratégicos para articular agdes de “promocdo, protegdo e

16 Criado em 2002, através da Portaria Ministerial n° 2.313, o Plano de Aces e
Metas é um instrumento de planejamento da programacdo anual e
monitoramento de agdes voltadas ao controle das DSTs/Aids. Para tanto, ha
repasse do Fundo Nacional de Salde aos fundos estaduais e municipais de
saude (BRASIL, 2011d).

170 Pacto pela Vida “estabelece um conjunto de compromissos sanitarios
considerados prioritarios, pactuado de forma tripartite, a ser implementado
pelos entes federados. [...] Os estados e municipios devem pactuar as a¢des que
considerem necessarias ao alcance das metas e objetivos gerais propostos.”
(BRASIL, 2011e, s/p).
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efetivacdo dos direitos sexuais e reprodutivos das e dos adolescentes e
jovens, incluindo aqueles/as que vivem com HIV e aids”, devem primar
pela transmissdo de informagGes corretas e atualizadas neste ambito
(ENGENDERHEALTH E UNFPA, 2008, p. 35).

Ainda observando o critério prevencdo, o livro de
Gewandsznajder (2010) cita, de igual modo, o0 uso do preservativo como
método preventivo. Porém, este € mais extensamente explorado em um
capitulo denominado Evitando a gravidez (p. 212-214). Neste capitulo,
observamos ilustragGes que apresentam o modo de utilizar as camisinhas
masculina e feminina. E, embora o0s locais de compra de preservativos
estejam indicados neste capitulo, 0 mesmo ndo é verificado para os
locais em que h distribuicdo gratuita.

No que concerne as praticas sexuais, castidade e relagOes
conjugais, o referido livro didatico recomenda como método preventivo
eficaz a “[...] abstinéncia ou relagles sexuais apenas com um parceiro
ndo infectado e fiel” (GEWANDSZNAIJDER, 2010, p.213).

Ao realizarmos uma revisdo bibliografica a respeito do tema
DSTs/Aids e sexualidade, pudemos encontrar indmeros artigos que
também problematizam a questdo da abstinéncia e monogamia como
métodos preventivos. Em Antunes et al. (2002), foram avaliadas as
diferengas nas concepgfes vinculadas a sexualidade entre homens e
mulheres, com idades entre 18 e 25 anos. Para tanto, foram realizadas
oficinas de sexo mais seguro em quatro escolas da regido central da
cidade de S&o Paulo e aplicados questionarios p6s intervengdo. O estudo
contou com a participacdo de 394 estudantes e, como resultado,
observou-se que as mulheres passaram a usar preservativo de forma
mais consistente nas relaces anais com seus parceiros regulares, nas
relagfes vaginais com parceiros casuais e com parceiros que julgavam
nao ser monogamicos. Acreditamos que este resultado possa demonstrar
0 qudo arraigadas estdo as ideias de cunho moralista que marcaram o
inicio da epidemia de HIV/aids.

Ja no artigo de Taquette, Vilhena e Paula (2004), em que séo
identificados alguns dos fatores de risco as DSTs/Aids, verificou-se que,
apesar de serem frequentemente listados na literatura como fatores de
risco, a baixa idade nas primeiras relagGes sexuais e a variabilidade de
parceiros ndo foram confirmados como tais neste estudo. A despeito
deste resultado, os autores nos informam:

N&o devemos, porém, abandonar outras medidas
de reducdo do risco de contaminagdo por DST-
AIDS [sic] igualmente importantes: orientacfes
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sobre o inicio da vida sexual, fidelidade mutua,
reducdo do numero de parceiros e abandono de
praticas sexuais de risco (TAQUETTE;
VILHENA; PAULA, 2004, p. 213).

No artigo de Torres, Davim e Almeida (1999), que visou
identificar o conhecimento referente a prevencdo as DSTs/Aids de um
grupo de 30 adolescentes da cidade de Natal/RN, é-nos notavel que ao
serem questionados acerca dos métodos preventivos conhecidos,
obtiveram-se como resposta, entre outras coisas: tentar ter um so
parceiro (3 estudantes), ter muito juizo (1 estudante), saber com quem
sai (1 estudante) e evitar pessoas contaminadas (1 estudante).

Em Brétas et al. (2009) foram verificados os conhecimentos
relativos as DST/Aids (prevencdo, transmissdo, sinais e sintomas) de
1087 adolescentes, com idades entre 12 e 19 anos, que frequentavam
escolas puablicas do municipio de Embu/SP. Como instrumento para
coleta de dados, foi aplicado um questionario estruturado, com 14
questdes de multipla escolha. Os resultados espantaram-nos, pois 42%
das mulheres e 43% dos homens acreditavam que lavar bem os genitais
externos apos a relagdo sexual fosse um método preventivo e 76% das
mulheres e 53% dos homens identificaram como forma de prevengéo
certificar-se que o parceiro ndo tivesse DST.

Em Oliveira e Bueno (1997) foram identificadas as principais
necessidades, entre um grupo de 77 alunos de escolas estaduais do
municipio de Guatapard/SP, no que se refere a sexualidade e as
DSTs/Aids. Para tanto, foram realizadas entrevistas individuais e
coletivas com estudantes de faixa etéria, predominantemente, entre 14 e
16 anos. Quando questionados a respeito dos métodos preventivos,
foram observadas respostas tais como: redu¢do do nimero de parceiros
ou os conhecer (30%), evitar contato com o portador (5%) abstinéncia
(1%), evitar beijo (3%), evitar roupas de pessoas contaminadas (1%),
entre outras. Contudo, vale ressaltar que ao concluir o artigo, os autores
recomendam entre outros métodos preventivos, a abstinéncia,
postergacdo do sexo, monogamia com dialogo aberto e evitar
promiscuidade e troca de parceiros.

Ja o artigo de Asinelli-Luz e Fernandes Janior (2008) parte da
premissa que a iniciacdo sexual precoce, entre outros fatores, contribui
para aumentar a vulnerabilidade dos sujeitos as DSTs/Aids. Para avaliar
tal principio, os autores analisaram os discursos, obtidos através de
entrevistas individuais, de 20 adolescentes com idades entre 17 e 19
anos acerca de sua sexualidade e prevencgdo as DSTs/Aids. Vejamos um
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exemplo dos discursos encontrados:

[...]JE saber da histéria dela, acho que saber um
pouco dela, se conhecer como ela §é, por
exemplo...se ela exige a camisinha no comeco ou
até bom tempo, depois eu confiaria nela em néo
usar, do que simplesmente ela, no comego, ja
deixar de fazer sem...ela ndo exigir. Nesse
relacionamento, a gente fez o teste da aids juntos e
isso deixou a gente mais tranqlilo [sic]
(ASINELLI-LUZ; FERNANDES JUNIOR, 2008,
p. 89).

Ou ainda:

[...] Utilizaria mais com quem rodou mais assim,
né?...Porque dai, corre mais risco do que 0 menos,
né? Se prevenir mais, né? Eu usando e ele usando.
Camisinha feminina. A camisinha masculina. E,
ou, ou eu usar anticoncepcional [...J(ASINELLI-
LUZ; FERNANDES JUNIOR, 2008, p. 92).

Tais depoimentos, a nosso ver, refletem uma educacdo
moralizante em que a ideia de risco estd calcada na multiplicidade de
parceiros.

Amorim e Andrade (2006), em sua pesquisa, investigaram como
as mulheres vivenciavam a prevengdo das infecgBes sexualmente
transmissiveis/aids em suas relagdes afetivo-sexuais. Para tanto, foram
organizados grupos de discussdo e realizadas entrevistas individuais
com 12 mulheres, com idades entre 20 e 35 anos. Como resultado, foi
observado que estar em um relacionamento estavel justificava o uso
inconsistente de preservativos e a nocdo de risco se vinculava a
multiplicidade de parceiros. Em uma revisdo bibliografica, os autores
observaram que valores como confianga, fidelidade e respeito mutuos
sdo considerados essenciais para manutencdo de um relacionamento
estavel e monogamico. Fato este que, para o publico estudado, configura
uma situagdo em que o preservativo se torna dispensavel.

Em pesquisa anterior, Taquette et al. (2005) buscaram conhecer
as caracteristicas sociais e comportamentais entre adolescentes do sexo
feminino com DST e as comparar com as de adolescentes sem DST.
Nela, os autores recomendaram, como medidas preventivas as
DSTs/Aids, a reducdo do nimero de parceiros e a fidelidade mutua.
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Rebello, Gomes e Souza (2010), em seu artigo, realizaram uma
revisdo bibliogréfica inserida no periodo entre 1997 a 2009, referente &
prevencdo da aids voltada para o publico masculino. Entre os motivos
elencados na pesquisa para 0 uso inconsistente de preservativo, estavam:
confiar/conhecer o/a parceiro/a, estar em relacionamento estavel,
associar o uso a infidelidade, promiscuidade e ao pecado. Essa pesquisa
também revela que o ndo uso do preservativo pode ser motivado pela
afirmacdo da masculinidade, pela crencga de seu uso extinguir o prazer, a
erecao, entre outros pontos.

A pesquisa realizada por Camargo e Botelho (2007) investigou
quais as situacdes de risco para transmissdo do HIV entre adolescentes.
O estudo foi realizado com 1386 estudantes do ensino médio das
cidades de Florianopolis, Itajai e Balneario Camborit, com idade média
de 17 anos. Verificou-se que a maior propor¢do dos jovens que tinham o
sentimento de prote¢do contra aids estava entre aqueles que declararam
ter somente um parceiro sexual. Em adicdo, o artigo de Camargo e
Barbara (2004), através de revisdo bibliogréfica, cita a presenca de
parceiro fixo como principal fator para o uso ndo consistente de
preservativos.

Em recente pesquisa realizada no estado de Santa Catarina a
respeito do comportamento sexual e percep¢des da populagdo em
relagdo ao HIV/aids, constatou-se que o uso do preservativo é
consistente para 57% dos entrevistados. A pesquisa abrangeu 2013
pessoas entre as faixas etarias de 15 a 54 anos, sendo 50,1% do sexo
feminino e 49,9% do sexo masculino. Dentre os principais motivos
listados para 0 uso inconsistente de preservativos estavam o fato de
serem casados(as) e confiarem no(a) parceiro(a) (DIRETORIA DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, 2011b).

Em nossa concepcdo, propor alternativas moralizantes para
(pretensamente) diminuir o nimero de infecgdes das DSTs/Aids pode
distanciar ainda mais os sujeitos do problema em questdo. Ademais, ao
pontuar a monogamia e fidelidade como métodos preventivos, devem-se
levar em consideracdo as relagdes pretéritas sem uso de preservativo
(mesmo que monogamicas e que se observe a fidelidade conjugal), as
outras formas de transmissdo da doenga em questéo, a possibilidade de
dialogo entre 0s sujeitos, entre outros fatores.

N&o obstante, ao se apresentar determinados modelos
comportamentais como método preventivo, temos que avaliar também
um problema de ordem ética. Valores sdo constituidos por um
determinado grupo social, que tém validade em um determinado
momento histérico, mas que podem ndo o ter em outro. E, portanto, a
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tentativa de impor valores, em uma sociedade essencialmente
multicultural, torna-se “prejudicial a ado¢do de comportamentos mais
seguros” (FERNANDES, 1994, p. 178).

Ainda considerando este tema, o livro didatico de
Gewandsznajder (2010) apresenta uma atividade na secdo Mexa-se (p.
229) em que é proposta a discussdo da relacdo normalmente efetuada
entre monogamia/fidelidade e a prevencdo. Porém, acreditamos que,
colocar isto em pauta apds ter ofertado a ideia de que tais praticas
podem ser consideradas como preventivas, pode direcionar a forma pela
qual os educandos irdo refletir sobre o assunto.

Quanto as ideias referentes ao uso da camisinha, o livro didatico
em questdo cita a diminuicdo da sensibilidade do pénis e o fato de seu
uso poder adiar a ejaculagdo. A despeito de trazer tais informagdes,
consideramos fundamental para identificacdo das vulnerabilidades dos
sujeitos envolvidos, um espaco para a expressdao dos educandos a este
respeito.

No que se refere a indicacdo do uso da camisinha, destaca-se 0
seguinte apontamento: “Se os exames indicarem que a pessoa €
portadora do virus HIV, ela: « deve usar camisinha sempre ou evitar ter
relagdes sexuais” (GEWANDSZNAJDER, 2010, p. 227). Em nossa
opinido, ndo compete ao livro didatico determinar como 0s sujeitos
devem agir ante esta situacdo. Ele pode indicar o uso da camisinha,
porém cabe ao educando se apropriar do discurso preventivo e
considerar 0 uso da camisinha como algo necessario,
independentemente de saber-se ou nao soropositivo para o HIV.
Ademais, segundo Guimardes (2011), as motivagdes que levam as
pessoas vivendo com HIV/aids a manter relagfes sexuais sdo as mesmas
daquelas que ndo portam o virus. E, de igual modo, conforme Castiel
(1996) também agem, por vezes, de forma irracional.

Por fim, o livro didatico de Gewandsznajder (2010) também
vincula o uso da camisinha a prote¢&o.

No livro de Favalli, Pess6a e Angelo (2010b) do sétimo ano, 0s
métodos preventivos recomendados sdo o uso de preservativos e
seringas descartaveis. Ja no livro do oitavo ano, tanto na secdo Lendo
textos (p. 107) como no Caderno de recursos (p. 284), o uso de
preservativos é descrito como a principal forma de prevencdo. Ambos os
livros didaticos (sétimo e oitavo ano) ndo apresentam atividades que
estimulem o diélogo e reflexdo no que se refere as ideias frequentemente
observadas quanto ao uso da camisinha. No livro didatico do oitavo ano,
0s preservativos sdo estudados em um capitulo denominado Reprodugéo
humana (p. 247-248). Neste, ha ilustracbes de como se utilizam as
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camisinhas masculina e feminina e se faz mencdo dos locais de
distribuicdo gratuita dos preservativos. Contudo, 0 mesmo teor ndo é
apresentado no livro didatico do sétimo ano. Tanto o livro do sétimo
guanto do oitavo ano ndo enfatizam que, mesmo em relagBes entre
soroconcordantes (negativos ou positivos para o HIV), o uso do
preservativo é importante. Também ndo é verificada a presenga de
proposicdes de carater moralizante ou que tente normatizar a vida sexual
dos sujeitos. Os livros didaticos de ambos os anos vinculam o uso do
preservativo a ideia de protecéo.

4.4 Vulnerabilidade individual, social e programatica

Ao considerar o critério vulnerabilidade individual, social e
programatica, o livro didatico de Barros e Paulino (2010) contempla as
formas de transmissdo do HIV, porém néo verificamos sua preocupacao
com o contexto em que 0s sujeitos estdo inseridos. Segundo Ayres
(2000, p. 24):

[...] trabalhar com vulnerabilidade é assumir que
ndo ha uma férmula Unica e definitiva de enfrentar
a epidemia, que essas formas ndo sO tém de
emergir das realidades locais, como se
transformam também ao longo do
tempo.(AYRES, 2000, p. 24).

O referido livro didatico também ndo apresenta atividades que
instiguem o educando a conhecer e procurar 0s servi¢os sociais e de
salde locais, bem como que estimulem a expressdo e reflexdo dos
educandos acerca das suas percepcBes sobre HIV/aids com base nas
suas proprias vivéncias. Em adicdo, ndo foi verificado neste material
didatico o incentivo ao protagonismo dos jovens para efetivar o controle
social das politicas publicas.

De igual modo, no livro de Gewandsznajder (2010), ndo
encontramos um espaco que possibilite ao educando versar sobre a sua
realidade local, a fim de refletir a respeito de suas condicfes efetivas de
prevengdo, nem tampouco de suas percepcdes acerca do HIV/aids Em
nossa opinido, refletir e debater o tema prevencao a partir das proprias
experiéncias contribui para que os sujeitos situem em que plano esta a
sua vulnerabilidade e encontrem as solugdes que julguem cabiveis.

Na secdo Atividade em grupo (GEWANDSZNAJDER, 2010, p.
229), do referido livro didatico, os educandos sdo estimulados a visitar
“entidades ligadas a prevencao da aids e ao apoio as pessoas portadoras
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do virus HIV”, assim como a conhecer que acdes as entidades publicas e
privadas tém dispensado as pessoas portadoras do virus HIV.

Jano livro didatico de Favalli, Pessda e Angelo (2010a) do oitavo
ano, tanto a se¢do Lendo os textos quanto a do Caderno de recursos nao
instigam a reflexo dos educandos acerca das suas condicOes efetivas de
prevencdo. Também néo foi possivel observar atividades que incentivem
0 educando a conhecer 0s servigos sociais e de saude locais.

Nesse mesmo livro, na secdo Lendo os textos, ndo observamos
atividades que estimulem o educando a refletir e a manifestar as suas
percepcdes a respeito do tema HIV/aids de acordo com sua experiéncia
de vida. Ja no Caderno de recursos (p. 286), este assunto foi abordado
através do seguinte questionamento:

Em sua opinido, por que é comum encontrarmos
pessoas que aparentam ndo se importar com 0s
risco de contrair DSTs, agindo como se fossem
imunes a elas? (FAVALLI; PESSOA; ANGELO,
20104, p. 286).

Calcados na fenomenologia®®, podemos dizer que:

[...] ndo ha fatos com a objetividade pretendida,
pois ndo percebemos o mundo como um dado
bruto, desprovido de significados; o mundo que
percebo € um mundo para mim. Dai a importancia
dada ao sentido, a rede de significagdes que
envolvem o0s objetos percebidos: a consciéncia
“vive” imediatamente como doadora de sentido
(ARANHA; MARTINS, 2003, p.206).

Portanto, apesar de reconhecermos que, ao analisarmos uma
situacdo, frequentemente fazemos projecGes de acordo com nossa
bagagem ideoldgica, cultural, moral, entre outras, acreditamos que a
forma pela qual a pergunta foi elaborada estimule a percepcdo de
distanciamento dos sujeitos ante ao problema detectado.

8 A filosofia fenomenoldgica foi desenvolvida, fundamentalmente, pelo
matematico e filésofo alemdo Edmund Husserl (1859-1938). Em sua esséncia, a
fenomenologia nos diz que ndo ha uma consciéncia pura; ha uma consciéncia
de, um ser no mundo, implicado no mundo (MARCONDES, 2005). Para maior
aprofundamento, consultar a obra A ideia da fenomenologia de Edmund
Husserl.
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Em adicgéo, a se¢do Lendo os textos ndo apresentou atividades que
estimulem o protagonismo juvenil no que se refere ao controle social
das politicas publicas. Contudo, tal aspecto foi observado no Caderno
de recursos através da atividade:

Junte-se a um colega para elaborarem cartazes
sobre as DSTs. Levem-nos e apresentem-nos a sua
comunidade, mostrando, principalmente, como
prevenir essas doencas. Caso existam condicdes,
promovam um debate entre 0os moradores da sua
regido sobre as causas, transmissdo, sintomas,
prevengdo e informagdes sobre DSTs. Mostrem-
lhes as manchetes sobre DSTs, procurando
conscientiza-los sobre as consequéncias dessas
doengas. Se for possivel, pecam auxilio a um
médico ou enfermeira. (FAVALLI; PESSOA,;
ANGELO, 2010a, p. 286).

Apesar de reconhecermos o estimulo & reflexdo e & acdo dos
jovens ofertada neste livro, pudemos constatar que o conhecimento dito
técnico (informagdes bioldgicas acerca das doencas) ainda é
privilegiado em detrimento de questbes de ordem mais subjetiva
(dificuldades de ordem individual para apropriacdo do discurso
preventivo, obstaculos a serem superados na convivéncia com pessoas
vivendo com HIV/aids ou quando se é portador do virus HIV).

Também encontramos, no livro didatico do oitavo ano, o
incentivo a reflexdo no que concerne a efetividade das campanhas de
prevengdo governamentais. Vejamos como isto é apresentado no livro
didatico:

Qual a importancia das propagandas do governo e
das secretarias de salde para diminuir a incidéncia
de DSTs?Em sua opinido, essas campanhas
alcangam todas as pessoas, de todas as etnias, de
todas as idades e em todas as regides do pais?
Vocé acha que algo deveria  ser
mudado?(FAVALLI;  PESSOA;  ANGELO,
20104, p.286).

Acreditamos que tal proposicao represente um avango no que diz
respeito & possibilidade de realizar o controle social das politicas
publicas. Ensejamos mudancas que sejam eficazes na prevencdo de
doencas e promogdo da salde através da reflexdo e acdo dos educandos.

No livro de Favalli, Pessba e Angelo (2010b) do sétimo ano, nao
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observamos o estimulo & reflex8o acerca das dificuldades encontradas
pelo educando para efetivar as medidas preventivas. De igual modo,
ndo verificamos a presenca de atividades que incentivassem o educando
a conhecer e procurar 0s servicos sociais e de salde da sua cidade.

A despeito de assumir que “ndo existem grupos especificos com
mais chances de serem infectados” (FAVALLI; PESSOA; ANGELO,
2010b, p. 273) pelo HIV, o supracitado livro didatico ndo proporciona
aos educandos um espaco para maior reflexdo deste assunto, bem como
das representacdes sociais da aids. O estimulo ao protagonismo juvenil,
no que tangencia a realizagdo do controle social, também néo foi
contemplado neste livro.

4.4 Convivéncia com soropositivos

Segundo o critério convivéncia com soropositivos para o HIV,
no livro didatico de Barros e Paulino (2010) verificamos que temas
como culpabilizagdo da pessoa vivendo com HIV/aids pelo processo de
infeccdo, preconceito, criminalizagdo da transmissdo do HIV/aids e
adesdo aos medicamentos ndo foram abordados. A nosso ver, a
discussdo de tais aspectos além de desconstruir certos mitos acerca da
infeccdo, contribui para que estes sujeitos tenham visibilidade, os
colocando como uma realidade que precisa ser posta em pauta.

Também ndo foi constatada no referido livro didatico a presenca
de atividades que contemplem a participacdo dos jovens no processo de
construcao de uma educacao inclusiva.

O livro didatico de Gewandsznajder (2010), de igual forma, ndo
trata de questbes tais como culpabilizagdo das pessoas portadoras do
virus da aids, criminalizagdo da transmissdo do HIV/aids e adesdo aos
medicamentos.

Contudo, na secdo Mexa-se (GEWANDSZNAJIDER, 2010, p.
229), os educandos sdo estimulados a refletirem a respeito do
preconceito sofrido pelos portadores do HIV: “Um garoto diz que ndo
quer frequentar um determinado curso porque soube que um jovem
HIV-positivo estuda la. O que vocé acha da postura desse garoto?
Discuta com os colegas de classe”.

No que atinge o imaginario referente a doenca, sabemos que,
ainda hoje, recai sobre as pessoas vivendo com HIV/aids, o estigma de
individuos com condutas moralmente condendaveis. Para nds, isto se
deve a forma pela qual a percepcdo social da aids foi historicamente
construida. Na década de 1980, quando os casos de aids ganharam
notoriedade na midia (ainda como um agravo desconhecido que afetava
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0s homossexuais, profissionais do sexo e usuérios de drogas
endovenosas) a ideia de grupos de risco foi estabelecida e, com isso, 0
discurso sobre a aids adquiriu sua dimensdo moral e cultural
(HERZLICH; PIERRET, 2005). Ao considerarmos a histéria das
epidemias ocidentais, € comum nos depararmos com a associacao entre
doencas e aspectos morais. A colera, a tuberculose e a sifilis foram
algumas das doencas associadas a nogdo de fraqueza/deficiéncia
individual, ao desvio moral de conduta, entre outros (MONTEIRO,
2002). Quando um ter¢o da populacdo da Europa Ocidental foi dizimado
devido a peste negra no século XIV, por exemplo, a relagdo entre sexo e
pecado foi estabelecida e difundida por comentaristas eclesiasticos e
pregadores populares (RICHARDS,1993).

No artigo de Paulilo e Jeolas (2005, p. 179), que analisa o
discurso de jovens com idades entre 13 e 24 anos a respeito do risco do
HIV/aids e drogas, pdde-se perceber o tom moralizante empregado por
um jovem: “Isso é para acabar com as pessoas que gostam de andar
fazendo sexo a torto ou a direito. A Aids [sic] é uma coisa biblica que
nao devemos praticar porque o saldrio do pecado ¢ a morte”.

Segundo os autores, tais explicacdes que se ancoram na moral e
religido, contribuem para a constru¢do da doenca como algo longe dos
sujeitos, e perto daqueles considerados transgressores (homossexuais,
profissionais do sexo, “promiscuos” *°, entre outros). Além disso, como
consequéncia desta visdo moralizadora, torna-se comum a percep¢édo da
aids como castigo, punigao.

Silva et al. (2008) analisaram o0s discursos de autoridades e de
jovens religiosos acerca do tema sexualidade, sendo o0s assuntos
iniciacdo sexual, gravidez, contracepcdo e prevencdo as DSTs/Aids
abordados. A metodologia empregada neste estudo consistiu na
realizacdo de entrevistas abertas e semidirigidas com 8 autoridades
religiosas e 18 jovens religiosos. A pesquisa abrangeu a comunidade
catolica, candomblé, umbanda e diferentes denominacgBes evangélicas.
Na concepcdo dos jovens evangélicos pentecostais, a pratica sexual s6
podia ser realizada depois do casamento e, se efetuada fora dele, era
considerada “pecado”, “fornicagdo”. Segundo os autores, foi possivel
verificar em algumas falas de jovens evangélicos pentecostais a crenga

19 Apesar de utilizarmos o termo “promiscuidade” para nos referirmos a pratica
sexual caracterizada pela multiplicidade de parceiros, estamos atentos ao teor
moralizante usualmente associado a esta expressdo. Perspectiva esta da qual ndo
compartilhnamos.
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de que o sexo praticado dentro do casamento conferisse protecdo contra
doencas sexualmente transmissiveis.

Segundo Richards (1993), a cristandade desde o principio foi
negativa quanto ao sexo, visto que era pacifica para seus pregadores a
ideia de perfeicdo espiritual como algo ndo sexual e transcendente a
carne. No século Il, por exemplo, Clemente de Alexandria vinculou o
Pecado Original a descoberta do sexo por Addo e Eva, fato este que se
tornou parte da consciéncia popular através da sua difusdo por
pregadores, confessores e padres populares. Segundo os preceitos
cristdos, a sexualidade s6 poderia ser expressa para fins reprodutivos e,
sendo assim, 0 casamento passou a ser o meio utilizado pela Igreja para
regulamentar o desejo sexual (RICHARDS,1993). Ainda segundo este
autor, no século XII, quando a Igreja assumiu o controle legal, moral e
organizacional do casamento, a ideia do homem como ser superior € a
guem cabia a iniciativa para o ato sexual foi difundida. Ademais, a
Igreja também determinava o modo pelo qual os conjuges poderiam se
relacionar sexualmente, sendo a forma aceitavel a que a mulher fica
deitada embaixo e de frente para 0 homem.

No ambito da educacdo em salde, ainda hoje é possivel verificar
discursos moralizantes no que concerne as praticas sexuais e as relacdes
conjugais em paises de cultura cristd”®. Ponderando o contexto em que o
modelo de comportamento sexual citado foi formulado e difundido,
guando se fala em aids atualmente, ainda é comum representa-la como
uma doenga “do outro”- considerado desviante/minoria (PAULILO;
JEOLAS, 2005).

Ao analisarmos o processo de determinacdo das representacfes
sociais das doencas nos deparamos com a variavel cultural. De acordo
com Ramos e Gutfreind (2007), a cultura® exerce um papel
fundamental na determinacdo destas representaces. E, ao
considerarmos a dimensdo moral da cultura, é possivel verificar a
incorporacdo de determinados valores pelos individuos para que, estes,
sejam aceitos pelo grupo ao qual pertencem (CHARON, 2000). No
contexto da aids, acreditamos que seja necessario considerar que, ao
rejeitar certos valores, admitimos outros como verdadeiros e que estes

% para efeito de analise, tomamos, em nossa pesquisa, a religido cristd como
exemplo. Porém, admitimos a limitagdo desta critica ao considerar outras
religides ndo cristas.

2l Nesta pesquisa, admitimos por cultura o conjunto de verdades, valores,
objetivos e normas, aprendidos através das interagdes estabelecidas socialmente,
que sdo compartilhados pelos individuos de um grupo (CHARON, 2000).
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podem ser modificados com o tempo e de acordo com o local em que
estamos inseridos.

Segundo Paulilo e Jeolds (2005), no processo de construgdo
social da aids podemos observar elementos que se fizeram presentes na
historia das epidemias ocidentais como

[...] os simbolismos atribuidos aos fluidos
corporais [...]; o medo do desconhecido e a
seguranga do familiar; as explicagbes moralistas
para os perigos e sofrimentos; a busca de bodes
expiatorios e a responsabilizagdo do “outro” — 0
estrangeiro, o diferente, o estigmatizado- como
portador do mal.(PAULILO; JEOLAS, 2005, p.
178).

Rebello, Gomes e Souza (2010) verificaram que, dentre as
representaces socialmente construidas, esta a aids como doenca do
outro, e que este outro normalmente ¢ identificado com as pessoas ditas
“desviantes” (homossexuais, usuarios de drogas injetaveis, profissionais
do sexo, minorias vulneraveis, dentre outros). Representacfes da aids
como morte, que foi atribuida, em parte, pelo impacto dos Obitos
noticiados nas primeiras décadas da epidemia; aids como castigo, e,
atualmente, a aids representada pela imagem de portador saudavel,
consolidada através dos avancgos nos tratamentos das pessoas infectadas,
também foram estabelecidas. Ainda segundo Rebello, Gomes e Souza
(2010), ao abordar o tema prevencdo devemos considerar as
representacdes sociais da aids, uma vez que

[...] as pessoas, consciente ou inconscientemente,
podem: lancar mao desse senso comum para lidar
com a prevencdo contra essa doenga; nao se
prevenir por negé-la; perceber-se imune a ela, ou
ainda, considera-la uma fatalidade, em relagdo a
qual nada cabe a ser feito. (REBELLO; GOMES;
SOUZA, 2010, s/p).

Torres, Davim e Almeida (1999, p. 43) trazem a discussao
referente & prevencdo do HIV/aids entre adolescentes com idades entre
14 e 22 anos; em que aparecem concepcdes da aids como “a pior doencga
na face da terra”, “uma DST que ndo tem cura”, ou ainda “uma doenga
muito perigosa e transmissivel”.

Ja Camargo, Barbara e Bertoldo (2007), nos informam que,

atualmente, a representacdo social da aids ainda se constitui pelos
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elementos: doenca, morte, medo, sofrimento e preconceito. Na referida
pesquisa, foram observadas as representacdes sociais da aids entre
adolescentes da rede estadual de educagdo da cidade de
Florianépolis/SC. A partir de uma analise lexicogréfica, foi estabelecido
0 nucleo central das representacdes do qual fazem parte morte, doenga,
sexo, preservativo, prevencdo, medo e sofrimento. Segundo os autores,
este resultado coloca em evidéncia que a aids é entendida como uma
doenca passivel de prevencdo e que é provavel que isto se deva as
campanhas preventivas da midia.

Oliveira e Bueno (1997), em seu artigo, constataram que 36% dos
jovens a relacionam a aids com fatalidade, morte e destruicdo, 23% com
falta de prevencdo, 21% com crueldade, perigo, gravidade e 12% com
medo.

Em Asinelli-Luz e Fernandes Junior (2008) pdde-se encontrar a
vinculagdo da aids, entre um grupo de adolescentes do sexo feminino,
com idades entre 17 e 19 anos, com desorientacdo, desespero,
isolamento social, culpa, abstinéncia sexual, infelicidade, vontade de
morrer e chorar.

Torres e Camargo (2008) analisaram as representac@es sociais da
aids e do tratamento entre pessoas vivendo com HIV/aids no municipio
de Floriandpolis/SC. Para tanto, foram entrevistadas 60 pessoas, sendo
40 assintomaticas e 20 sintomaticas em uso de terapia anti-retroviral.
Como resultado, observaram-se concepg¢fes da aids como doenca
detectada por exames e que dificulta relacionamentos afetivos. Também
se pbde observar a associa¢do entre aids e morte, enquanto que a
soropositividade foi vinculada a tratamento.

Ainda considerando o critério convivéncia com soropositivos
para o HIV, o livro didatico de Gewandsznajder (2010, p.229) traz um
exercicio que estimula os educandos a pensarem a respeito da doenca:
“Em seu caderno, explique o que significa a frase: “Em relagdo a Aids
[sic], conhecer é o melhor remédio”™”.

Julgamos que esta atividade possa promover um debate proficuo,
em sala de aula, acerca da doenca, uma vez que ha maltiplas formas de
interpretar a questdo. Ao considerar o sentido bioldgico, por exemplo, é
oferecida aos sujeitos a possibilidade de refletir a respeito das formas de
transmissdo, prevencdo, tratamento, entre outros. Do ponto de vista
social, ao conhecer a doenca, o preconceito aos portadores do virus pode
ser atenuado. Porém, devemos, como educadores, estar atentos a
interpretacGes simplistas como, por exemplo, julgar que conhecer o
parceiro seja uma medida preventiva.

O livro didéatico de Favalli, Pessba e Angelo (2010b) do sétimo



78

ano, contempla os temas preconceito e tratamento medicamentoso para
as pessoas vivendo com HIV/aids. Vejamos como o livro aborda estas
questdes: “Como o tratamento das pessoas portadoras do virus da Aids
[sic] é realizado no Brasil? Em grupo, faga uma pesquisa a respeito.”
(FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 2010b, p.274).

Em relagdo ao preconceito, o livro didatico apresenta: “De que
maneira a divulgacdo de informagfes sobre as maneiras de se contrair o
virus HIV pode evitar o preconceito?” (FAVALLI; PESSOA;
ANGELO, 2010b, p.274).

Ou ainda, o seguinte excerto, apresentado aqui com as respectivas
figuras:

Fig 1: Relacdo estabelecida entre aids e preconceito presente no
livro didatico Projeto Radix

Ha décadas existem estudos para produzir uma vacina contra o HIV, mas ela ainda
esta sendo testada. Por isso, a melhor forma de evitar a Aids é a prevencao. 0 uso de pre-
servativos, como as camisinhas, durante as relagdes sexuais, previne a Aids, pois eles
funcionam como uma barreira para os fluidos genitais — e, consequentemente, para o
virus HIV. Outra forma de prevengao é o uso de seringas descartaveis.

Muitas vezes, os portado-
res do HIV s3o alvo de precon-
ceito. Isso ocorre por falta de
informagao das pessoas em !
relagdo a essa doenga. Os por- |88 3
tadores do HIV podem conviver - RN/ DHENHA I ENCARA A AIDS.
normalmente em sociedade, W
sem restricdes quanto as suas A

atividades. ’ h

Divulgogio

Excare 2 2ids de frente: com informacae & respeite.

Domingues/Editora Abril

< AOrganizagdo das Nagdes Unidas (ONU) instituiu a data de
1.° de dezembro como o Dia Mundial da Aids, a fim de alertara
humanidade sobre os riscos e as consequéncias dessa doenca,
além de lutar contra o preconceito em relagdo aos portadores do
HIV. Essa imagem representa o simbolo desse dia.

Fonte: FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 2010b, p.274.

Ademais, 0 exercicio apresentado na pégina 274, contribui para
gue 0S jovens sejam sujeitos ativos no processo de constru¢do de uma



79

educacdo inclusiva.

Em grupo, elaborem um cartaz de campanha
contra Aids [sic] e contra o preconceito aos
portadores do HIV. Apresente esse cartaz em sua
escola. Nele devem constar os itens abaixo:

a) modo de transmissdo do virus;

b) formas de prevencéo;

c) informagdes que combatam o preconceito.

No livro do oitavo ano o tema preconceito aos portadores do
virus da aids é abordado tanto na se¢do Lendo textos (p. 107), bem como
no Caderno de recursos (p.283 e 286).

No Caderno de recursos encontramos: “Uma das manchetes
apresentada na pagina 283 trata do preconceito sofrido por pessoas
portadoras do HIV. Converse com seus colegas sobre esse tema.”
(FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 2010a, p.286). Reproduzimos aqui
este trecho do livro didético:
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Fig 2: Relacao de manchetes relacionadas as DS_Ts/Aids
apresentadas no livro didatico Projeto Radix.

42% das gravidas tém algum tipo
de DST, diz pesquisa
Dados sobre doencas sexualmente transmissiveis sao
do governo; pesquisa ouviu cerca de 3 300 mulheres
atendidas pelo SUS.
A maior parte das gestantes, 40,4%, tinha o virus
do HPV; casos de clamidia e sffilis sdo os que mais
preocupam os médicos.

GUIMARAES, Larissa. Folha de S.Paulo, Sao Paulo, 13 set. 2008.
Disponivel em: <www1.folha.uol.com.br/fsp>. Acesso em: 15 set. 2008.

Unicef:

NMeio milhio de
ebés
nasceram com HIV
em 2006

BBC Brasil.com, 10 abr. 2007.
Disponivel em: <www.bbc.co.uk/
portuguese>. Acesso em: 16 set. 2008.

Uma em quatro jovens
americanas tem DST,
diz governo dos EUA

G1, 12 mar. 2008. Disponivel em:
<http://g1.globo.coms.
Acesso em: 16 set. 2008.

Bragsil: EHIIV dobra entre mulheres
acima dos 50 anos

GLYCERIO, Carolina. BBC Brasil.com, 30 ago. 2006.
Disponivel em: <www.bbc.co.uk/portuguese>. Acesso em: 16 set. 2008.

Estudo mostra que
jovens brasileiros falham
na prevengao a gravidez e

DSTs

G1, 16 jun. 2008. Disponivel em: <http//g1.globo.coms.
Acesso em: 16 set. 2008.

Preconceito e emprego

sdo desafios para
jovens com HIV
Pesquisa do brograma nacional O Brasil tem hoje a primeira geracao de
de DST/Aids revela adolescentes que nasceram com o HIV e
que chance de desenvolver DST

€ maior em pessoas com
menos de 20 anos
Agéncia de noticias da Aids, 15 set. 2008.

que sobreviveram principalmente gracas
ao tratamento com antirretrovirais, que é
gratuito no pais.

! CAVALCANTI, Maria Luisa. BBC Brasil.com, 4 dez. 2006.
Disponivel em: <www.agenciaaids.com.br>. Disponivel em: <www.bbc.co.uk/portuguese.
Acesso em: 16 set. 2008.

Acesso em: 16 set. 2008.

Fonte: FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 20104, p.283.

J& na secdo Lendo textos encontramos:
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Fig 3: Atividade relacionada ao preconceito aos portadores do virus
HIV apresentada no livro didatico Projeto Radix.

=) 0 Ministério da Salde e outros 6rgaos tém realizado varias cam-

E Com camisinha, a alegria panhas de prevencao da infecgdo pelo HIV, principalmente estimu-

continua durante e lando o uso de preservativos (camisinhas). Veja ao lado uma des-
depois da festa, sas campanhas.

Vimos que o sistema imunolégico é o responsavel pela defesa
do organismo. Apesar disso, o virus HIV age no organismo
humano provocando a Aids. Explique, com suas palavras, como
isso ocorre.

e s gonc
VISTA St De que forma o HIV pode ser transmitido e como esse contagio
pode ser evitado?
Vivendo com aids ou néo, S . i -
use camisinha e fique trangiio. De acordo com a Constituicdo brasileira s3o proibidas qualquer

s b 9os 1 forma de preconceito no pars. Lei eguir.
el 1 }125 0 € prec pais. Leia o texto a seg|

Pela Constituicdo da Reptiblica Federativa do Brasil, os portadores do HIV, assim como todo e
qualquer cidaddo brasileiro, tém obrigacdes e direitos garantidos, tais como dignidade humana
e acesso a satde ptiblica e, por isso, estdo amparados pela lei. Em defesa dos grupos mais vulne-
réveis a discrimina¢do — como € o caso de homossexuais, mulheres, negros, criancas, portadores
de doencas cronicas infecciosas, idosos, portadores de deficiéncia, entre outros — hd no Brasil
Legislacdo focada nos direitos da pessoa humana, direitos, estes, fundamentais, assegurados
pela Carta Magna do Pais.

A politica brasileira de Aids baseia-se nos principios constitucionais do acesso universal
salde integral, incluindo prevencéo e tratamento gratuito, entre outros. [...]

MINISTERIO DA SAUDE. Programa Nacional de DST e Aids - Direitos humanos e legislagdo.
Disponivel em: <www.aids.gov.br>. Acesso em: 3 dez. 2008.

Em grupo, elaborem um cartaz contra o preconceito aos portadores do HIV e
apresentem para os colegas.

Fonte: FAVALLI; PESSOA; ANGELO, 2010a, p.107.
Por fim, acreditamos que as atividades supracitadas promovam a

participacdo dos educandos no processo de construgdo de uma educagdo
inclusiva.






Consideragdes Finais

Nesta pesquisa, em que nos propomos verificar se os livros
didaticos permitem ou estimulam a construgdo, junto aos estudantes do
ensino publico, de uma educacdo integradora e solidaria, observamos
que o discurso preventivo assumido ainda pressupfe a inexisténcia de
pessoas com HIV/aids no ambiente escolar.

Consideramos que tal percepcdo seja estimulada, entre outras
coisas, através do tom empregado nos materiais didaticos. Segundo
Pinto (2000, p. 84), a utilizacdo de frases no imperativo em materiais
utilizados no ambito da prevencao reforga esta percepgdo de doenca “do
outro”, uma vez que quando fago para “me coloco fora da relagdo com
ele, fagco um contato com o outro, mas ndo estou interagindo com ele”.
Entdo, quando constatamos que ainda podemos nos deparar com a ideia
da aids como uma doenca “do outro”, distante de nos, devemos nos
guestionar se isto ndo é, também, um reflexo do modelo preventivo

empregado.
N&ao obstante, a perspectiva do processo educativo calcado no
bindbmio informacdo — mudanca de comportamento também foi

evidenciado em alguns excertos dos livros didaticos. Segundo Ayres et
al. (2003), este modelo educacional tem como pretensdo moldar
comportamentos por meio de conhecimentos ditos técnico-cientificos.
Porém, ao analisar o que é, de fato, verificado nas praticas de salde,
Meyer et al. (2006), nos informam que os individuos reconstroem tais
informacdes cientificas com base nas suas experiéncias.

Ademais, no que concerne a prevencdo as DSTs/Aids, €
necessario compreender que as praticas que podem levar & infeccdo do
HIV s3o resultado de um “conjunto de condigdes estruturais e
contextuais de onde essas praticas emergem” e nao “fruto da vontade” e
da quantidade de informagdes que o individuo possui (AYRES, 2002, p.
20).

De acordo com esta concep¢do, o0 contexto socio-cultural dos
sujeitos é fundamental no processo de construcdo do discurso
preventivo, visto que ele interfere na efetividade das praticas
preventivas. Sendo assim, acreditamos emergente a necessidade de
tratar de vulnerabilidade em sala de aula a fim de que os jovens nao
encarem o debate preventivo como mera transmisséo de informacéo.

Em adicdo, concordamos com Freire (1993) ao compreender que
é importante que o jovem seja o sujeito da sua sexualidade. E, como tal,
encontre as solucBes cabiveis ante aos problemas detectados de acordo
com seu contexto socio-econdmico. Neste sentido, como educadores,
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ndo podemos encarar o processo educativo como “dar receita de bolo”.
E fundamental que a sala de aula seja um espaco para reflexdo e que o
livro didatico espelhe isso.

Ademais, no que atinge a adogdo de discursos moralizantes
observados nos livros didaticos, acreditamos que tais materiais podem
trazer a discussdo de questbes de ordem ética e moral, porém ndo
compete a ele o papel de impor/propor ou fazer juizo moral de
determinados valores. Enquanto educadores, temos que refletir a
respeito da legitimidade deste controle (entendemos que morais sdo
modelos de controle) e qual deve ser o seu limite.

Nédo obstante, a tentativa de modelar comportamentos que
verificamos nos livros didaticos, também pode ser observada
cotidianamente através dos meios de comunicacdo. Somos diariamente
doutrinados a seguir determinados padrfes, sejam eles estéticos ou
comportamentais, como se fossem ndo somente desejaveis, mas sim 0s
Unicos aceitaveis e corretos. E, como consequéncia, rejeita-se tudo o que
ndo esta enquadrado no padrdo estabelecido.

Para nos, isto representa uma contradi¢do, visto que o que “eu
sou” ¢ construido em oposi¢do ao que “eu nao sou”. Formamos nossa
imagem em contraste com a do outro. Ou seja, 0 outro (diferente) € um
elemento fundamental para a constituicdo da identidade do individuo e
do grupo (PAULILO; JEOLAS, 2005).

Ademais, de acordo com Aguiar (1993, p. 60), “as sociedades
funcionam, muito mais, pela l6gica das contradi¢cGes do que pela légica
da identidade™, visto que sdo os conflitos e as contradigdes responsaveis
por sua transformacéo.

Por fim, cremos que seja necessario que todos os sujeitos
envolvidos no processo educativo tenham consciéncia de que as pessoas
vivendo com HIV/aids ndo sdo meros nlmeros, presentes em dados
estatisticos apresentados nos naticiarios ou boletins epidemiolégicos.
Antes de considerar o fato de possuir uma doenca ou até mesmo de
pensar em termos de impacto financeiro gerado aos cofres publicos para
0 subsidio destes sujeitos, € fundamental que a dimensdo humana seja
valorizada. Além disso, cremos essencial que o livro didatico, entendido
por ndés como um possivel instrumento mediador no processo de
construcdo de uma percepcdo critica com relacdo a doenca e ao
preconceito, evidencie que o soropositivo para o HIV continua sendo
um ser complexo (ndo apenas biolégicos, mas inseridos dentro de um
contexto socio-cultural que ird influenciar o modo pelo qual age e
pensa).
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TRANSCRICAO

“Para terror dos animadissimos, suspeita-se de que a AIDS
(também conhecida como cancer dos homossexuais) desembarcou no
Brasil. Uma praga nos EUA, a doenga, inicialmente limitada aos mais
promiscuos, ja atinge mulheres e criangas. Aqui, sabe-se & boca pequena
de dois casos j& ocorridos. E comenta-se que ha outros, confinados no
maior sigilo — é gente que vai com muita freqliéncia a Nova York.”






ANEXO 2 - Folha de Sao Paulo, 05 de outubro de 1985

FOULA BES. PAULD.

— CIDADES — FALECIENTOS — $bodo § de outubro de 1985

Pais investird
na produgao de

u

F'

a

Medo

i
£
it

m,a_

i}

p.-

g
T r_,w “.m.
# _.—.3“._

E_ m_u mm
m“_m“m b _:_
e

5 d__5_ il mﬁ_

il i
hw_- L] u:
mmem:__mw —m

wwﬂm m._:m__r
m_. J m—m

_ ..._

f.__%m

x mw

__h

m“w

E.

O Sucursel de Beoatia
nmumy

vacinas e soros

B
%_“ hmw

_.F

" .”.w
nm-_wm__“w-mmﬂm_mm_—\“.ﬁm_

m

muu—-m

m _*mwu-

4l mmr“wamz. i
St ._.: i bl h
~ m ._,w: &.M Em..m m
ﬁ _.mLm

i
w_m\mmmm

%. B

il
mm__ mmﬁ. fig
| il mw_aﬁ

g

¥ 5 _._
% am_a_

umm_%_m

m “ﬂ_ﬂm

m

mu.m..

."'-'l\mm

m.

—t—ﬂ;mwm

MS aﬁnm que Europa

m&

m_

..W_

p- i

Relatdno da O

xplusﬁo de forno
industrial causa
morte de técnico

“é Er

_.mmmm iE :

Jm .h mm

wm._mm _m umm

w fiuds

]é reglscra 1 .226 casos da sindrome

eummﬂ- lm-lt

s

mw L ﬂ_m“_“w_.mm mn..m M
il w ilihe aﬁm ,w;
mmé “& : mmmw
i
HiLR ww% it
A, S
mmm w,_wm W_W __m:_
mm EM E_MZ # Nmr

Do Rapersogem Local s do

pu.p.mn..

B

mm i H_E
i mmmwm il

:___.,..__E
L]l _h il
£ u_t
i ;

a

_M_mm

mm_ﬁw

F i

.m
m .

TRANSCRICAO

“Verbas nos EUA

Anteontem, o Congresso norte-americano liberou uma verba de

US$ 190 milhdes para pesquisas sobre a Aids. O deputado William

Dannemeyer apresentou a Camara um projeto de lei que proibe o acesso

de criancas afetadas pela Aids as escolas publicas.

Dannemeyer,

Na exposicdo de motivos de seu projeto,
representante do Partido Republicano do Estado da California, diz que

se 0 Congresso ndo tem o direito de legislar sobre temas de moral
publica “tem, no entanto, o direito de impedir que os infectados pela
Aids estejam em contato com outras pessoas”. O deputado propos ainda
o fechamento dos banhos puablicos e dos clubes de homossexuais, “que
contribuem para aumentar o risco de difusdo da sindrome”. [...]



104
Proibigdo

Um menino de 4 anos, cujo nome ndo foi revelado, foi impedido
de continuar freqlientando a escola em que estava matriculado em
Salisbury, na regido Sul da Inglaterra, por apresentar anticorpos contra o
virus da Aids. O garoto é hemofilico, um dos grupos de maior risco de
contégio da doenca juntamente com 0s homossexuais e 0s viciados em
drogas intravenosas.

A proibico foi determinada apesar das consultas do
hematologista Hugh Parry, médico do menino, que disse que seu cliente
ndo colocava em risco os outros alunos da escola.”
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TRANSCRICAO

“Uma menina com 3 anos de idade, portadora de Aids (Sindrome

de Imunodeficiéncia Adquirida), foi expulsa do Jardim de Infancia que

freqlientava, em Sydney, Australia, apés ter mordido sua melhor amiga.

A garota, identificada apenas por Eve, retornara as aulas no ultimo més,

depois de ter sido afastada da escola nas onze semanas anteriores,

quando foi diagnosticada a sindrome. [...] A primeira expulsdo do

Jardim da infancia foi suspensa depois que autoridades sanitarias
constatarem que a menina ndo representava nenhuma ameaca a outras
criancas. A medida foi reimposta no ultimo sabado, quando Eve mordeu

sua colega de classe, Lara McClenaghan, na Gltima sexta-feira [...].”
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ANEXO 6 - Relagdo de livros didaticos utilizados em cada unidade
escolar do municipio de Floriandpolis/SC, em 2011.

EBM ACACIO GARIBALDI - PNLD /2011

SERIE . SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE |ATEND T
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Ciéncias para  vocé  Ed.
POSITIVO

3ano  |Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5ano  |Ciéncias para vocé

05/06 C|<_an0|as — O Meio Ambiente ED
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06/07 |Ciéncias — Os Seres Vivos
07/08 |Ciéncias - O Corpo Humano
08/09 |Ciéncias — Fisica e Quimica

2 ano

EBM ADOTIVA LIBERATO VALENTIM - PNLD /2011

SERIE < SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE|ATEND T
1 ano
b ano IAsas Para Voar - Ciéncias
Naturais Ed ATICA
IAsas Para Voar - Ciéncias
3 ano .
Naturais
IAsas Para Voar - Ciéncias
4 ano .
Naturais
IAsas Para Voar - Ciéncias
5 ano .
Naturais

EBM ALBERTINA MADALENA DIAS PNLD /2011

SISCOR
T

SERIE

ANO LIVRO DIDATICO QTDE|ATEND
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2 ano  [Ciéncias para vocé

3ano  [Ciéncias para vocé

4 ano  |Ciéncias para vocé

5ano  |Ciéncias para vocé

05/06 Ciéncias - O Planeta Terra ED
Atica

06/07  |Ciéncias — Vida na Terra

07/08  |Ciéncias — Nosso Corpo

08/09  |Ciéncias — Matéria Energia

EBM ALMIRANTE CARVALHAL - PNLD /2011

SERIE < ATEND |SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
2 ano  |Ciéncias para vocé
3ano  |Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5ano  |Ciéncias para vocé
05/06  |Ciéncias - O Planeta Terra
06/07  |Ciéncias — Vida na Terra
07/08  |Ciéncias — Nosso Corpo
08/09  |Ciéncias — Matéria Energia
EBM ANISIO TEIXEIRA - PNLD /2011
SERIE < ATEND [SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
2 ano Ciéncias para vocé
3 ano Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5 ano Ciéncias para vocé
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05/06  [Ciéncias - O Planeta Terra
06/07  |Ciéncias — Vida na Terra
07/08  |Ciéncias — Nosso Corpo
08/09  [Ciéncias — Matéria Energia

EBM ANTONIO P. APOSTOLO - PNLD /2011

ATEND | SISCOR
T

SERIE

ANO LIVRO DIDATICO QTDE

2 ano  |Ciéncias para vocé
3ano  |Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5ano  |Ciéncias para vocé

EBM BATISTA PEREIRA - PNLD / 2011

ATEND |SISCOR
T

SERIE

ANO LIVRO DIDATICO QTDE

Porta Aberta - Ciéncias - Ed.

2ano  Ipenovada ED FTD

Porta Aberta - Ciéncias - Ed.
3 ano

Renovada

Porta Aberta - Ciéncias - Ed.
4 ano

Renovada

Porta Aberta - Ciéncias - Ed.
5 ano

Renovada

05/06 Ciéncias — O Planeta Terra

07/08  |Ciéncias — O Nosso Corpo

08/09  |Ciéncias — Matéria e Energia

EBM BEATRIZ DE SOUZA BRITO - PNLD /2011
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Ciéncias

SERIE < ATEND |SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
b ano Projeto Conviver - Ciéncias
Naturais — ED Moderna
Projeto Conviver - Ciéncias
3 ano .
Naturais
4 ano PrOJeto_ Conviver - Ciéncias
Naturais
5 ano PrOJetq Conviver - Ciéncias
Naturais
Construindo  Consciéncias —
05/06 Ciéncias ED Scipione
06/07 CpAnst_rumdo Consciéncias -
Ciéncias
07/08 CpAnst_rumdo Consciéncias -
Ciéncias
08/09 Construindo  Consciéncias -

EBM BRIGADEIRO EDUARDO GOMES - PNLD /2011

Ed Scipione

SERIE < ATEND |SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
b ano IAsas Para Voar - Ciéncias

Naturais ED Atica

IAsas Para Voar - Ciéncias
3 ano .

Naturais

IAsas Para Voar - Ciéncias
4 ano .

Naturais

IAsas Para Voar - Ciéncias
5 ano .

Naturais

- —

05/06 Projeto Radix - Ciéncias — 6° Ano
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06/07  |Projeto Radix - Ciéncias — 7° Ano
07/08  |Projeto Radix - Ciéncias — 8° Ano
08/09  |Projeto Radix - Ciéncias — 9° Ano

EBM DILMA LUCIA DOS SANTOS - PNLD / 2011

SERIE < ATEND [SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
IAsas Para Voar - Ciéncias
2 ano .
Naturais
IAsas Para Voar - Ciéncias
3 ano .
Naturais
IAsas Para Voar - Ciéncias
4 ano .
Naturais
IAsas Para Voar - Ciéncias
5 ano .
Naturais
05/06 Ciéncias — O Meio Ambiente
06/07  |Ciéncias — Os Seres Vivos
07/08  |Ciéncias - O Corpo Humano
08/09  |Ciéncias — Fisica e Quimica

EBM DONICIA MARIA DA COSTA - PNLD /2011

SERIE < ATEND |SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
b ano Apren(_jendo Sempre — Ciéncias
ED Atica
3ano  |Aprendendo Sempre - Ciéncias
4 ano  JAprendendo Sempre - Ciéncias
5 ano Asas  Para  Voar - Ciéncias
Naturais
05/06  |Projeto Radix — Ciéncias — 6° Ano
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06/07  |Projeto Radix — Ciéncias — 7° Ano
07/08  |Projeto Radix — Ciéncias — 8° Ano
08/09  |Projeto Radix — Ciéncias — 9° Ano
EBM GENTIL MATHIAS - PNLD / 2011
SERIE 4 ATEND |SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
1 ano
2 ano  [Ciéncias para vocé
3ano  [Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5ano  [Ciéncias para vocé
05/06  |Projeto Radix — Ciéncias — 6° Ano
06/07  |Projeto Radix — Ciéncias — 7° Ano
07/08  |Projeto Radix — Ciéncias — 8° Ano
08/09  |Projeto Radix — Ciéncias — 9° Ano
EBM HENRIQUE VERAS - PNLD / 2011
SERIE A ATEND |SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
1 ano
2 ano  |Ciéncias para vocé
3ano  |Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5ano  |Ciéncias para vocé
05/06 |Projeto Radix — Ciéncias — 6° Ano
06/07  |Projeto Radix — Ciéncias — 7° Ano
07/08 |Projeto Radix — Ciéncias — 8° Ano
08/09 |Projeto Radix — Ciéncias — 9° Ano

EBM INTENDENTE ARICOMEDES - PNLD /2011




133

SERIE . ATEND |SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
1 ano

2 ano  |Ciéncias para vocé

3ano |Ciéncias para vocé

4 ano  |Ciéncias para vocé

5ano  |Ciéncias para vocé

05/06 |Ciéncias - O Planeta Terra
06/07 |Ciéncias — Vida na Terra
07/08 |Ciéncias — Nosso Corpo
08/09  |Ciéncias — Matéria Energia

EBM JOAO ALFREDO ROHR - PNLD /2011

SERIE < ATEND [SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
IAsas Para Voar - Ciéncias
2 ano .
Naturais
IAsas Para Voar - Ciéncias
3 ano .
Naturais
IAsas Para Voar - Ciéncias
4 ano .
Naturais
IAsas Para Voar - Ciéncias
5 ano .
Naturais
05/06  |Projeto Radix — Ciéncias — 6° Ano
06/07  |Projeto Radix — Ciéncias — 7° Ano
07/08  |Projeto Radix — Ciéncias — 8° Ano
08/09  |Projeto Radix — Ciéncias — 9° Ano

EBM JOAO GONCALVES PINHEIRO - PNLD /2011

SERIE
ANO

ATEND [SISCOR

LIVRO DIDATICO QTDE T
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1 ano
2 ano  |Ciéncias para vocé
3ano  |Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5ano  |Ciéncias para vocé
05/06  |Projeto Radix — Ciéncias — 6° Ano
06/07  |Projeto Radix — Ciéncias — 7° Ano
07/08  |Projeto Radix — Ciéncias — 8° Ano
08/09  |Projeto Radix — Ciéncias — 9° Ano

EBM JOSE AMARO CORDEIRO - PNLD /2011

SERIE < ATEND |SISCOR

ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
1ano
2 ano  |Ciéncias para vocé
3ano  |Ciéncias para vocé
4 ano  [Ciéncias para vocé
5ano  |Ciéncias para vocé
05/06  |Ciéncias — O Meio Ambiente
06/07  |Ciéncias — Os Seres Vivos
07/08 |Ciéncias - O Corpo Humano
08/09 |Ciéncias — Fisica e Quimica

EBM JOSE DO VALLE PEREIRA - PNLD /2011

SERIE " ATEND |SISCOR

ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
) Projeto Pitangua — Ciéncias ED

a0 I\oderna
3ano  |Projeto Pitangua - Ciéncias
4 ano  |Projeto Pitangua - Ciéncias




135

5ano  |Projeto Pitangua - Ciéncias
05/06 |Ciéncias - O Planeta Terra
06/07 |Ciéncias - A Vida na Terra
07/08 |Ciéncias - Nosso Corpo
Ciéncias Naturais - Matéria e
08/09 Energia
EBM LUIZ CANDIDO DA LUZ - PNLD / 2011
SERIE < ATEND [SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
Ler o Mundo Ciéncias Ed
2 ano ..
Scipione
3 ano Ler o Mundo Ciéncias
4 ano Ler o Mundo Ciéncias
5 ano Ler o Mundo Ciéncias
05/06 Ciéncias Naturais — Aprendendo
com o cotidiano Ed Moderna
06/07 Ciéncias !\Igturals — Aprendendo
com o cotidiano
17/08 Ciéncias !\Igturals — Aprendendo
com o cotidiano
08/09 Ciéncias !\Igturals — Aprendendo
com o cotidiano
EBM MANCIO COSTA - PNLD /2011
SERIE < ATEND [SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
2 ano Ciéncias Para VVocé
3ano |Ciéncias Para Vocé
4 ano  |Ler o Mundo Ciéncias
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5ano  |Ler o Mundo Ciéncias
05/06  |Ciéncias - O Planta Terra
06/07  |Ciéncias - A Vida na Terra
07/08  |Ciéncias - Nosso Corpo
08/09  |Ciéncias - Matéria e Energia

EBM MARIA CONCEICAO NUNES - PNLD / 2011

SERIE < ATEND [SISCOR

ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
05/06  |Projeto Radix — Ciéncias — 6° Ano
06/07  |Projeto Radix — Ciéncias — 7° Ano
07/08  |Projeto Radix — Ciéncias — 8> Ano
08/09  |Projeto Radix — Ciéncias — 9° Ano

EBM MARIA TOMAZIA - PNLD /2011

SERIE < ATEND |SISCOR

ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
1 ano
2 ano  [Ciéncias para vocé
3ano  [Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5ano  [Ciéncias para vocé
05/06  |Projeto Radix — Ciéncias — 6° Ano
06/07  |Projeto Radix — Ciéncias — 7° Ano
07/08  |Projeto Radix — Ciéncias — 8° Ano
08/09  |Projeto Radix — Ciéncias — 9° Ano

EBM OSMAR CUNHA - PNLD /2011
SERIE < ATEND |SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
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Asas Para Voar - Ciéncias
2 ano Naturais
Asas Para Voar - Ciéncias
3 ano Naturais
Asas Para Voar - Ciéncias
A ano Naturais
Asas Para Voar - Ciéncias
> ano Naturais
05/06 |Ciéncias — O Meio Ambiente
06/07  |Ciéncias — Os Seres Vivos
07/08 |Ciéncias - O Corpo Humano
08/09 |Ciéncias — Fisica e Quimica
EBM OSVALDO MACHADO - PNLD /2011
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
1 ano
2ano  |Ciéncias para vocé
3ano  |Ciéncias para vocé
4 ano  |Ciéncias para vocé
5ano  |Ciéncias para vocé
05/06  |Projeto Radix — Ciéncias — 6° Ano
06/07  |Projeto Radix — Ciéncias — 7° Ano
07/08  |Projeto Radix — Ciéncias — 8° Ano
08/09  |Projeto Radix — Ciéncias — 9° Ano
EBM PAULO FONTES - PNLD /2011
SERIE ; ATEND [SISCOR
ANO LIVRO DIDATICO QTDE T
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2 ano  |Ciéncias para vocé

3ano  |Ciéncias para vocé

4 ano  |Ciéncias para vocé

5ano  |Ciéncias para vocé

05/06 |Ciéncias - O Planeta Terra

06/07 |Ciéncias — Vida na Terra

07/08 |Ciéncias — Nosso Corpo

08/09 |Ciéncias — Matéria Energia

EBM VITOR MIGUEL DE SOUZA - PNLD /2011

SERIE
ANO

ATEND [SISCOR

LIVRO DIDATICO QTDE T

2ano  |Asas para Voar - Ciéncias

3ano  |Asas para Voar - Ciéncias

4 ano  JAsas para Voar - Ciéncias

5ano  |Asas para Voar - Ciéncias

05/06 Ciéncias - O Planeta Terra

06/07 Ciéncias — Vida na Terra

07/08 |Ciéncias — Nosso Corpo

08/09  |Ciéncias — Matéria Energia
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ANEXO 8 — Relatério do V Encontro Nacional de Jovens Vivendo
com HIV/aids

P A==
/:cmmo NACIONAL DE Amssc&

JOVENS VIVENDO COM HIV/AIDS

V Encontro Nacional de Adolescentes e Jovens vivendo com
HIV/Aids

Manaus/Amazonas — 26 a 29 de maio de 2011

Organizacdo:
Rede Nacional de Adolescentes e Jovens vivendo com HIV/Aids
Cedeca Pé na Taba

Financiamento:
Ministério da Saude — Secretaria de Vigilancia em Salde —
Departamento de DST, AIDS e
Hepatites Virais

Apoio:
UNICEF
Secretaria Estadual de Saide do Amazonas — Geréncia de DST/AIDS
Secretaria Municipal de Salude de Manaus — Geréncia de DST/AIDS
Secretaria Estadual de Assisténcia Social e Cidadania
Prefeitura de Manaus
Governo do Estado do Amazonas

Relatoério

Manaus — junho 2011
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1. COMO FOI O V ENCONTRO?

O V Encontro Nacional de Adolescentes e Jovens vivendo com
HIV/Aids, aconteceu no Hotel Taj Mahal, na cidade de
Manaus/Amazonas, entre os dias 26 e 29 de maio e contou com a
participacdo de, aproximadamente, 130 pessoas, sendo mais de cem
destas, adolescentes e jovens vivendo com HIV/Aids de todo o Pais.
O V Encontro contou, também, com a presenca de representantes
do Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais do Ministério
da Salde; da Secretaria de Educacdo Bésica do Ministério da
Educacdo; Secretarias de Salde, Educacdo, Assisténcia Social e
Cidadania do Estado do Amazonas; Secretaria de Salde de Manaus;
Fundo das Nagbes Unidas para a Infancia (Unicef), Escritério das
NacBes Unidas sobre Drogas e Crimes (Unodc), do Movimento
Nacional de Cidadas Positivas, do Conselho Nacional da Juventude.

No V Encontro, aconteceram rodas de conversa, conversas
afiadas e oficinas, que trataram dos seguintes temas:

Educacéo

Salde

Revelagdo de Diagndstico

Prevencdo Positiva

Relagfes Afetivo-sexuais entre casais sorodicordantes
Sexualidade e Diversidade Sexual

Participagdo Juvenil

Diretos sexuais e direitos reprodutivos

Saulde sexual e saude reprodutiva

Reducéo de danos

Incidéncia Politica

Fundo Global de luta contra Malaria, Tuberculose e Aids
Comunicacao e midias sociais

Casas de Apoio

Advocacy e Direitos Humanos

Diretrizes das Politicas de Salde e de Juventude
Género e feminizagdo da Aids

Aids e deficiéncias

Projetos de vida

VVVVVVVVVVVVVVVVVVY

Houve, ainda, um passeio pelo tradicional Encontro das Aguas
de Manaus; dindmica de jogos cooperativos e dangas circulares;
uma festa; momentos para discutir a estrutura da RNAJVHA,
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eleicbes para representagcbes nacional e regionais da RNAJVHA e
de espacos deliberativos de Aids.

As principais discussdes e deliberagcbes do V Encontro séo
descritas a seguir.

2. O QUE DISCUTIMOS?

>

Falta de acolhimento, didlogo e atendimento humanizado
foram indicados como responsaveis pela ndo adesdo ao
tratamento e pelo afastamento de adolescentes e jovens dos
servicos de salde.

O Encontro ter acontecido na regido norte possibilitou maior
participagdo de adolescentes e jovens dessa regido, bem como
a reflexdo sobre as suas especificidades.

Muitos(as) adolescentes e jovens relataram experiéncias
de participacdo ativa em suas comunidades, escolas,
servigos onde sdo atendidos(as).

Mobilizagdo e autonomia para ndo permitir que as pessoas
coloquem “vendas” e tenham seus direitos silenciados e
negados.

Importancia de se conhecer, se informar, ndo se alienar, ndo
se acomodar e perceber que adolescentes e jovens tém
direitos e o papel de mudar o mundo.

Uma pergunta recorrente em diversas atividades: “como
efetivo meus direitos?”

Pensar no “momento certo” de contar sobre a sorologia
foi indicada como principal motivador para participacdo
na oficina sobre relagfes sorodiscordantes. Essa foi uma
questdo bastante discutida pelos(as) participantes. Principal
resultado da discussdo: Nao héa “hora certa” para contar. Cada
pessoa, cada casal, cada rela do, vai ter seu momento!

E preciso ter cuidado com as informacdes sobre relacdes
sorodiferentes entre pessoas com carga viral indetectavel,
porque a ndo transmissdo ndo € 100%. Além disso, €
preciso pensar na prevencdo de reinfecgdes, DST e outras
doencas. Camisinha e adesdo ao tratamento sdo
fundamentais.

Para planejar filhos(as) € fundamental o acompanhamento
médico. Algumas vezes ¢é preciso mudar o tratamento.
Além disso, é fundamental realizar o pré-natal e seguir
as orientacdes para a reducdo da transmissao vertical.
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A falta de infectologistas e de hebiatras € um problema
sério que atinge diretamente adolescentes e jovens vivendo
com HIV/aids.

A beleza é importante para a autoestima. Medicamentos
que favorecem a lipodistrofia precisam ser repensados pelo
Consenso Terapéutico e pelas equipes de salde.

Adolescentes e jovens encontram muitas barreiras para
acessar 0s servicos de salde, os seus direitos sdo
frequentemente desrespeitados.

H& julgamentos morais quando adolescentes e jovens
deixam de aderir ao tratamento.

Quase nunca se leva em consideracdo os motivos que fizeram
com que este(a) adolescente ou jovem tenha deixado de aderir
a0 seu tratamento.

Desafio: respeitar os direitos sexuais e reprodutivos dos/as
jovens e compreender jovens como sujeitos de direitos. Os
servicos ndo estdo preparados para atender os/as jovens.

A presenga de familiares no atendimento a adolescentes
menores de idade é um direito de escolha e ndo uma
obrigacdo. Ou seja, o(a) adolescente escolhe se quer (e quem
quer) ou ndo acompanhante durante a consulta ou tratamento.

E preciso se qualificar antes de ocupar 0s espacos de
formulacdo e controle social de politicas publicas.

E importante pensar na construgdo de projetos de vida
coletivos, que incluam educacdo, trabalho, estudos, familia,
salde, aquisicdo de bens.

A transexualidade soropositiva é a exclusdo da exclusdo. E
necessario pensar em agdes que envolvam as(os) adolescentes
e jovens transexuais e travestis nas atividades da RNAJVHA.

As casas de apoio devem fazer com que adolescentes e jovens
tenham um planejamento de vida, isto é, que estejam
preparados (as) para ter uma vida fora da casa, apos
completarem 18 anos.

As Casas de Apoio devem interagir com a comunidade
(por exemplo, que jovens da comunidade possam participar
de atividades na Casa).

A Casa de Apoio é a familia do (a) adolescente/jovem e
precisa incentiva-lo(a) a “ver o caminho certo”. Por m, na
Casa os(as) adolescentes sentem-se aprisionados(as) e sem
opini&o, ndo tém voz. E importante ouvir e fazer valer a
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opinido dos(as) adolescentes, pois sabem o que é bom ou néao
para eles(as) na Casa.

as ideias levadas pelos jovens mostram o quanto eles se
preocupam com a questdo de Casas de Apoio e que, se forem
escutados(as), poderdo auxiliar na melhoria destas Casas.

N&o realizagdo de atividades de prevengdo e de
prevencdo positiva com adolescentes menores de idade; ndo
distribuicio de preservativos nas escolas, néo realizagdo de
acOes sobre sexualidade, bulling por homossexualidade e a
dificuldade de mulheres que sofrem estupro conseguirem
abortar foram indicadas como situacdes de desrespeito aos
direitos sexuais e reprodutivos de adolescentes e jovens.
Adolescentes e jovens, vivam com HIV ou ndo, tém o direito
de engravidar e ter filhos(as)!

A negociacdo do preservativo € um cuidado de si e
também com o(a) outro(a). Essa negociacdo passa por
questdes varias, com isso, adolescentes e jovens acabam
tendo seus direitos violados sem se darem conta.

Ha falta de distribuicdo de gel lubrificante em algumas
cidades.

Acessar insumos de prevencdo e reivindicar se eles ndo
estdo disponiveis, ter acesso a informacdo e ter uma vida
plena, prazerosa e saudavel sdo fundamentais para o exercicio
dos direitos sexuais e reprodutivos.

Adolescentes e jovens podem participar de espagos
politicos para reivindicar os seus direitos. Espa¢os como 0s
Conselhos de Juventude, de Salde, Educacdo, Assisténcia
social e outros. Nesse sentido, novas midias como facebook
e twitter podem ser utilizadas para campanhas e
reivindicag0es.

O Sistema Unico de Sadde foi construido por meio de muitas
lutas. O SUS s6 existe porque o povo lutou por ele. A
participagdo da sociedade civil e o controle social das
politicas publicas ¢ o que permite que os direitos sejam
garantidos.

As politicas voltadas a juventude ainda sdo muito frageis.
Ainda serd preciso lutar muito para que tais politicas sejam de
fato implementadas.

Adolescentes e jovens sdo o0 presente. O futuro ainda esta
distante e é necessario viver o momento atual. Todos(as) sao
importantes e sujeitos desta historia!
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A RNAJVHA foi inspiracdo para a formacdo de uma
Rede na Argentina e em toda a América Latina. O foco
esta nas necessidades que ndo estdo satisfeitas e pelo
ainda é preciso ser feito.

A RNAJVHA precisa acompanhar o0 que esta
acontecendo em outros paises e compartilhar/trocar
experiéncias.

A incidéncia local é fundamental, mas a incidéncia
internacional é igualmente importante.

As politicas global e nacional incidem diretamente no que
acontece no local.

Conhecer as legislacBes e as leis contribuem para o controle
social de politicas publicas.

Muitos dos documentos internacionais nédo s&o traduzidos,
0 que dificulta a apropriacdo destes conteudos.

Para participar ativamente do debate acerca de politicas
publicas ndo é necessario estar presente fisicamente.
Atualmente, as rede sociais sdo uma grande possibilidade de
acesso.

Para participar destes espagos é importante acompanhar com
um olhar histérico par a ver se o que foi decidido realmente
esté acontecendo.

A GYCA no Brasil é formada por jovens ativistas, tem 12
pontos focais regionais, que tem o trabalho de comunicar a
todos as informagfes internacionais. Estas pessoas sao
responsaveis por cumprir as tarefas que foram estabelecidas.
As reunibes sdo realizadas e nelas sdo estabelecidas as
prioridades. No Brasil ndo ha um projeto especifico, a
incidéncia acontece em espacos de participa¢do, como o V
Encontro.

A incidéncia politica é diferente para cada grupo (jovens,
mulheres), pois cada um possui suas especificidades.

Alguns jovens reclamaram que falta espaco  para
participacdo ativa e que falta, também, uma metodologia
que atenda as necessidades de adolescentes e jovens “que
estdo chegando” na militancia.

Muitos(as) adolescentes e jovens que estdo participando pela
primeira vez de um Encontro Nacional ficaram quietos
durante as plenarias, o que foi considerado natural, ja
que estes(as) estdo aprendendo e compreendendo este novo
espago.
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A participacdo das mulheres adolescentes e jovens ainda
¢ menor do que dos homens.

Nesse caso, foi indicada a necessidade de se pensar em agdes
para envolvé-las e empodera-las.

Em relacdo as escolas: Foi ressaltada a necessidade de
investimento em capacitagcdo/formagdo de profissionais da
educacdo, particularmente professores(as) para o acolhimento
das demandas e especificidades de adolescentes e jovens
vivendo com HIV/aids. Muitos(as) adolescentes e jovens
afastam-se da escola apds a descoberta do diagnostico, por
medo de sofrer discriminag&o.

Foi indicada a necessidade de desenvolver palestras nas
escolas com frequncias para refletir sobre a realidade de
adolescentes e jovens vivendo com HIV/aids.

A importancia da educagdo entre pares como estratégia
gque ajuda na aceitacdo de adolescentes e jovens vivendo
com HIV/aids nas escolas.

Foram questionados quais 0s motivos que dificultam a
implantacdo de politicas publicas voltadas a adolescentes e
jovens vivendo com HIV/aids dentro da rede publica de
ensino e a dificuldade de execucdo de projetos
educacionais que tratem das especificidades destes(as)
adolescentes e jovens.

O verdadeiro protagonismo precisa de planejamento e
parceria. Ndo adianta ter controle social se ndo tiver formas
para execucdo. E preciso que os(as) protagonistas tenham
acesso ha lugares certos, para que se possa construir.

Os(as) protagonistas juvenis  estdo  tendo muitas
dificuldades para exercer seu papel, ndo estdo tendo
autonomia para exercer seu protagonismo.

O Fundo Global sobre Malaria, Tuberculose e Aids foi
criado devido a falta de investimento na prevencdo. Ha
uma pagina eletrbnica onde as pessoas podem acessar
informacfes sobre o Fundo, que possui muitos recursos
financeiros.

O Brasil possui uma inciativa muito importante em relacéo ao
Fundo Global, pois exporta algumas medicagdes para
tratamento de DST.

E fundamental nomear um (a) jovem para compor o
Mecanismo Coordenador do Pais (MCP), integrante
estrutural do Fundo. Este (a) jovem tera como funcéo
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mostrar a realidade de adolescentes e jovens portadores
dessas doencas e pautar a necessidade de acBes para
estes(as) adolescentes e jovens.

Prevencdo posithiva ndo é somente tomar remédio e
fazer tratamento, vai além do que prevé a area biomédica
do tratamento para as pessoas que vivem com HIV/aids. Por
tras dos medicamentos existem pessoas com sentimentos,
dores, sofrimentos e isso precisa ser considerado para que a
adesdo seja feita.

Os (as) profissionais de salde precisam ter consciéncia da
subjetividade das pessoas que atendem e ndo apenas interagir
com a objetividade requerida pela area da biomedicina. E
preciso uma visao holistica sobre o humano (biopsicossocial).
A intervencdo da equipe multidisciplinar também foi foco
de muitos debates na oficina sobre prevengao posithiva.

Ha um conflito de valores, comportamentos e desafios quando
a equipe de saude “manda” e quer que os (as) adolescentes e
jovens “obede am” porque os protocolos clinicos assim
orientam.

Foram bastante discutidos a necessidade de se considerar
0s motivos que levam adolescentes e jovens a ndo tomarem
seus remédios. As razdes pelas quais estes (as) ndo tomam
seus medicamentos ndo sdo amparadas e ouvidas e ai um
conflito se estabelece.

A adeséo ao tratamento vem com o Sse amar, O querer viver,
perceber 0 quanto é importante para si e para os (as) outros
(as), perceber a singularidade e a complexidade de ser
humano.

E fundamental desconstruir e reconstruir os conceitos de
género e orientacdo sexual.

Na nossa sociedade, € muito dificil ser aceito (a) em
ambientes homofobicos (familias, religifes, escolas).

E importante refletir sobre sexualidade, género e
orientagdo sexual em espagos como escolas e servicos de
salde.

A internet e as redes sociais foram indicadas como meios de
comunicagdo e participagdo social estratégicos nos dias de
hoje. Tudo pode virar noticia!l Mas, é importante dar uma
“face humana” em todos estes espa os, pois isso que pode
fazer diferen a no que a midia quer divulgar. Por meio de
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midias como twitter, blogs, facebook, orkut, myspace é
possivel mostrar tamb m a “face humana”.

Na utilizacdo da internet e das midias sociais é necessario
dominar o portugués e escrever corretamente. Foi
aconselhado estudar portugués e desenvolver o héabito da
leitura para ajudar no dominio do nosso idioma.

E preciso estudar as nor mas que regulam o SUS para cobrar
do estado transparéncia e para exercer o controle social das
politicas publicas.

Uma estratégia para atrair reporteres e jornalistas: alinhar
as noticias a calendarios comemorativos (dia da mulher, dia
dos namorados, dia mundial de luta contra a aids etc.) ou de
um fato trazido pelo dia a dia (falta de medicamento, falta de
Kits nas farmécias etc.).

Youtube e twitter foram destacadas como melhores
ferramentas para divulgar noticias com impacto imediato e
por serem de acesso ‘“geral”, provocando divulgagdo e
disseminacéo imediata com bons resultados.

Para utilizacdo de tecnologias e de ferramentas de
comunicacdo foi indicada ainda a necessidade de ousar e
sair do tradicional para ndo cair no esquecimento e para
incorporar o recado que Se quer passar.

E preciso e necessario estar atentos (as) as novas formas de
midia e de comunicagdo. N&o tem mais volta! Contudo, €é
preciso saber se comunicar para que nao hajam interferéncias
ou mal entendidos no que se quer expor e/ou comunicar.
A importancia do dominio da linguagem é fundamental. Ter
uma linha de estratégias, principios, ética e objetivos claros é
fundamental para atingir bons resultados.

A principal questdo  relacionada a participacdo de
adolescentes e jovens na construcdo de politicas publicas
para juventude é a desconstruir a nocdo de "publico
alvo" e torna-lo "puablico participante™.

Deve-se reconhecer e valorizar a diversidade. N&o ha
“uma” juventude e sim “muitas” juventudes.

O discurso governamental em relacdo ao protagonismo
juvenil estd dado. O dificil é colocd-lo em préatica. Esse
discurso estd engessado, as agdes ndo viram pratica e, na
realidade, ndo existe o protagonismo.
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» Nem todos os(as) jovens tém acesso a educacdo, saude,
lazer, etc. O governo deveria garantir os direitos a todos(as)
0s(as) adolescentes e jovens.

> Se 0 (a) jovem é publico para 0 ECA, ele (a) tem prioridade
nas politicas publicas, deveria ter garantia de direitos e
deveria ser ouvido para construcdo de politicas publicas
para juventude.

» As politicas voltadas a adolescentes e jovens que vivem
com HIV ndo podem ser sé politicas de saide. O papel do
(@) jovem é cobrar e a RNAJVHA existe para que politicas
publicas déem certo e para que o (a) jovem tenha participacéo.

> O que da forca a um grupo é sempre a unido. E a
unido que faz a diferenca e da voz daogrupo. Quanto mais
unido e conectado 0 grupo estiver, mais vai conseguir
alcangar o que esta buscando.

» Todas as posicbes sdo dificeis: governo, organismos
internacionais, sociedade civil etc. O importante é saber
conversar e ouvir o0 outro. Se ndo se consegue isso, Nao se
avanga. Se as opiniGes ndo batem é preciso tentar o dialogo a
invés de partir para o conflito.

3. O QUE PODEMOS (E PRECISAMOS) FAZER?

» Refletir sobre como falar sobre aids com adolescentes e
jovens religiosos(as), uma vez que alguns deixaram de aderir
ao tratamento por motivos religiosos.

» Desenvolver estratégias de participacdo na construgdo e
no controle social de politicas publicas locais, regionais,
nacionais e estaduais.

» Demandar aos governos locais, estaduais e nacional maior
investimento em capacitacdo e formacdo continuada de
profissionais de educacdo e salde, pois ha muito desrespeito
aos direitos de adolescentes e jovens que vivem com HIV nos
servigos de saude e nas escolas.

> E preciso repensar as metodologias para a formag&o destes(as)
profissionais para que estas provoquem mudancas na pratica.

» Demandar, também, investimento na qualificacdo dos(as)
profissionais que atuam nas Casas de Apoio, pois a a
maioria das Casas nao possuem profissionais e sim
voluntérios.
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Provocar a articulagcdo e a parceria entre governo, casas de
apoio e empresas para promover o acesso de adolescentes e
jovens que vivem dessas casas a cursos de formacéo
profissional e a0 mercado de trabalho. As Casas podem, por
exemplo, ter convénio com instituices de
ensino/capacitacdo/profissionalizacdo, mas é mais efetivo
se houver uma parceria da RNAJVHA com uma instituico
do que se o(a) dirigente fizer essa parceria diretamente.
Provocar a articulacdo entre o Departamento de DST, Aids e
Hepatites Virais com a Area Técnica de Satde do Adolescente
e do Jovem, ambos do Ministério da Saide. Além disso,
demandar a articulagdo entre outros setores do governo,
ndo apenas do setor salde, que desenvolvem acdes voltadas a
adolescéncia e juventude.

Demandar do governo maior investimento nas estrutura das
casas de apoio que ja existem, além do monitoramento das
acOes desenvolvidas por estas.

Incentivar aos(as) adolescentes e jovens que moram em casas
de apoio a buscar atividades fora da casa como, por exemplo,
atividades desenvolvidas por ONGs.

No geral, o tempo destinado as discussdes teméticas foi
pouco.

A RNAJVHA deve pautar junto ao governo a necessidade
de haver mais campanhas de midia voltadas as demandas de
adolescentes e jovens que vivem com HIV.

Desenvolver acBes de formacdo de jovens
multiplicadores(as) para que estes(as) estejam qualificados(as)
para participar de espagos de formulacdo e construcdo de
politicas;

Esse ano havera um encontro com jovens que vivem
com HIV/aids para formalizar um plano de acdo com
representantes da América Latina. A RNAJVHA precisa
participar desse espaco e contribuir na luta junto a outros
paises da América Latina.

A RNAJVHA precisa desenvolver atividades dif erenciadas
para os(as) jovens que “estdo chegando” e os(as) que estdo
hd bastante tempo na militdncia, pois sdo entradas e
demandas diferenciadas.

E importante pensar em metodologias diferenciadas (como
as redes sociais, atividades culturais, teatro) para acessar
os(as) jovens que sdo novos(as) na RNAJVHA.
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Os Encontros Regionais devem preparar os(as) jovens, devem
ser espacos de formacao.

Foi sugerido que, nos préximos encontros, sejam pensadas em
atividades mais dindmicas e participativas e que hajam
momentos para apr esentacdo e integracdo de todos(as).

Foi sugerida a construcdo de um estatuto para a
RNAJVHA que oriente o trabalho realizado e contribua na
organizagao do grupo.

E importante pensar em estratégias para envolver as mulheres
adolescentes e jovens, pois a participacdo delas ainda é bem
menor do que a dos homens.

Provocar o fortalecimento e ampliacdo das a¢des do SPE junto
ao Ministério da Educacdo e ao Ministério da Salde, além de
UNESCO, UNICEF e UNFPA.

Discutir com o Ministério da Saude a necessidade de
investir em medicamentos que provoguem menos efeitos
colaterais, principalmente aqueles associados ao corpo, como
a lipodistrofia.

Desenvolver pesquisas sobre a vida e as especificidades
de adolescentes e jovens que vivem com HIV/aids.
Repudio ao ato governamental de deixar se subjugar aos
interesses religiosos no episddio do kit anti-homofobia.
Participar das conferéncias de salde e juventude que
acontecerdo  esse ano  levando  as demandas e
especificidades de adolescentes e jovens que vivem com
HIV/aids.

Deve-se reconhecer e valorizar a diversidade. N&o ha
“uma” juventude e sim “muitas” juventudes. Prestar
atencdo para as iniquidades no Brasil e nas especificidades
de jovens indigenas, travestis e transexuais, por exemplo.

Equipe de relatoria
Andrea Rossi
Andrea Ferrara
Beto Volpe
Carla Perdiz
Gleyson Oliveira
Jeane Félix
Nara Vieira
Regina Bueno
Sérgio Barbosa
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ESTRUTURA ORGANIZACIONAL DA RNAJVHA PARA O
BIENIO (2011-2013)

Principais discussoes:

» Foi ponderada a necessidade de explicar a missdo da
RNAJVHA para o grupo, pois havia jovens novos(as) no
grupo.

» Foi colocado que uma representacdo nacional mais presente
pode construir uma Rede mais democratica. Foi dito,
também, que uma Representacdo Nacional ndo trabalha
sozinha e que as decisGes serdo sempre tomadas de modo
colegiado.

» Em relacdo a estruturagdo da RNAJVHA foram feitas as
seguintes propostas:

» Que existissem 3 representantes regionais;

» Que as representacdes regionais tenham autonomia
dentro de suas bases, sem interferéncia da representacéo
nacional;

» Que os(as) 5 representantes regionais sejam repr
esentagdes nacionais da Rede.

» Que todas as vezes que alguém for representar a
Rede em algum espago, que se fale sobre os documentos
de referéncia e que se instrua essa pessoa para representar
a Rede.

» Houve troca de moderadores nesse momento em razdo de
que alguns (algumas) participantes ndo se sentiam
contemplados com o modo como os debates estavam sendo
feitos. No momento dessa troca, houve um tumulto com
alguns jovens que vieram a discutir dentro do momento
de escolha das representacdes. Logo apds o0s animos terem
acalmado, voltamos para as escolhas das representagdes,
usando o método de voto aberto,onde foi colocado que
os(as) jovens convivendo ndo poderiam votar.

» Primeiramente, foram tiradas duas propostas, antes das
escolhas das representacdes, para que, em seguida, se pudesse
tirar as representacfes. Desse modo, foram f eitas as seguintes
propostas:

» 1° Proposta: Que a representacdo Nacional ndo fosse
de apenas uma pessoa e sim com todos 0s(as)
representantes regionais.
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» 2° Proposta: Que a representagdo nacional fosse de
apenas uma pessoa, na mesma forma como estava
atualmente.

> Aberta a votagdo para as duas propostas, 38 votos a
favor e 26 votos contra venceu a segunda proposta, isto é,
apenas um representante nacional.

» Em seguida, partiu-se para a votacdo das representactes
regionais. O método de votacdo para essas escolhas foi a
mesma utilizada para a primeira votacdo (voto aberto e
jovens convivendo ndo poderiam votar).

> Regido Norte: 3 pessoas se candidataram e Eudes Sampaio
(Manaus-AM) foi eleito com maioria de votos. segue abaixo a
votacao:

» Eudes Sampaio/AM (11 votos) Eleito
» Hugo Soares/PA (05 votos)
» Efraim/AM (05 votos)
> Regido Centro-Oeste: ndo houve  votacdo, devido a
existéncia de apenas um candidato.

» Pedro Mazzote/DF Eleito

» Reqido Sul: duas pessoas de candidataram:
» Deivid/SC- 03 votos
» Kleber Fabio/PR- (08 votos) Eleito

> Reqido Nordeste: 3 pessoas de candidataram:
» Jadilson Silva/MA - (05 votos) Eleito
» Oséias/BA - 1 voto
» Ismael/BA-1 voto

» Representacdo Sudeste: No momento da eleicdo para
representacdo no Sudeste, houve uma pequena alteracdo
devido a candidatura do jovem Jeremias, pelo fato dele ndo
ser brasileiro, o que o impediu de participar do processo. Fora
ele, duas outr as pessoas se candidataram:

» Wallace/RJ - 03 votos
» Humberto/RJ - 09 votos Eleito

> Eleitos os representantes regionais, passou-se para a elei¢do
da representacdo nacional da RNAJVHA. Foram abertas as
inscrigdes para representacdo que teve apenas um candidato.

» José Rayan/AM (eleito com 45 votos)
» Abstencgdes: 21

Terminadas as eleicbes para as representacfes regionais e
nacional, foi 0 momento de votar e escolher os( as) representantes da
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RNAJVHA em outros espacos. Porém, alguns(algumas) jovens, quase
todos(as) do sudeste, insatisfeitos(as) com os resultados das
votagdes, retiraram-se da plenéria. Antes de dar segmento ao processo
de eleicGes, foi aberta mais uma votacdo. A pergunta era: as pessoas ja
eleitas poderiam ou ndo candidatar-se novamente e acumular outra
representacdo. Com 35 votos a favor e 4 abstengdes foi decidido
que os(as) eleitos poderiam acumular cargos. Desse modo, foram
definidas as seguintes representagdes:

» CAMS:Andréia Fernandes (RS), Suplente:Ricardo (PB)

» CANAIDS: Hugo Soares (PA), Suplente: Francisco Araljo
(PA)

» UNAIDS: Kleber Fabio (PR), Suplente: Well (PR)

» CONJUVE: Melany (PR), Rafaela (RJ)

» Articulagdo Brasil-Japdo - Otvio (PR)

Apo6s a escolha das representacBes, foi feita a escolha para
a cidade que sediard o préximo encontro nacional. Sendo eleita a
cidade de Brasilia, no Distrito Federal.






ANEXO 9 — Nota técnica n° 350/2009

MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE
DEPARTAMENTO DE DST, AIDS E HEPATITES VIRAIS
SAF SUL, TRECHO 02, BLOCO F, TORRE 1, EDIFICIO PREMIUM ,

SALA 12
70070-600 - Brasilia - DF
Tel. (61) 3306-7137 a 7139

NOTA TECNICA N° 350/2009/D-DST-AIDS-HV/SVS/MS

Assunto: Nota técnica sobre a criminalizacdo da transmissdo sexual do
HIV

1. O Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais vem a
publico manifestar a preocupagdo de que a criminalizacdo da
transmissdo sexual do HIV constitua um retrocesso na politica
brasileira de enfrentamento da epidemia da aids, podendo contribuir
para 0 aumento do estigma e preconceito.

2. O Programa das Nag6es Unidas para HIV/Aids (UNAIDS)
posicionou-se por meio de documento em que afirma que “ndo
existem dados que demonstrem que a aplicacdo generalizada da lei
criminal a transmissdo do HIV sirva para se fazer justica ou para
prevenir a transmissao’. O Brasil ratifica a posi¢do do UNAIDS.

1 Criminalization of HIV  Transmission. Policy  Brief, 2008.

http://data.unaids.org/pub/BaseDocument/2008/20080731_jc1513_policy_crimi
nalization_en.pdf.
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3. O UNAIDS afirmou, no relatério sobre a epidemia
mundial de aids, de 2009% que as novas infeccdes pelo HIV
reduziram 17% nos Gltimos oito anos. Os esfor¢os empreendidos pelo
acesso universal & prevencdo, tratamento, atencdo e apoio
relacionados ao virus da aids estdo tirando a resposta a epidemia do
isolamento. Desde 2001, ano que foi assinada a Declaracdo de
Compromisso das Nagfes Unidas sobre HIV//Aids, o numero de novas
infeccbes na Africa Sub-saariana diminuiu cerca de 15%, 0 que
representa aproximadamente 400 mil infeccdes a menos em 2008. Na
Asia oriental, as novas infeccdes pelo HIV diminuiram quase 25%
e na Asia meridional e sub-oriental 10% durante o0 mesmo periodo.

4. No Brasil, estima-se que 630 mil pessoas vivam hoje
com HIV. Destes, cerca de 250 mil ndo conhecem seu status
soroldgico. Diversas agdes no Sistema Unico de Salde estdo sendo
desenvolvidas para ampliacdo do acesso ao diagnostico da infeccdo pelo
HIV.

5. A presenca do virus da aids no organismo é detectavel com a
realizacdo de testes para o HIV, disponiveis no Sistema Unico de
Saude. Inegavelmente, houve um aprimora mento na sensibilidade
destes testes, contudo, deve-se considerar a existéncia da ‘janela
imunoldgica’ (intervalo entre a infecgdo e a deteccdo de anticorpos anti-
HIV no sangue) que, pode estender-se por mais de trinta dias, periodo
esse sendo esse periodo de alto risco de transmissibilidade.

6. Até o inicio de 1990, o diagnostico para aids era
considerado uma sentenca de morte. Com a introdugdo da terapia
antirretroviral de alta poténcia (TARV), aliada ao diagnostico
precoce e ao tratamento adequado, a aids tornou-se uma doenga tratavel
e com caracteristicas de cronicidade®. Atualmente cerca de 200 mil
pessoas estdo em uso de terapia anti-retroviral no pais. Estudo
recentemente realizado no Brasil* demonstra que o tempo de

? Situacéo da Epidemia da Aids, 2009. http://www.unaids.org

¥ RecomendagGes para terapia Antirretroviral em Adultos Infectados pelo
HIV,2008. Ministério da Saude, Brasil

* Guibu IA, Barros MBA, Cordeiro MRD et al. Estudo de Sobrevida de
Pacientes de Aids no Brasil, Fase | - 1998-1999 - Regido Sul e Sudeste. In
Boletim Epidemioldgico DST/AIDS, ano V, no 01 - 272 & 522 semanas
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sobrevida de pacientes diagnosticados com aids vem apresentando um
aumento substantivo.

7. As pessoas em uso de TARV tém o risco geral de
transmissdo do HIV reduzido em 92%. Estudo realizado no periodo
de um ano demonstrou que o risco de um individuo em tratamento
transmitir o HIV, em relagGes heterossexuais, é de 0,46 para cada 100
pessoas e, na auséncia de tratamento, é de 5,64, no mesmo periodo’.

8. No ambito da politica brasileira, a¢Bes de assisténcia e
prevencdo sdo integradas, e sendo a promocdo ao uso do preservativo
um dos métodos mais eficazes para a prevencdo da transmissdo do
HIV, constitui importante recomendacdo do Ministério da Saude para a
adogdo de préticas sexuais mais seguras. Para ampliar o acesso ao
preservativo, 0 governo brasileiro tem distribuido cerca de 500
milhGes de unidades por ano.

9. Segundo pesquisa do Ministério da Salde, 77% da
populacdo brasileira entre 15 e 64 anos é sexualmente ativa. Destas,
96% sabem que o preservativo é 0 método mais seguro para a prevengao
ao HIV. Entretanto, somente 20,6% fizeram uso regular do
preservativo em todas as relagbes sexuais, nos Ultimos 12 meses.

10. O Ministério da Salde tem trabalhado no
desenvolvimento de novas estratégias de intervencdo, focadas na co-
responsabilidade, na orientacdo e aconselhamento em salde sexual e
reprodutiva do casal, que visam ndo somente a prevencdo da
transmissdo do HIV, mas também, a prevencdo de outras doengas
sexualmente transmissiveis®.

11. Apesar dos avancos cientificos e da ampliacdo do
acesso a informacdo, prevencdo, diagndéstico e tratamento, e do fato
de todas as pessoas sexualmente ativas estarem potencialmente

epidemioldgicas — julho a dezembro de 2007 e 01* a 26% semanas
epidemioldgicas — janeiro a junho de 2008. Ministério da Salde. SVS. PN DST-
AIDS. ISSN 1517 1159.

® Attia S, Eggera M, Miller M et al., 2009. Sexual transmission of HIV
according to viral load and antiretroviral therapy: systematic review and
meta-analysis. AIDS, 23 (11): 1397-1404.

® Ministério da Satide. Prevencdo Posithiva. Brasilia, 2007.
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expostas ao HIV, independentemente de sexo, cor, orientagdo
sexual ou profissdo, a persisténcia do estigma e discriminacdo em
relacdo as pessoas que vivem com HIV constitui sério obstaculo ao
enfrentamento da epidemia.

12. Em 1996, a ONU adotou as “Diretrizes Internacionais
sobre HIV/aids e Direitos Humanos™’ (E/CN.4/1997/37) e afirmou
que “o respeito aos direitos humanos exige que as pessoas que
vivem com HIV/aids ndo estejam submetidas a penalizacdo ou
outras medidas coercitivas, unicamente com base em seu status
sorologico”.

13. O Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais,
fundamentado nos principios do sigilo, da confidencialidade e dos
direitos humanos, entende que processos que envolvam a
criminalizagdo da transmissdo sexual do HIV podem desencadear
decisBes e entendimentos generalizados, comprometendo a resposta a
epidemia.

Brasilia, 27 de novembro de 2009.

" International Guidelines on HIV/AIDS and Human Rights, 2006.
Consolidated Version. http://data.unaids.org/Publications/IRC-pub07/jc1252-
internguidelines_en.pdf



