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Desde sua reemergéncia em varias regides do mundo nas Gltimas deécadas do
século XX, associada a fatores sociais facilitadores da maior densidade do vetor (Aedes aeqypti)

e consequente dispersido pandémica dos diversos sorotipos do virus, a
dengue tem sido considerada a mais importante doenga transmitida por
mosquitos vetores no mundo. Mobilizam-se os organismos internacionais,
comoaOrganizagdo Mundial da Saude (OMS),aOrganizagao Pan-Americana
da Saude (Opas), e nacionais, Como 0s ministérios da Saide dos paises onde
a doenca tornou-se endémica, para definir diretrizes e politicas publicas
que induzam e subsidiem a¢des de prevengao e controle do agravo. Nos

documentos, a educagdo em saude é perifericamente mencionada como um

Para malor contextu slizacho da

dengue, ( onsulte o capitulo 1
Os capitulos 7¢ 9 fazem alusso
a0s sorotipos de dengue

0 capitulo 19 traz dis S50
detalhada sobre o6 principais
fatores oclais e politicos
implicados na producao/
reproducdo da doenca

dos componentes

das estratégias integradas de prevengio e controle da doenga, com poucas propostas
desenvolvidas e avaliadas. Ainda que 0 sucesso seja restrito aos resultados comprovados em
pesquisas circunscritas a localidades especificas, estas apresentam repercussio minima, ¢ o

aumento do conhecimento ndo tem impulsionado praticas preventivas.

N3o se pretende tragar aqui um panorama histérico da educagao em saude em dengue
(ja presente em revisdes de autores da area, alguns dos quais mencionados mais adiante),
nem abordar as origens da inclusdo do componente educativo na busca de controle da
doencga. Optou-se por um enfoque descritivo, critico e analitico sobre algumas das diretrizes
e propostas gerais dos documentos internacionais e nacionais que orientam as agoes de
educacio em sadde, seus pressupostos, politicas publicas geradas, e consequentes aplicagdes
no controle da dengue, focalizando especialmente o componente sdécio-historico da area e

sua repercussio nos diferentes contextos e na realidade ambiental.
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Essa abordagem requer uma breve descri¢ao dos desafios nesses contextos diversos,
como: na educacdo formal (destacando as escolas promotoras de saude) e ndo formal;' no
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS), no dmbito da ESTRATEGIA SAUDE DA FAMiLIA (ESF) e pela
acio dos AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE (ACS). Um contexto alternativo ¢ a educagao
permanente em saide de educadores e profissionais da saude. Educagao permanente em
saude é aqui considerada na concepgao discutida por Ceccim que a caracteriza como politica
publica, assim difundida pela Opas, aplicada ao desenvolvimento dos sistemas de saude,
organizagdes complexas nas quais “somente a aprendizagem significativa sera capaz da
adesio dos trabalhadores aos processos de mudanga no cotidiano” (Ceccim, 2005b: 161).

A educagio permanente abrange também as perspectivas da intersetorialidade,
necessaria e urgente, incluindo as novas tecnologias e abordagens dialdgicas e participativas.
Enfatizam-se a complexidade da cultura contemporanea, os direitos humanos € a formagao
cidad3, fundamentais na pauta de uma educagio em saide comprometida com a preven¢ao
de doencas negligenciadas, entre elas, a dengue, e com a promogao da satde. Promogao da
satide, por sua vez, é um termo que, segundo Buss (2002), pode ser caracterizado por dois
aspectos principais: uma vertente que consiste na transformagao do comportamento dos
individuos, no seio de suas familias ou no ambiente das comunidades em que se encontram,
concentrando-se nesse caso em atividades educativas focalizadas na possibilidade de
empoderar as pessoas para acdes em prol da salde; na sua vertente mais moderna, sao
também considerados os determinantes sociais da saide - produto de um amplo espectro de

fatores associados a qualidade de vida.

A Educacio em Sadde nos Documentos Internacionais e
Nacionais de Prevencao e Controle da Dengue

Nas tltimas décadas, em face da crescente ameaga da dengue, algumas diretrizes foram
tracadas por organismos internacionais como a OMS e a Opas, tendo por fim sua prevengao e
controle. Em 2012, a OMS publicou o documento intitulado Global Strategy for Dengue
Prevention and Control -2012-2020, fruto de um esforgo conjunto de um grupo de especialistas
e gestores de programas de controle da doenga no mundo (WHO, 2012). O documento ja

1 Segundo Gadotti (2005: 2),a educagio formal “tem objetivos claros e especificos e é representada principalmente
pelas escolas e universidades. Ela depende de uma diretriz educacional centralizada como o curriculo, com
estruturas hierarquicas e burocréticas, determinadas em nivel nacional, com érgios fiscalizadores dos
ministérios da educacio”. A educagio no formal tem sido definida em oposi¢do (negagdo) a educagio formal,
visdo questionada por Gadotti, que busca caracterizar a educag¢io nio formal “por aquilo que ela ¢, pela sua
especificidade e nio por sua oposigio a educagdo formal”. Citando Maria da Gléria Gohn, Gadotti (2005: 3)
vai designar a educacio nio formal como “um processo de formagao para a cidadania, de capacitagdo para o
trabalho, de organizagio comunitaria e de aprendizagem dos contetidos escolares em ambientes diferenciados.
Por isso ela também é muitas vezes associada 3 educagio popular e & educagdo comunitaria’, o que estd muito
presente no contexto dos estudos sobre dengue.
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aponta para o futuro ao incluir no tftulo o periodo de 2012 a 2020, admitindo a permanéncia
da doenca na’pfesente década, o que requer esforgos multi e transdiciplinares para enfrenta-la.
Em seu sumario, estdo os objetivos, metas, elementos técnicos e fatores necessarios para
a implementagdo dos processos de Prevencdo e controle. Embora a educagdo em saide
no esteja explicitamente mencionada no sumario, estio compreendidas a informagao, a
mobilizagdo social e a comunicagio entre os fatores relevantes para a estratégia no intuito de
alcangar resultados comportamentais, Portanto, a énfase é dada a processos de comunicagao:
destinados a obter resultados comportamentais que potencializem os programas de
prevengdo, reiterando as prescrigdes de décadas anteriores. Essa énfase no comportamento

vem sendo uma tdnica desde os documentos publicados pela OMS (WHO, 1999, 2006, 2009)
e Opas (PAHO, 2001; OPS, 2003) em anos anteriores, e tal orientagio

x . . prevengao da dengue.
educagdo com potencial de impacto na prevencao do agravo e na melhoria

das condigdes de vida. Tais acées deveriam ser incluidas de forma permanente e interativa
nos espagos formais e nao formais de ensino, nos servicos de satide e nas comunidades.

Discutem-se aqui os limites das abordagens de informag3o, educagio e comunicagao
(IEC) que tém sido desenvolvidas e suas implicagées em sucessivos fracassos no controle da
doenga, o que foi objeto de analises criticas relevantes (Claro, Tomassini & Rosa, 2004 Rangel,
2008).Questiona-seaindaadescontinuidade dasagées, concentradas em periodos epidémicos,
ndo alcang¢ando o necessario envolvimento individual e coletivo de pessoas e populagdes, o
que poderia gerar maior impacto no controle da doenga. Advogam-se pressupostos de uma
educagdo problematizadora, dialdgica, participativa e permanente, embasada na perspectiva
da pedagogia interacionista (Vygotsky, 1991, 2004), de metodologias desenvolvidas pelo
educador brasileiro Paulo Freire (2001, 2005), bem como dos fundamentos da aprendizagem
significativa (Novak & Gowing, 1996; Moreira, 1999,2011),brevemente apresentadas adiante.

Com foco no continente americano, em documentos anteriores da Opas, a educagio
em saude tem lugar entre as estratégias enunciadas nas resolugées de seu conselho diretivo,
entre as quais formulou-se a Estratégia de Gestdao Integrada para a Prevengio e o Controle
de Dengue (EGI), fundamentada em politicas de saide publica que defendem a integracio
multissetorial e interdisciplinar, com vistas a reduzir a morbimortalidade e a carga econdmica
geradas pela doenga. No ano 2001, a resolugdo CD43.R4 implementou os dez mandamentos
(o decélogo) da estratégia integrada, entre os quais, a educaciao em satde (OPS, 2001a).
Em 2003, a resolucio CD44.R9 estabelece como um dos itens do documento; “garantir a
Sustentabilidade da comunicagao social e da educagdo em saude, utilizando todas as formas

disponiveis, para alcancar mudangas de conduta que favorecam a eliminagiio dos criadouros
do vetor” (OPS, 2003: 2).

Ver capitulo 15 para uma
requer uma analise critica e proposicdes, a serem objeto de pesquisas ~ discussao conceitual sobre
. tos comportamentais
ndadas. aspec ortame
e apmﬁl : e de participagdo social nos
Observa-se, contudo, que poucaatenc¢ao é dadaaagdes continuasde ~ P'osrams de controle e
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enfatiza a sustentabilidade da comunicagjq
das parcerias para colocar em pratica um
¢do do vetor, 0 Ae. aegypti. Entre outrag
fundamental nas ag¢des de Prevencio
peragdo técnica entre paises, de

Como indica a citagdo anterior, a EGI
social e educagiio em saude, salientando o papel
sistema integrado de vigilancia e redugdo da popula
consideragdes, indica a comunidade como participante
e controle da doenca. Além de recomendar atividades de coc? !
criar grupos técnicos de dengue (GT-Dengue), de propor avallag:m.es P acity bt
nacionais de dengue, realca a importancia da formagéo dos pl'OflSSlOl'TaIS ~(Cac}i? y LI.I .mg)
por meio de reunides, cursos e workshops e o desenvolvimento e difusao de materiais de

e 5 agdo em saude.
informagio técnica e cientifica, de modo a fortalecer agdes de educag

Como parte da EGI foi proposto integrar a metodologia COMBI (sigla do inglés,
communication for behavioural impact, comunicagdo para impactar conduta) (WHO, 2903).
voltada para a prevengio da dengue. A metodologia COMBI ressalta a¢des sustentdveis,
com énfase no componente IEC (informagio-educagdo-comunicagdo), mobilizagdo social,
marketing, processos avaliados nio pela mudanga de conhecimento, mas de comportamento
(Lloyd, 2003). Trata-se de uma metodologia baseada em mais de meio século de experiéncias

peri6dicas dos programag

de educagdo em satde, em comunicagdo e em teorias de mudan¢a de comportamento
aplicadas a diversas doengas transmissiveis, com foco na prevencao. Dispde de um elenco de
alternativas de comunicacio e visa a estimular as populagdes a adotar de forma permanente
agdes de prevencao e controle, neste caso, da dengue. Seus alvos sio os individuos e a familia.
Sua meta principal é promover mudanga comportamental, ou seja, levar as pessoas a agirem
em prol da saide, desenvolvendo suas proprias solugdes. No que diz respeito a dengue, o guia
COMBI (OPS, 2003) contempla sugestdes de oficinas, cooperagao técnica e metodologias para
elaboragao, pela prépria comunidade, de planos e projetos. Além do guia, a Opas programou
em 2003 semindarios de treinamento em varios paises da América Latina e alguns estados

do Brasil tendo como resultado duas dezenas de planos COMBI, que testam alternativas e
prop6em ajustes em algumas regides.

Repercussées das resolugdes da Opas foram registradas em varios paises latinos
incluindo o Brasil, aqui traduzidas e adaptadas a realidade nacional. Um exemplo foi o
seminario internacional, ocorrido em junho de 2001, no qual foram avaliadas as diversas

e o experiéncias de controle no pais. Naquela oportunidade planejou-se
onsulte o capitulo ~ — -
e e a elaboragio de um Plano de Intensificacio das Ag¢des de Controle da

os diversos programas
relacionados ao controle

Dengue (PIACD), que teve como Pressupostos basicos a universalidade

: regional, si ici inui N ' .
g e gional, sincronicidade e continuidade das agoes. Sua operacionalizagdo
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de, no sexto componente do PNCD, a orientagio esta

licita no documento, ao indi o ‘
exp ' tar como principal objetivo *fomentar o desenvolvimento

ges educativas para a
deas P mudanga de COmportamento e a adogio de praticas para a

tencao do ambiente icili
manuteny domiciliar preservado da infestagio por Ae. aegypti, ohservadas

onalidade da doenga e : )
a saz §a € as realidades locais quanto aos principais criadouros” (Brasil,

2a: 9). A educagao em sai s 1 g _

200 | ) ) 19 - ude vem associada & comunicagio social e 8 mobilizagao, com
jetivo de envolver to f

o objet 0 0 pals em torno do controle da dengue, estimulando praticas

multiplas ejntegradas €a participagdo de instituigdes de ensino, pesquisa, saide e populagdo
na prevengdo e controle do agravo.

[niciativas que conjugam as politicas de governo e organizagbes nio governamentais
(ONGs) foram e tém sido implantadas, nacional e internacionalmente. Um exemplo é a Rede
Internacional de Ecoclubes (apoiada pela Opas), um espago social que permite intercimbio
de experiéncias e estimula os jovens a serem protagonistas da promogio de mudangas de
atitudes na populagio, atuando como mediadores do empoderamento (empowerment) da
comunidade para propostas de melhoria de vida para todos. A rede, desde 2001, fomentou
parcerias e convénios que deram espaco a agdes de controle da dengue, dois encontros
internacionais e distribuicio de materiais como videos, cartilhas e jogos sobre a endemia.
Incentivou-se também a participacio de jovens monitores da dengue dos ecoclubes nos
cursos virtuais promovidos pela Opas, um deles com apoio do Instituto Nacional de Higiene,
Epidemiologia y Microbiologia (INHEM) de Cuba, intitulado “Moradia e vetores: a casa livre

de dengue” (OPS, 2001b).

Reconhecendo o mérito de todo o esforgo realizado, ha muito por fazer, em vista dos
REVALENCIA e INCIDENCIA da dengue no mundo, e dos limites das praticas
mento. Como alertava Rangel em 2008, os modelos que
elados a praticas hegemodnicas seculares da saide

recentes dados de P
desenvolvidas e em desenvolvi
orientam as acdes ainda permanecem atr

piblica no Brasil e requerem ampla transformagao,
os modelos que subsidiam as praticas sao equivocados, a saber:

gue permanece campanhista, pontual e descontinuo; o modelo

0 que pouco avangou até os dias atuais.

Como denunciava a autora,
0 modelo de comunica¢ao,

explicativo de saide e doenga é restrito,
ainda higienista/campanhista, com terminologia associada a guerra, antigo e circunscrito a

ideia de agentes bioldgicos como inimigos a serem combatidos; o modelo de participagao

comunitaria regido pelo corte qutoritdrio, pois a
lada pelos agentes de saud
m, sio muitos 0S desafios, e para enfrenta-los Rangel (2008:

unicausal, focado no vetor; o modelo de prevengdo,

s familias sdo convocadas a colaborar na

; - o e - também submetidos a pressoes
inspecdo sanitdria, contro p e

treinamentos verticais. Assi
438-439) sugere que ha “necessida
em que se desenvolvem praticas de O

de de conhecer os movimentos sociais vivos nos territdrios

ntrole do dengue’, 0 que aqui reiteramos.
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Pressupostos da Educagao em Gatde e Sua Integragao nas
Estratégias de Prevengao € Controle da Dengue

A despeito da amplitude e atualidade do PNCD, em que sdo bem definidas as acges

e erem desenvolvi
e atribuicdes da Unido, estados e municipios no programa, a S s de

forma concomitante e integrada, 0s {ndices epidemioldgicos e surtog

{ insucesso da prevencio
gest3o em dengue no Brasil, recorrentes da doenga no pais apontam 0 ! oL Bt p 7 9~ €a
consulte o capitulo 18. situagdo do controle pretendido, aquem do almejado. Na educagio em

Consulte também o

satde, também submetida aos modelos anteriormente problematizados e

: igieni o campanhismo
capitulo 14, que trata da frequentemente atrelada a heranca do higienismo, d p e de

epidemiologia da dengue.

praticas verticalizadas, é preciso ainda avangar muito.

A maior parte dos estudos e revisdes na area indicam os equivocos; poucos sucessos
sdo relatados. Em lugar de analisar os aspectos criticos, aqui se buscara apontar para a
requerida transformagio de paradigmas necessarios para um processo educativo pautado
pela dialogia, participacio e contextualizado na realidade, visando ao protagonismo das
pessoas. Em publicacdes anteriores relata-se a hegemonia dos modelos tradicionais, com
predominio de enfoque puramente informativo, que nao se configuram como estratégias
eficientes para que as populages incorporem com autonomia praticas preventivas em seu
cotidiano (Chiaravalloti Neto, Moraes & Fernandes, 1998; Brassolatti & Andrade, 2002; Tauil,
2002: Barreto & Teixeira, 2008; Einsfeld, Proenca & Dal-Farra, 2009; Jardim et al., 2009).

Espera-se que a educagio em satide, ao ser consideradaum dos elementos de um programa
de controle de doenga, paute-se ha potencializagao da autonomia das pessoas, na orientagao para
a sua capacidade de dialogar, interagir e participar voluntariamente de processos individuais e
coletivos que promovam a saude. Tal perspectiva de autonomia encontra respaldo na pedagogia
interacionista (Vygotsky, 1991, 2004) e na pedagogia da autonomia proposta por Freire (2011).
Vygotsky (2004: 63), em seus estudos com criangas, explicita que “ndo se pode educar o outro.
E impossivel exercer influéncia imediata e provocar mudang¢as no organismo alheio, é possivel
apenas a propria pessoa educar-se”. Do mesmo modo, Freire (2011: 78) assim se posiciona:

Ninguém pode conhecer por mim, assim como ndo posso conhecer pelo aluno. O que
posso, e o que devo fazer ¢, na perspectiva progressista em que me acho, ao ensinar-lhe
certo conteudo, desafia-lo a que se va percebendo na e pela prépria pratica, sujeito capaz
de saber. Meu papel de professor progressista ndo é apenas o de ensinar matematica ou
biologia, mas sim, tratando a tematica que é, de um lado objeto de meu ensino, de outro,

da aprendizagem do aluno, ajuda-lo a reconhecer-se como arquiteto de sua propria
pratica cognoscitiva.

Freire contrapdeaconcepgdomonoldgicaetransmissivadaeducagio 3 promogdo deuma
pedagogiadialogica, na qualaaprendizagem é percebida comoum processo bilateral,emquesé



criou um : o
omocio g movimento pedagdgico interdisciplinar que
ao :
do ¢ y € uma aprendizagem global, nio fragmentada,
conheci
€Cimento e a transformacio social. Um tema

deri '
hecimento ou para as palavr var diversos recortes, para cada uma das areas do
cor as geradoras. Portanto, um tnico tema gerador geral dara

i a varias palavras .
origem P geradoras que deverio estar ligadas a ele em virtude da relagao

capaZ de proporcionar a integracio
geradOf pode ser geral, e dele podem

1] que as sustenta. A :

social 4 P dengue pode configurar-se excelente tema gerador nos espagos de
] romo &

saudeee ¢ao, p ver reflexdes que transcendem o processo satide-doenga e implicam

oes dos :
trarllsformijlg modos d.e-vwer € morar, bem como estimular movimentos promotores de
maior equidade e responsabilidade social,

As 1d?1as de Fl‘?ll‘e tiveram repercussao no Brasil, mas nio lograram maior impacto nas
escolas, pois foram silenciadas pela ditadura militar, e seu autor foi um dos exilados politicos
na ocasido. Coube aos movimentos de educagdo popular integrar a pedagogia de Freire na
4rea da saude. Isso aconteceu, como bem descrito por Oliveira (2008), ao coincidir com as
diretrizes de participagdo comunitaria na busca de solucdes para os problemas vividos por
populagdes mais submetidas as desigualdades determinantes de doengas e caréncias diversas.

A educacio popular tem como um de seus pilares a relagdo dialégica, por meio da qual
sio conhecidos e respeitados os valores, experiéncias, crengas e cultura locais. No entanto,
alguns autores (Vasconcelos, 1998; Valla, 1999) descrevem a dificuldade dos profissionais da
saide em compreender como pensam e agem as pessoas das classes populares. O principio
do didlogo é a orientacdo fundamental para aproximagio e acao participativa na busca de
solucdes nesse contexto (Alves, 2005). O dialogo da lugar ao encontro horizontal entre a
populagio, profissionais da satde e educadores que, por essa via, refletem e problematizam
sua realidade, construindo alternativas partilhadas por um ideal comum (Nascimento, 2003).

A construgio compartilhada de conhecimento, na qual o sabertécnico e cientificointerage
com o popular, de forma respeitosa (Oliveira, 1998; Gazzinelli et al., 2005), pode promover a

consciéncia critica das comunidades sobre a realidade vivida e seus determinantes. Com isso,
a autonomia e para o empoderamento de

romocdo da saide (Laverack, 2001) e da

é possivel encaminhar-se para o desenvolvimento d
decisdes e agdes individuais e coletivas em prol dap

busca por direitos sociais e politicos queé expressam d
m a educagao em satide comprometida nao apenas com o

emandas legitimas.

Essas premissas que embasa
controle de doengas, mas com a tran
retroceder, descritos por Alvim e Fer
Permanentes de formagao dos profissionais,

sformacgao social, sio movimentos que podem avangar e
reira (2007) como uma espiral, que requerem processos
sensibilidade para considerar os contextos
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5 erante as especificid
diversos em que atuam e problematizar sempre suas acoes p P ades

. nizacao.
culturais dos grupos sociais em sua complexa organizag

A educagio em saude aqui entendida como dialogo pa’rti‘:ipatwqe Cl:lt_lco’ deve es.tar
o A s nde Contudo, é na atengdo basica e no ensing
presente em todos os niveis de assisténcia a sau 1 de mobilizar a formacs
fundamental que os processos educativos tém um grande ?otenaa R _ .agao
de pessoas autdnomas e participativas e a promogdo da satide, associada azresponsablhdade
social e ecolégica, enraizando o ideal de “saude para todos” (health for all). Ness~e contexto, a
aprendizagem significativa (Novak & Gowing, 1996; Moreira, 1999, 2011) propde pr.ocessos
educativos quetenhamsignificado paraavidados aprendizescombaseemseus contllec1mentos
prévios. Moreira (2012: 16) vai além ao propor a “aprendizagem significativa critica’, como
uma “atividade subversiva”. Como explica, “a subversao a qual me refiro &, sobretudo, uma
postura critica, como estratégia de sobrevivéncia na sociedade contempordnea”. E alerta para
a distincia que ainda permanece entre o discurso educacional e a pratica educativa que nio
é capaz de fomentar o “aprender a aprender”, processo que pode permitir “a pessoa lidar
frutiferamente com a mudanga, e sobreviver” (Moreira, 2012: 15, tradugdo nossa). E a saude
na escola pode-se tornar um tema a ser potencializado por essa perspectiva.

Em relagdo as premissas do SUS, a integralidade objetiva assegurar o cuidado individual
e coletivo, considerando o usudrio como sujeito histdrico, social e politico, em seu contexto
familiar, meio ambiente e sociedade em que vive (Teixeira, Paim & Vilaboas, 1998). Destacam-
se aqui a Estratégia Saude da Familia (ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios da Saude
(Pacs) e, na drea educativa, as escolas do ensino basico como espagos que poderiam estar
comprometidos com a integralidade e promogao da saide (Alves, 2005; Besen et al., 2007),

sendo prioritarios para o exercicio da educagao em saude integrada a prevencao e ao controle
da dengue, o que sera melhor discutido a seguir.

Dificuldades e Desafios da Educa¢io em Saude no Controle
da Dengue em Contextos Diversos

A educagao em saude e a dengue no SUS: o papel da ESF e dos ACS

0 SUS € um dos pilares do PNCD, e o quarto componente do programa estabelece a
funcao da atengao basica nas agdes de prevencio e controle da dengue, sob responsabilidade
da ESF e do Pacs. A eles cabe a fungio de “promover mudangas de habito da comunidade que
contribuam para manter o ambiente doméstico livre dg Aedes aegypti” (Brasil, 2002a: 8).
Aeducagdaoemsaude éfundamental, tantona Capacitacio dos ACS para‘“aumentara s;:nsibilidade

do sistema de vigilancia por meio da notificacio imediata da ocorréncia de casos” tanto quanto

na ESF “para realizar o diagnéstico oportuno e o tratamento adequad
)

das formas graves €
2
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dos ACS (descritas pela portaria MS .
educativas, como informar, orientarne: ‘:)‘:ocrlne 3Jan. 2002) para promover e realizar atividades
. n OVer reunides co ; -y
articipar de agdes de . m a comunidade para mobiliza-
]erirz acompanhad:s pela n:::Ve'n(.;ao € controle. Contudo, tantas atribuigdes nem sempre
dagogicas de apoio (Armind Ssa-m-a formacao e treinamento prético, nem pelas tecnologias
peda® 0, Diniz & Schall, 2011; Assis, Pimenta & Schall, 2013a).

(Brasil, 2002a: 8). No Programa Nacional
verbos que denotam a responsabilidade

Quanto a ESF sua formulagdo

|trapassar a compreensdo da d fao rompe com o modelo biomédico hegemonico, 20
u e e it e @ v a eter.mmagﬁo biomédica das doengas e levar em conta as
C(;n liivas b rosno l'e;i_ll' ade cotidiana das pessoas (Costa et al, 2009). As atividades
€ uca. d dp 2sa _1 idade das equipes precisam estimular a participagao popular,
respeitando o T'no @ de V.ld.a das pessoas a que se destinam (Oliveira, 2008). Malfitano €
Lopes (2009) situam as atividades educativas da ESF no 4mbito da educagdo nao formal, pois
as unidades basicas de satide caracterizam-se como espagos privilegiados para a construgao
de acdes voltadas para a educagdo popular.

AindaqueaESFtenhacomoatribuigdorealizaragoes educativas e mobilizagdosocial para
aprevencao e controle da dengue, as préticas desenvolvidas ndo tém controlado a ocorréncia

da doenca. Alguns estudos tém investigado as representagdes sociais de profissionais dessas

equipes de modo a contribuir para maior compreensdo das falhas e sugerir melhorias. Por

exemplo, Reis, Andrade e Cunha (2013), estudando as representagoes de profissionais da ESF
de Dourados/MS, concluem que eles conferem a populagao grande parte da responsabilidade
pela ocorréncia da dengue. Contudo, os mesmos profissionais também reconhecem que a
falta de estrutura e de organizagao dos servigos comprometem o atendimento de qualidade e

avaliam que ha poucos recursos para estimular as mudangas de comportamento necessarias
eforgam a necessidade de considerar os discursos

ermanente para esses profissionais e desenvolver
o da dengue, demandando ainda mudangas nos

a prevengdo e ao controle. Os autores r

para planejar os processos de educagio p

metodologias de maior impacto no context

niveis decisérios da gestao.

Também Sales, ao analisa
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ades, como “ac0es
atégias autoritarias
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panhas sanitarias; os profissionais
ainda predomina o saber técnico sobre o usuario” (Sales,
ole da dengu€ depende essencialmente da integracao
os quais compartilham o poderea responsabilidade

ndo ouvem a populagao € vice-versa;
2008: 175). Assim, refor¢a que 0 contr
noe profissionals,

éntre populagdo, gover -
¢do de sud cidadania.

Pelo processo de constru
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Iniciativas de pesquisadores em niveis locais, ainda que dem plicacao dos
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estudos em realidades diversas, denotam O potenc 1
do ensino basico € exemp ili
utivas e bhem-sucedidas, beneficiando e ampliando

sores e estudantes, COM repercussao nas

| das ag¢des intersetoriais, em que 3

da possibilidade de planej
cooperagao entre os ACS e escolas odap planejare

realizar atividades conjuntas mais constr
a motivacio dos profissionais da saude, profes
familias dos alunos.

Silva, Martins e Schall (2013), ao analisa
de endemias e a escola em areas favoraveis a reprodug

apontam o potencial de tais praticas cooperativas, que viabili
observou-se uma mudanga na postura

rem o processo de cooperagao entre os agentes
50 do vetor da dengue, em domicilios,
zam a intersetorialidade ng

prevenc¢io da dengue. Como descrevem os autores, e
dos agentes participantes do projeto, por meio do resgate da dimensao dialdgica desses
profissionais e do rompimento com a perspectiva restrita a vigilancia e transmissdo vertical
de informagdes. Seus depoimentos revelam como a parceria com 0s pesquisadores e o uso
de um roteiro para realizar a visita domiciliar (checklist) os levou a prestar mais atenc¢ao aos
diversos tipos de recipientes de risco para a reproducdo do vetor, bem como a exercer maior
vigilancia sobre aspectos como cobertura de caixa d’agua, condi¢des das calhas e tonéis,
assim como na mediagio de participagio ativa dos moradores. A atividade tornou-se menos
mecanica e a comunicacio com os moradores melhorou, o que resultou na diminui¢do de
recipientes nas visitas subsequentes a primeira, embora ainda seja necessario um esforgo
continuo para reduzir o risco em sua totalidade. Depreende dessa experiéncia o alerta paraa
necessidade de educagao permanente dos agentes, um processo que supere apenas a teoria e
inclua praticas como as desenvolvidas no estudo referido.

O trabalho de Maciel e colaboradores (2010) é outro exemplo de a¢do integrada
intersetorial entre os servigos de satide e a escola, um estudo interdisciplinar em que a escola
é favorecida por atividades de promoc¢ao da salde, caracterizando-se como espac¢o de atengao
basica e participagado de profissionais da saude. Por sua vez, Chiaravalloti Neto e colaboradores
(2006) analisaram as agdes do entdo PROGRAMA SAUDE pA FAMiLIA (PSF) em integragao com
o PNCD na cidade de Sao José do Rio Preto/SP e compararam com outra area onde nio houve
a integragdo. Na drea em que os profissionais da satde do PSF atuaram em conjunto com 0s
agentes de controle de vetores, comunicando-se com os moradores e levando-os a realizar
praticas preventivas, observaram-se aumento significativo de conhecimento e diminuigao de
recipientes de risco de proliferagio do mosquito. Houve maior envolvimento da comunidade,
indicando que esforgos conjuntos resultam em maior efetividade no controle do agravo.

Embora sejam estudos circunscritos, denotam o potencial de agdes educativas bem

planejadas, as quais podem ser efetivas para a prevencio e controle da doenca. A educagio
permanente dos profissionais, em ambito nacional, com forma

N _ ¢ao de ACS multiplicadores’
(pessoas-chave que vao motivar os colegas de equipe) para de

senvolver atitudes e praticas

3 Sobre caracteristicas e competéncias dos multiplicadores consulte Alve (2005)
) S :
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b preciso au.ntar. 4inda para além das praticas educativas, analisando a qualidade
dos materais '""?”ﬁatllVOS/educativos destinados a esses profissionais para auxiliar suas
agoes € para distribuir a populagdo. Alguns estudos tém dedicado atencio a tais publicagoes,
evidenciando diversos equivocos, exemplificados a seguir. Armindo, Diniz e Schall (2011),
bem como Assis, Schall e Pimenta (2013c) examinaram o conteddo e os discursos de materiais
educativos impressos sobre dengue, em circulagao em municipios de Minas Gerais e do Rio
de Janeiro. Os autores constataram que a linguagem e as imagens utilizadas refletiam a forma
como a comunicagao e a educacdo em saude se estabelecem nas campanhas de prevengao
da doenga. As mensagens estao baseadas em pedagogia de transmissao, com prescrigoes e
recomendagoes verticalizadas, que nao valorizam o dialogo, a liberdade nem a autonomia
dos leitores, resultando em baixo interesse e impacto minimo na populacgao. As imagens
30 comumente de cunho sensacionalista e exageradas ou apelam para o grotesco, de modo
que nao auxiham a compreensao adequada da doenca, de seus aspectos de transmissao, de
prevengao e de controle (Pimenta, Leandro & Schall, 2007; Assis, Schall & Pimenta, 2013c).

Como afirmam Silva, Mariano e Scopel (2008: 1.165). a comunicagio verticalizada pode
dificultar que a populagao se identifique “como parte da realidade que se quer transformar,
como sujeitos ativos que constroem suas vidas em um contexto sociocultural, permeado por
expectativas, valores, crengas € habitos proprios”. Tambem Oliveira e colaboradores (2007)

lembram que, ao se elaborar ¢ utilizar materiais Impressos, € preciso considerar tanto o

ponto de vista dos produtores quanto 0 dos profissionais e da populagao. Sao grandes os
petidamente publicados e distribuidos, mas ha pouca

gastos publicos com os impressos re
a investimento em sua qualidade para que de

avaliagiao de sua repercussao, 0 qQue€ demand
fato sejam aliados relevantes para 0 SUcesso do PNCD.

A prevencio da dengue no ensino formal e ndo formal
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cujos conhecimentos serdo um arcabougo para a vida, e pelo poder de multiplicar os saberes
e influenciar as familias e comunidades. Assim, esse segmento sera o foco principal do texto,
sem, contudo, ignorar a importancia da formagdo de profissionais da saude e professores
(na graduagio) e de pesquisadores (na pos-graduagdo), pelo potencial de gerar novos
conhecimentos e inovacdes que podem repercutir na prevengao e controle de doengas, entre
elas, a dengue.

No Brasil, 0 movimento da satide como um direito de todos e um dever do Estado é
recente: foi legitimado na Constituigdo Nacional promulgada em 1988. Também na area da
educacio, s6 em 1971 a tematica da satde foi introduzida formalmente pela lei n. 5.692,
que tornou obrigatéria a inclusdo de Programas de Satide nos curriculos escolares, com o
objetivo de “levar a crianga e o adolescente ao desenvolvimento de habitos saudaveis quanto
a higiene pessoal, alimentagdo, pratica desportiva, ao trabalho e ao lazer, permitindo-lhes
a sua utilizacio imediata no sentido de preservar a satide pessoal e a dos outros” (Brasil,
1998: 258). Em documento de 1977, o Conselho Federal de Educagao propde que os
Programas de Saude ndo devem se constituir em disciplina, mas em um fundamento do
processo formativo, correlacionado aos demais contetidos curriculares, especialmente
ciéncias, estudos sociais e educagao fisica.

Vinte anos mais tarde, com a publicagio dos Pardmetros Curriculares Nacionais (Brasil,
1998), a sadde é incluida como tema transversal, mas, ainda hoje, sua abordagem esta
prioritariamente atrelada as ciéncias naturais, e os livros didaticos continuam apresentando
os contetidos de saude centrados na transmissdo de informagdes sobre como as pessoas
adoecem, os ciclos das doengas, os seus sintomas e as formas de profilaxia, distante das
situacbes concretas da vida cotidiana dos alunos. A énfase biomédica e ainda perpassada
por incorregdes cientificas é questionada nas publicagdes de Mohr e Schall (1992), Mohr
(2002), Schall (2009) e Assis, Pimenta e Schall (2013a). Nesta ultima, as autoras apresentam
uma anilise do conteddo sobre dengue nos livros didaticos de ciéncias e biologia, indicados
pelos Programa Nacional do Livro Didatico para o Ensino Médio (PNLEM) (Brasil, 2008)
e Programa Nacional do Livro Didatico (PNLD) (Brasil, 2007, 2010a). O tema sé esteve
presente em quarenta livros didaticos dos 114 indicados. A analise indicou erros conceituais,
emprego de ilustragdes inadequadas e falta de contextualizagdo sociocultural do conteudo.

Incorregdes 3 parte, a relagdo com o cotidiano dos alunos e a determinagéo social da doenga
nio sdo discutidos.

Considerando a variabilidade dos ambientes em que a doenga é endémica no Brasil,
seria relevante que os livros ampliassem tal informagao, incluindo mapas de sua distribui¢do
e a diversidade de locais de risco de transmissdo. Textos que estimulassem a discussao
sobre a responsabilidade individual e coletiva no controle da endemia e sobre os direitos
do cidadio aos servigos publicos como 4gua encanada, saneamento e moradias adequadas
poderiam complementar as informagées técnico-cientificas. Contudo, a literatura demonstra
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A educagdo em satde pode ser responsabilidade da familia, dos servigos de satide, mas
a escola permanece como institui¢do que pode se constituir em espago genuino de promogao
da qualidade de vida, e construir condigdes para que seus alunos se instrumentalizem
para a interven¢do individual e coletiva sobre os condicionantes do processo saude-
doenca. O professor pode ser o motivador para apresentar questoes que tenham sentido na
realidade dos estudantes, buscar informagdes e ir além do livro didatico, ao eleger materiais
complementares e problematizar os temas por meio de estratégias pedagogicas diversas,
priorizando os valores e aquisigdo de habitos e atitudes como dimensdes fundamentais.
gbgico sobre saude pode garantir aos estudantes da educacao basica que
ireito a alimentagio, habitagdo adequada, acesso aagualimpa, aos
ucagio em todos os niveis. Uma discussdo mais ampliada
como sobre a responsabilidade social de cada
sobre a complexidade da problematica.
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Com alunos das séries i har a dengue como tema gerador,

que tenha sentido para a localidad
desenvolvido na perspectiva da escola pron
Massara, 2006). Tal abordagem almeja estl
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construciio de ambientes favoraveis a saide. Ambientes que podem ser alcangados por meio
da elaboragdo e execugdo de um projeto participativo e integrador de todos os atores da
escola, que permita realizar um diagnéstico das necessidades, identificar as prioridades e
as estratégias que viabilizem agdes locais participativas (Brasil, 2002b). Em se tratando de
dengue, utilizar mostras cientificas, entrelagar os livros paradidaticos, literarios e recursos
ludicos como o teatro de fantoches, videos, jogos, tematiza a doenga e permite abordar sua
determinagio social e cultural, construindo o conhecimento cientifico integrado as reflexGes

sobre a sociedade e a vida.

Sugere-se 0 uso de uma diversidade de abordagens metodolégicas (dentre as
mencionadas no texto) e a valorizacao da proje¢io social do processo de ensino-aprendizagem
na familia e na comunidade, por meio de alternativas de divulgagdo e integra¢do desses atores
no processo. Os alunos, ao produzirem esquetes teatrais, cartazes e demonstragdes em uma
feira de ciéncias organizada por eles, em parceria com os professores, podem configurar-
se como protagonistas na discussdo da saide com a familia e a comunidade. Promovem a
divulgacao e ampliagdo do saber, analisando e refletindo suas percep¢des sobre o tema, assim
como a forma de resolver os problemas de sua realidade, e potencialmente mobilizam todos
para a sua transformagcio. Ao trabalhar o tema de forma transversal, ha real oportunidade
de integracdo de conhecimentos de outras disciplinas, como lingua portuguesa, matematica,
ciéncias naturais, histéria, geografia etc, o que amplia a compreensdo do problema e
encaminha proposigdes para questdes da sua propria realidade.

Alguns estudos realizados em ambiente escolar sdo relevantes para demonstrar
estratégias inovadoras para a abordagem de doengas relacionadas a vetores, bem como sua
prevencao. Os trabalhos de Regis e colaboradores (1996) e Madeira e colaboradores (2002)
estdo fundamentados em aspectos que justificam a importancia do espaco escolar, pois se trata
de local que permite: reunir representantes de familias de determinada localidade; abordar um
tema presente na comunidade; oferecer subsidios para que os alunos possam construir atitudes
condizentes com a preservagao da saude individual e coletiva; distribuir os alunos em classes
e séries, respeitando as diferentes idades e os variados niveis de desenvolvimento cognitivo, o
que favorece um ensino realizado em diversos graus de complexidade. Sua relevincia é maior ao
integrar um grupo, composto por alunos e professores, que permanecem juntos ao longo do ano,
fundamental para a manutengio das acoes, de modo que se facam constantes, e ndo pontuais.
Os autores enfatizaram que os aspectos envolvidos no agravo podem ser abordados de forma
interdisciplinar, havendo ainda a oportunidade de que o tema seja incorporado ao conteudo
programatico de algumas disciplinas. Assim, o espago escolar, ao agregar representantes
da comunidade, aproxima-se da sociedade, participando dos seus problemas e oferecendo
informagdes sobre aspectos da doenca de forma disciplinar e interdisciplinar.

Quanto ao potencial de contribuicio para a prevengao da dengue, Madeira e
colaboradores (2002) analisaram os conhecimentos e a adesdo as medidas de prevengio
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gias conjuntas, o que foi mostrado no trabalho de
rsetorialidade deve representar um espac
ruturagdo de novas linguagens, de novag
njo se encontram estabelecidos oy
capode contribuir, desenvolvendo
om os setores envolvidos,

e e potencializar estraté
2013b). Assim, a inte
r e de poder, de est

da educagdo e da saud
Assis, Pimenta e Schall (

de compartilhamento de sabe
praticas e de novos conceitos e qué, atualmente,

‘s g - - ientifi
suficientemente experimentados. Eaquia comunidadecien

i - ‘ iy q0ecC
€ experlmentando estratégias em integl agdo coma populaca
r integracéo de espagos formais e nao formais, como museus de

projetos de ciéncias €m todas as escolas, métodos mais
sino transmissivo, qué pode ter o seu lugar se for de
praticas e projetos participativos e reflexdes
julgar e se tornar um aprendiz

E preciso também maio
ciéncias, bibliotecas mais atraentes,
dindmicos e participativos. Superar o en
boa qualidade, mas deve ser enriquecido por
que estimulem o estudante a argumentar, dialo

autdnomo, como bem argumentado por Freire (2011).
s estudantes a diversidade de recursos pedagégicos

¢cdo, a internet, 0s videos, filmes, teatro, jogos,
m o dialogo, a argumentagao e a reflexao,
o afirmado anteriormente, o livro
o a seu aperfeicoamento

gar, exigir,

E importante ampliar o acesso do
hoje disponiveis, o vasto mundo da informa
oficinas dindmicas e participativas que permita
associados a construgdo do conhecimento cientifico. Com
didatico nio é suficiente. H4 politicas pablicas em exercicio visand
continuo, mas, ainda que alcancem boa qualidade, o estudante poderia ser exposto a maior
diversidade de recursos, potencializando as atividades extracurriculares.

Os centros e museus de ciéncia poderiam complementar o ensino formal e promover
exposicdes itinerantes em eventos consolidados (comoa reunido anual daSociedade Brasileira
para o Progresso da Ciéncia - SBPC; a reunido anual da Sociedade Brasileira de Medicina
Tropical) que percorrem o pais; incluir em suas paginas da web e blogs propostas praticas
que levem os estudantes e professores a praticas preventivas em suas escolas e comunidades

A par da riqueza de possibilidades, sdo numerosas as limita¢6es observadas no cotidiano
da grande maioria de escolas publicas (e, mesmo, de muitas particulares), que carecem de
investimento na fm:macéo geral e permanente do professor, o qual precisa ser valorizado e mais
be’m remunerado. E necessario também que ele possa encontrar nas escolas uma infraestrutura
minima de trabalho, como laboratérios e internet, além dos recursos tradicionais

Valeressalta i Anci .
s b raquiarelevanciadaaprendizagem visual e pratica que ampliaa construgdo
nheci ica 3 i ;
f cimento aplicavel a realidade, a realizacio de projetos de pesquisa que retinam
rofessores e :
p alunos em temas da realidade e promovam mudancas locais. Dest bre
esse aspecto, o estimulo a participaci - - Destaca-se, sObr
) pacdo em olimpiada ;
. . S, como a Olimpf ilei ]
e Meio Ambiente (OBSMA)® _ , mpiada Brasileira de Saude
que premia trabalho ioinai
§ originais sob i 5
podem gerar novas oportunida : rEDS temas, Guitrasifovaces
integrando escolas aSqu i ges' ot um projeto de um observatério nacional da dengue
) ais podem ser prot '
agonistas no maneij ;
n z - .
ejo de inserviveis, muitos deles

> O enderego web oficial da OBMSA é <www.ol

olimpiada: . . impiada.fi
mpiada: <http://coloquioufmg2012 blogspot piada.fiocruz.br>, Para consultar uma breve andlise da

com.b 3
l'/2012/10/anallse—da-5—edicao-cla-olimpiada.html>.



etores da dengue, e na reorganizagio das
vados a refletir sobre seu territorio, indo
S ambientes saudaveis (ver boxe ao fim do

moradias dos estudantes, que podem ser ificents
da casa 4 rua, ao bairro, a cidade Para promover g
capitulo para exemplos de experiéncias exitosas)

iderando seu ' =

1320;25:;5 e dlzosz:‘j:l;a educagio emsatide poderiaestar presente ndo apenas nas
escotes . ) 4, nas salas de espera, no acolhimento e no encontro entre
usudrio profissional, nos quais as priticas pedagdgicas comunicativas constroem a vontade
coletiva, motivam a participacio, suscitam novas subjetividades nas pessoas em relagao a sua
satide, a doenga e aos servigos de saude (Brasil, 2010b). Poderia também estar mais presente
nos cursos de graduagao, incluida na formagio dos profissionais da satde e da educagao.
No entanto, sdo raros os curriculos que incluem uma ou mais disciplinas que contemplem a
educagdo em saude. Trata-se de lacuna na formacdo desses profissionais que, ap6s formados
e participantes do mundo do trabalho, tém o papel de formar outros profissionais e criangas e
jovens nas escolas do ensino basico. Sua formagao incipiente em educacdo em satide vai gerar
problemas em sua atuacao, a qual deixa de incorporar a dimensio social e cultural necessaria
3 aquisi¢do de atitudes e comportamentos em relagdo  satide e prevengio de doengas.

Considerando as deficiéncias da educagdo em satide na formagio dos profissionais na
graduagio e a constante transformagéo e inovagio do conhecimento cientifico, bem como das
tecnologias e praticas na érea biomédica, da gestio e da educagao, iniciaram-se processos de
educacdo continuada e permanente. Tais lacunas vém sendo substituidas por abordagens
pedagogicas mais progressistas da educacdo permanente, sendo importante considerar as
reflexdes e praticas que semeiam o mundo académico (Ceccim & Feuerwerker, 2004; Cardoso,
Murad & Bof, 2005; Ceccim, 2005a,b).

Também os programas de pos-graduagao das areas biomédicas, em geral, carecem de
disciplinas de educago em saude, o que se reflete na baixa produgao cientifica na area. Nesse
campo, a producio cientifica é baixissima, considerando o niimero de trabalhos observado
no SciELO (<www.scielo.org/php /index.php>), portal em que estdo indexadas as principais
revistas da area da satide. Na busca do portal, acessado em 27 de fevereiro de 2014, inseriu-
sea palavra dengue, e foram disponibilizados 1.309 artigos. Ao se inserir dengue e educagao,
apenas 21 artigos foram encontrados, 0 que corresponde a apenas 1,6% do total. Ao se trocar
Para educagio em satide e dengue, caiu para 19. Aqui, tem-se um exemplo da escassez de

Pesquisas publicadas.

AEducacio em Saude Como Perspectiva

Na articulagio entre educagdo € saude, é fundamental considerar que a primeira nio

; , e

®Sta reduzida a condigio de simples ferramenta, mas d
i jetivos

“ampo académico ou na prética. Para atingit os objetl

processo integrado a outra, seja no
do campo da educagdo em saude,
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¢as, é necessario associar, no planejament

no que se refere a prevengio e/ou controle de doen ’ T '
s contetdos cientificos e incluam a4

de estudos e atividades, reflexdes que ultrapassem 0

dimensdes socioculturais, econdmicas e politicas.

0 desenvolvimento de processos educativos como os aqul analisados pode contribuyir

oravel a aprendizagem significat
com asatide e com o ambiente. Integrara educagio

s de planejamento de controle da dengue

. a iva e estimular prati
para criar uma ambiéncia fav Praticas

transformadoras e mais efetivas de cuidado
em satde de modo mais permanente nos processo

pressupde incorporar essas dimensoes em todas as instancias de
e tarefa simples, mas de um exercicio de compartilhamento que

a educacio e da satde, articulando os saberes e
edidas e avaliadas pode potencializar
m na pratica. Fomentar

produgdo de conhecimento

e das praticas. Nao se trata d
requer tragar metas comuns nos campos d
atividades. Difundir experiéncias e inovagdes bem-suc
resultados significativos, que transcendam o discurso e se efetive
processos formativos para professores do ensino fundamental e profissionais da satde que
atuam em conjunto com as comunidades, bem como valoriza-los em seus esforgos cotidianos
sdo requisitos para a construgio participativa por meio dos “movimentos sociais vivos nos
territérios em que se desenvolvem praticas de controle da dengue”, como recomenda Rangel
(2008: 438-439) diante dos desafios que hoje se colocam e os que estao anunciados.

Como campo de pesquisa, a transdisciplinaridade é fundamental e o intercambio e
integragdo com outras areas do conhecimento sé enriquecem a area. Questdes de territorio,
como discutidas por Milton Santos (2006), o pensamento complexo densamente argumentado
por Edgar Morin (2006) e a ecologia dos saberes proposta por Boaventura de Souza Santos
(2007) sdo exemplos de potencializa¢do dos estudos e da producio académica em educagio
em saude. Cabe lembrar Milton Santos, quando afirma que “o homem nio vé o universo a
partir do universo, o homem vé o universo desde um lugar”. O senso de pertencer nos da a
sensagdo de participarmos de “alguma coisa maior do que nés mesmos” (Santos, 1987: 81).
D&-nos forga e incentivo para lutar por uma causa, que serd comum também aos que convivem
a0 nosso lado no dia a dia. Esse sentimento de pertencimento, portanto, tem relagio com a
no¢ao de participacao.

Na medida em que os agentes educativos percebem a importancia de sua contribui¢do
na sustentacdo das redes de aprendizagem, a valorizacio de sua participagio desenvolve cada
vez mais o senso de corresponsabilidade e interdependéncia, A educa¢io em saiide integrada
ao controle da dengue requer essa abordagem ampla, que envolva todos, governo, gestores,
profissionais da saude, professores e os multiplos segmentos da populagio. A tarefa é ardua,
mas se trata de um campo em crescimento constante e que ainda pode Con;ribuir muito.



_ Livro Quita, a Mosquita, da colegio Ciranda da Satde (Schall e

_ tal,, 1987);
. CD-ROM Dengue (Pimenta et g, 2005);

. Maquete da Casa Perigosa que se transforma em cas

: . a protegida pela agdo dos estudantes,
simulando os ambientes de risco de reprodugdo do veto pela a¢

r (Bertelli et al., 2009);
. Mostra cientifica que inclui observagio de fases do

dro et al., 2013) mosquito, debates com cientistas e jogos
(Pedro et al., ;

- Jogo eletronico como o Dengue Over ¢ o desenho animado disponivel no YouTube
(<http://youtu.be/mDfIbRLdcDk>);

- Praticas que associam alternativas de informagdo a agdes preventivas nos domicilios dos alunos

tém sido também avaliadas (Jardim et al., 2009; Jardim, Bocewicz & Schall, 2011; Silva, Martins
& Schall, 2013).

Referéncias

ALVES, V. S. Um modelo de educacio em saude para o Programa Satide da Familia: pela integralidade

da atencdo e reorientagao do modelo assistencial. Interface - Comunicagdo, Satide e Educagdo, 9: 39-52,
2005.

ALVIM, N. A. T. & FERREIRA, M. A. Perspectiva problematizadora da educagio popular em saiide e a
enfermagem. Texto Contexto Enfermagem, 16: 315-319, 2007.

ARMINDO, G. L.; DINIZ, M. C. P. & SCHALL, V. T. Materiais educativos impressos sobre dengue: analise

quali-quantitativa e reflexdes sobre comunicagdo e educagio em saude. [n: ENCONTRO NACIONAL DE

PESQUISA EM EDUCACAO EM CIENCIAS (ENPEC), 8, 6-9 dez., Campinas. Atas... Rio de Janeiro: Abrapec,
2011,

ASSIS,S. S.; PIMENTA, D. N. & SCHALL, V. T. A dengue nos livros didaticos de ciéncias e biologia indicados
pelo Programa Nacional do Livro Didatico. Ciéncia & Educagdo, 19: 633-656, 2013a.

ASSIS, S. S PIMENTA D. N. & SCHALL, V. T. Conhecimentos e praticas educativas sobre dengue: a

Perspectiva de professores e profissionais de saude. Ensaio: Pesquisa em Educagdo em Ciéncias, 15:
131-153, 2013b.

ASSIS, 5. S SCHALL, V. T. & PIMENTA, D. N. As representagdes visuais da dengue em livros didaticos e

Materiaig impressos. Revista Eletrénica de Comunicagdo, Informag@o & Inovagdo em Satide - RECIIS, 7
1-22,2013, '

BARRETQ, L.B.& TEIXEIRA M. G Dengue no Brasil: situagdo epidemioldgica e contribuiges para uma
*8nda de pesquisa, Estudos Avangados, 22: 53-72, 2008.

375



376

DENGUE

¢ e do Indice de Adogdo de um Recyrg,
Associados a uma A¢do Educativa e
s e Saude, Rio de Janeirg

s sobre a Dengu

de Estudantes, :
do em Ensino em Biociéncia

BARROS, H. S. Investigagcdo de Conhecimento
Preventivo (capa evidengue®) no Domicilio
Ambiente Escolar, 2007. Dissertagao de Mestra
Instituto Oswaldo Cruz, Fundagao Oswaldo Cruz.

. . s i : 0 desenho de animacj
BERTELLI, M. Q. et al. Estimulando criangas e praticas preventivas da dengue: O N aao
Q-etal Estimu’an y . E LA REDE DE POPULAR]ZAC]()N DE LACIENCIAY LA

como recurso para mobilizagio. In: REUNION D deo. Anai ,
TECNOLOGIA EM AMERICA LATINA Y EL CARIBE (REDPOP), XL 2009, Montevideo. Anais.. Montevideo

Unesco, 2009.

BESEN, C. B. et al. A Estratégia Satide da Familia como objeto
16: 57-68, 2007.
BRASIL. Ministério da Educagao. Pardmetros Curriculares Nacionais: ciéncias naturais - terceiro e

quarto ciclos do ensino fundamental. Brasilia: Ministério da Educagao, 1998.
atde (Funasa). Programa Nacional de Controle dq

ério da Saude, 2002a.

de educacio em satide. Saude e Sociedade,

BRASIL. Ministério da Saude. Fundagao Nacional de S
Dengue (PNCD). Brasilia: Fundagao Nacional de Satde, Minist
BRASIL. Ministério da Satde. Secretaria de Politicas de Satide. A promogdo da saude no contexto
escolar: Projeto Promogio da Satide. Revista de Satide piblica, 36: 533-535, 2002b.

BRASIL. Ministério da Educacao. Guia de Livros Didaticos PNLD 2008: ciéncias. Brasilia: Ministério da

Educagao, 2007.

BRASIL. Ministério da Educagao. Biologia: catdlogo do Prog
- PNLEM/2009. Brasilia: Ministério da Educagéo, 2008.
BRASIL. Ministério da Educacio. Guia de Livros Diddticos PNLD 2011: ciéncias. Brasilia: Ministério da

Educagao, 2010a.
BRASIL. Ministério da Satide. Cadernos HumanizaSUS: formagdo e intervengdo. v. 1. Brasilia: Ministério

da Saude, 2010Db.

BRASSOLATTIL R. C. & ANDRADE, C. F. S. Avaliagdo de uma interven¢ido educativa na prevenc¢ao da
dengue. Ciéncia & Satide Coletiva, 7. 243-251, 2002.

BUSS, P. M. Promogio da saude da familia. Revista Brasileira de Satude da Familia, 2(6): 50-63, 2002.

rama Nacional do Livro para o Ensino Médio

CARDOSO, I. M.; MURAD, A. L. G. & BOF, §. M. §. A institucionalizagdo da educagdo permanente no
Programa Satde da Familia: uma experiéncia municipal inovadora. Trabalho, Educagdo e Saude, 3:

429-439,2005.

CECCIM, R. B. Educacio permanente em salde: descentralizagdo e disseminacao de capacidade
pedagdgica na saude. Ciéncia & Saude Coletiva, 10: 56-65, 2005a.

CECCIM, R. B. Educacio permanente em satde: desafio ambicioso e necessario. Interface: Comunicagao,
Sauide, Educagdo, 9(16): 161-177,2005b.

CECCIM, R. B. & FEUERWERKER L. C. M. O quadrilatero da formagdo para a area da satde: ensino,
gestdo, atengao e controle social. Physis: Revista de Saude Coletiva, 1: 41-65, 2004.

CH'IARAV'ALITOT[ NE.TO, F MORAES, M. S. & FERNANDES, M. A. Avalia¢io dos resultados de atividades
de incentivo a participa¢do da comunidade no controle da dengue em um bairro periférico do Municipio
de Sio José do Rio Preto, Sdo Paulo, e da relagdo entre conhecimen ati 4

) ) to lagao.
Cadernos de Satide Piblica, 14, sup. 2: 101-109, 1998. R

CHlARA\gALlI;OTTl NE';‘O, cl;‘ Zt al. Controle do dengue em uma 4rea urbana do Brasil: avaliagdo do
impacto do Programa Satde da Familia com relagdo ao progra ici : de
Sadide Piblica, 22(5): 987-997, 2006. Prgrama trad{eforal de confolei Cacemos



377
0,L.B. L.. TOMASSINI, H. C. B. & ROS
CLAio s sobre conhecimentos, crengas e A,' M L.G Prevencio e controle d
estl Praticas da Populacio. ¢ e do dengue: uma revisdo de
1.4.57, 2004 §40. Cadernos de Savde Publica, 20: 1.447

STA, G- D. et al. Sadde da familia: desafios

250 no .
Revistd Brasileira de Enfermagem, 62 113-118, 200p‘-)rocesso de reorientagio do modelo assistencial.

“INSFELD, F; PROENCA, M. & DAL-FARRA, RA. Contro)
P colae damidia. In: ENCONTRO NACIONAL DE pesq

' eda dengue: reflexies sobre as contribuicdes da
2009,Anai5,.. Floriandpolis, 2009,

ISAEM ENSINO DE CIENCIAS, VI, Florianépolis,
FREIRE, P. Educagdo e Mudanga. 24. ed. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 2001
FREIRE, P. Pedagogia do Oprimido. Rio de Janeiro: Pag e Terra, 200‘5 |
FREIRE, P Pedagogia da Autonomia. Rio de Janeiro: Paz Terra, 201.1.

pOTTI, M. A questdo da educacio formal/n3o form :

. . \ al. In: SEMINAIRE DROIT A L'EDUCATION:
sOLUTION A TOUS LES PROBLEMES OU PROBLEME SANS SOLUTION?, 11, 2005, Sion. 4 gie Sion:
| stitut International des Droits de IEnfant (IDE), 2005, v L <0, Son Anis. ST

GAVIDIA CATALAN, V. La transversalidad y la escuel ; 5
o ica, 75 505-515, 2001, a promotora de salud. Revista Espariola de Salud

GAZZINELLI, M. F. et al. Educacdo e saide: conhecimentos, repr 0 iénci
v o - ! t ’
Cadernos de Satide Publica, 21: 110-116, 2005. presentagdes e experiéncia da doenga

]ARDH\'/[,.]. B BOCEWICZ, A. C. N. & SCHALL, V. T. Specifying skills for proficient control of Aedes aegypti
oviposition in flowerpot saucers through the use of net covers. Dengue Bulletin, 35: 162-173, 2011.

JARDIM, J. B. et al. The control of Aedes aegypti for access in households: case studies towards a school-
based education programme through the use of net covers. Dengue Bulletin, 33: 176-186, 2009.

KHUN. S. & MANDERSON, L. Community and school-based health education for dengue control in rural
Cambodia: a process evaluation. PLoS Negleted Tropical Diseases, 1: el143,2007.

KHUN, S. & MANDERSON, L. Community participation and social engagement in the prevention and
control of dengue fever in rural Cambodia. Dengue Bulletin, 32: 145-155, 2008.

LAVERACK, G. An identification and interpretation of the organizational aspects of community
empowerment. Community Development Journal, 36: 134-146, 2001.

LLOYD, L. S. Best Practices for Dengue Prevention and Control in the Americas. Washington: United
States Agency for International Development, Organizacion Panamericana de la Salud, 2003. (Strategic
Report 7)

MACIEL, E. L. et al. Projeto Aprendendo Satde na Escola: a experiéncia de repercussdes positivas na
qualidade de vida e determinantes da satide de membros de uma comunidade escolar em Vitoria,

Espirito Santo. Ciéncia & Satide Coletiva, 15(2): 389-396, 2010.

MADEIRA, N. G. et al. Education in primary school as a strategy to control dengue. Revista da Sociedade
Brasileira de Medicina Tropical, 35: 22 1-226,2002.

MALFITANO, A. P.S. & LOPES, R. E. Educagdo popular, acbes em saude, demandas e intervengdes sociais:
o papel dos agentes comunitarios de saide. Cadernos Cedes, 29: 361-372, 2009. o

MOHR, A. A Natureza da Educagdo em Satide no Ensino Fundcimental e os’PCOfefJSQreS gfdg::?ag 2010;-
Tese de Doutorado, Florianépolis: Programa de P6s Graduagao em Educagao, Univer OIS
Santa Catarina.

MOHR, A. & SCHALL V. T. Trends in health education in Brazil and relationships with environmental

®ducation, Cadernos de Satide Publica, 8: 199-203,1992

MORE[RA M. A. Teorias de Aprendizagem: S50 Paulo: Editora Paulista Universitaria (EPU), 1999.



378

DENGUE

, . ome »s. Sdo Paulo: Livrarj
MOREIRA, M. A. Aprendizagem significativa: a teoria e textos complementares Sa »: Livraria (,
Fisica, 2011.

o o “ferente p: sanizarla ensefan;
MOREIRA, M. A. La teorfa del aprendizaje significativo crillF(). un Edccrlct?(t; rg);mgo;’g) 012 acnsenanza
contemporanea. Unién: Revista Iberoamericana de Educacién Matem , 31t ,

MORIN, E. Introdug¢do ao Pensamento Complexo. Porto Alegre: Sulina, 2006.

NASCIMENTO, R. M. Educagio e politica no pensamento de Paulo Freire. Leopoldianum: Revista de
Estudos e Comunicagoes, 28: 47-58,2003.

NOVAK, J. D. & GOWIN, D. B. Aprender a Aprender. Lisboa: Plitano Edi¢oes Técnicas, 1996.

OLIVEIRA, ]. M. A. M. Educagdo em Satde: uma realidade nas Unidades de Smele da Familia?, 2008,
Dissertacio de Mestrado em Educagdo, Curitiba: Universidade Federal do Parana.

OLIVEIRA, R. M. A dengue no Rio de Janeiro: repensando a participagao popular em satide. Cadernos de
Saude Publica, 14, sup. 2: 69-78, 1998.

OLIVEIRA, V. L. B. et al. Modelo explicativo popular e profissional das mensagens de cartazes utilizados
nas campanhas de satde. Texto e Contexto - Enfermagem, 16: 287-293,2007.

ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD (OPS). Resolucion CD43’.R4. Dengue y dengue
hemorragico. 43 Consejo Directivo, 532 Reunién del Comité Regional. Washington: OPS-.OMS, 24-28
set. 2001a. Disponivel em: <www.paho.org/5panish/GOV/CD/cd43.r4-s.pdf>.Acesso em:jan.2015.

ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD (OPS). Division de Prevencién y Control de
Enfermedades. Informe ejecutivo. /n: ENCUENTRO INTERNACIONAL DENGUE/ECOCLUBES, 1, 2001b,

Buenos Aires. Disponivel em: <http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/pah-a227213>.
Acesso em: jan. 2015.

ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD (OPS). Resoluciéon CD44.R9. Dengue. 442 Consejo
Directivo, 552 Reunidn del Comité Regional. Washington: OPS-OMS, 22-26 set. 2003. Disponivel em:
<www.paho.org/spanish/gov/cd/cd44-r9-s.pdf>. Acesso em: jun. 2012.

PAN AMERICAN HEALTH ORGANIZATION (PAHO). Dengue Prevention and Control. Washington: PAHO,
2001.

PEDRO, P. S. et al. Divulgagéo cientifica para preven¢ao de doengas negligenciadas: a dengue como

exemplo. In: COLOQUIO INTERNACIONAL: TENDENCIAS CONTEMPORANEAS DA COMUNICACAO
CIENTIFICA: DESAFIOS E PERSPECTIVAS, 2013, Belo Horizonte.

PIMENTA, D. N.; LEANDRO, A. & SCHALL, V. T. A estética do grotesco e a produgio audiovisual para a

educagdo em satde: segregagao ou empatia? O caso das leishmanioses no Brasil. Cadernos de Satide
Publica, 23(5): 1.161-1.171, 2007.

PIMENTA, D. N. et al. Moving from information transfer to information exchange: evaluation and

production of electronic educational materials. In: WORLD CONGRESS ON HEALTH INFORMATION AND

LIBRARIES/LATIN AMERICAN AND CARIBBEAN CONGRESS ON HEALTH SCIE TION
9/7, 20-23 set. 2005, Salvador. Anais... Salvador, 2005. NCES INFORMA I

RANGEL, S. M. L. Dengue: educagao, comunicacio e mobiliza

) ¢30 na perspecti - stas
inovadoras. Interface - Comunicagdo Satde Educagdo, 12: 4 bR cstivardorcontrole~ props

33-441,2008.
REGIS, L. et al. Controle integrado do vetor da filariose com

articipaca itari :
urbana do Recife, Brasil. Cadernos de Satde Publica, 12: 473-422 112829‘30 comunitaria, em uma 2re2

is d A ) ) ,
familia. Ciéncia & Satide Coletiva, 18: 517-526, 2013, °% probislonfs das equipes desatdeics

SALES, F. M. S. A¢6es de educagdo em saide para prevenca {
Caucaia, Ceard. Ciéncia & Satde Coletiva, 13: 175-184, 2008, ¢ 02 dengue: um estudo em lcaral



Epbucagho £ Say
AUDE ¢
OMO Estharecia ng Controe INTEGRADG DA Dencue

NTOS, B. S. Para além do pensament, abiccal. _
i"?tudos — Cebrap, 79: 71-94, 2007, 's5al: das linhas globais a uma ecologia de saberes. Novos

GANTOS, M. O Espago do Cidaddo. Sio Paulo: Nobel, 19g7

SANTOS, M. A Natureza do Espaco: técnjcq , tempo, razao e emogdo. 4. ed. Sio Paulo: Edusp
-GOUW, A. M. & BIZ | o
.SANTOS Gta s denimm ro'eZtOJcT. A d_engue Na escola: contribuicges para a educagao em saide da
m%lgglggo I(:EM CII:INCIAI; 2100?3 FT €nsino de ciéncias. In: ENCONTRO NACIONAL DE PESQUISA EM
ED ) » Floriandpolis. Angis. ianénolic- P i '
em Educagdo em Ciéncias. 2009, nais- Florianépolis Associagdo Brasileira deFesquisa

2006.

SCHALL, V. T. Histdrias, jogos e brincadeiras: gt
e adolescentes sobre saude e ambiente, Jn; M
Janeiro: Vieira & Lent Casa Editorial, 2005,

ernativas ludicas de divulgagdo cientifica para criangas
ASSARANI, L. (Org.). 0 Pequeno Cientista Amador. Rio de

SCHALL, V. T. Educacao e divulgagio cientifica so
materiais informativos sobre esquistossomose,
MALACOLOGIA), 19, 2009, Rio de Janeiro.

SCHALL, V. T. & MASSARA, C. L. Esquistossomose como tema gerador: uma experiéncia de educagdo
em saide no municipio de Jaboticatubas - Minas Gerais. In: BRASIL. Ministério da Saude. Escolas
Promotoras de Saide: experiéncias do Brasil, Brasilia: Ministério da Sa
da Satde, 2006. (Série Promogio da Satde, n. 6).

bre moluscos de importancia médica: breve analise de
In: ECOS DO XIX EBRAM (ENCONTRO BRASILEIRO DE

Ude, Organizagio Pan-Americana

SCHALL, V. T et al. Health education for children: the project Ciranda da Satde. In: INTERNATIONAL
SYMPOSIUM ON WORLD TRENDS IN SCIENCE AND TECHNOLOGY EDUCATION, 4, 1987, Kiel.

SILVA, ]. S.; MARIANO, Z. F. & SCOPEL, I. A dengue no Brasil e as politicas de combate ao Aedes aegypti:
da tentativa de erradicagao as politicas de controle. Hygeia, 3: 163-175, 2008.

SILVA, P. C; MARTINS, A. M. & SCHALL, V. T. Cooperacdo entre agentes de endemias e escolas na
identificacdo e controle da dengue. Revista Brasileira em Promogio da Satide, 26: 404-401, 2013.

TAUIL, P. L. Aspectos criticos do controle do dengue no Brasil. Cadernos de Saude Piblica, 18: 867-871,
2002,

TEIXEIRA, C. F; PAIM, J. & VILABOAS, A. SUS: modelos assistenciais e vigilancia da satde. Informativo
Epidemiolégico do SUS, 7: 8-28,1998.

VALLA, V. Educaciio popular, saude comunitaria e apoio social numa conjuntura de globalizagio.
Cadernos de Satide Piblica, 15, supl. 2: $7-514, 1999.

VASCONCELOS E. M. Educacio popular como instrumento de reorientagdo das estratégias de controle
das doengas infecciosas e parasitarias. Cadernos de Saude Piblica, 14, supl. 2: $39-S57, 1998,

VESGA-GOMEZ C. & CACERES-MANRIQUE, F. M. The efficacy of play-based education in preventing
dengue in prim'ary-school children. Revista Salud Piblica, 12: 558-569, 2010.

VYGOTSKy‘ L. S. A Formacdo Social da Mente. 4. ed. S3o Paulo: Martins Fontes, 1991.

VYGOTSKY, L.S. Psicologia Pedagdgica. Sao Paulo: Martins Fontes, 2004.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Comprehensive Guidelines for Prevention and Contro} of
DE”QUt?/DHF. Geneva: WHO, 1999.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Planning Social Mo‘};‘fj
ZE‘Z)er Prevention and Control: a step-by-step guide. Geneva:
3.

lization and Communication for Dengue
HO Press, World Health Organization,

379




380

DENGUE

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Scientific Working Group Report on Dengue: meeting report,
Geneva: WHO, 2006.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Dengue Guidelines for Diagnosis, Treatment, Prevention and
Control. Geneva: WHO, 2009.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Global Strategy for Dengue Prevention and Control - 2012-
2020. Geneva: WHO Press, World Health Organization, 2012.



