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RESUMO

Por mais que os indices de morbimortalidade pelas doencas infecciosas tem diminuido, o
Brasil ainda apresenta uma realidade que expde suas frageis estruturas ambientais e urbanas, no
que diz respeito a saneamento basico, educacdo, sistema de salde publica entre outros; tornando
a populacdo vulneravel as doencas que "acreditava-se™ estarem controladas, abrindo assim,
espago para o (re)surgimento de diversas enfermidades. Através do reconhecimento desta
realidade e preocupagdo com a mesma, alguns professores do curso de Ciéncias Bioldgicas da
Universidade Federal da Grande Dourados, juntamente com os académicos do curso, iniciaram
um projeto de extensao intitulado Bioenducando, o qual tem como objetivo levar informacdes e
conhecimento de saude publica a comunidade (agentes de sadde, professores, alunos e populacao
de bairros socialmente excluidos) de Dourados-MS. Contudo, o trabalho aqui apresentado teve
como foco os professores da Rede Municipal de Ensino de Dourados-MS, pois considera-se que
o profissional que antes surgia sem exigéncia deste conteido, passou a ser cobrado em relagéo a
sua formacdo, sendo fundamental seu envolvimento com a realidade da comunidade na qual
atua. Com isso, foram realizadas capacitaches sobre a tematica, para estes professores, no
periodo de formacdo continuada dos mesmos, com o intuito de informa-los, atualiza-los e
complementar seus curriculos. Foram aplicados questionarios sobre os assuntos trabalhados, para
que pudesse constatar um possivel déficit de conhecimento destes professores em relacdo a
temaética.
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1. INTRODUCAO

A situacdo epidemioldgica das doencas transmissiveis tem apresentado mudancas
significativas, observadas através dos padrées de morbimortalidade em todo o0 mundo. Apesar da
reducdo na mortalidade pelas doencas infecciosas e da diminuicdo significativa na morbidade por
um conjunto importante dessas doencas, ao mesmo tempo, em outra dire¢do, configura-se, no
Brasil, um quadro que, além de expor as frageis estruturas ambientais e urbanas do pais, que
tornam as populagfes vulnerdveis as doencas que pareciam até entdo controladas, e desta forma,
oferece espaco para o surgimento de enfermidades emergentes e reemergentes para a populagéo
(BRASIL, 2010).



Através do reconhecimento desta realidade e da preocupacdo com a mesma, alguns
professores do curso de Ciéncias Biol6gicasda Universidade Federal da Grande Dourados, assim
como os académicos do curso iniciaram um projeto de extensdo denominado Bioeducando, o
qual, tem como objetivo, levar informacfes e conhecimento de salde publica a comunidade
como um todo, desde professores e alunos a agentes de saude e populagdo de bairros socialmente
excluidos.

Contudo, a problematica da difusdo da educacdo sanitaria ndo € somente oferecer
conhecimentos, especialmente quando se trata daqueles grupos com diferencas culturais
acentuadas, mas sim reestruturar atitudes, concepg¢des de vida ja existentes, baseadas em
conhecimentos prévios da populacdo a ser trabalhada. Esses grupos, que tdo sumariamente
chamamos de ignorantes, na verdade tém apenas outra concepcao da vida, ndo cientifica, mas, de
qualquer forma, uma concep¢do que os ajuda a aceitar e a interpretar 0 mundo sob sua otica
(DINIZ, 2009) e que muitas vezes contribuem para a formagéo de novos conceitos e atitudes.

Considerando esta tendéncia, o ideario de Promocdo da Saude, compreendido por
Pelicione (2005) como um novo paradigma da Saude Publica, é percebido como um processo
orientado por uma visdo de saide que considera as diversas causas do binbmio saude-doenca a
partir de valores éticos de democratizagcdo, estimulo a participacdo popular, a equidade, as
praticas intersetoriais e a promocao da sustentabilidade. Neste contexto, a saude é percebida
como produto de um amplo espectro de fatores - ambiental, fisico, social, politico, econdémico e
cultural - relacionados com a qualidade de vida. Além de partir de uma ampla concepg¢édo do
processo de saude-doenca e de seus determinantes, 0 campo de Promocdo da Salde propde a
articulacdo de saberes técnicos e populares e a mobilizacdo de recursos institucionais e
comunitarios, publicos, e privados, para seu enfrentamento e resolucdo (PELICIONE, 2005;
WHESTPHAL, 2006).

A universidade neste caso, se apresenta com o papel de difundir conhecimento para a
populacdo em geral, ndo apenas restringindo-o para a comunidade académica, e sim estimulando
a sociedade a por em pratica novos habitos de satde. Ela vem também colaborar com a formacéo
continuada de professores, levando em consideracdo que o profissional que antes surgia sem
exigéncia desta tematica, passou a ser cobrado em relagdo a sua formacéo, sendo fundamental

seu envolvimento com a realidade da comunidade na qual atua (TOME, 2005).



Todavia, este processo de formacdo em que o professor tem passado, possui uma
justificativa historica; pois, levando em consideracdo o assunto aqui tratado, apenas em 1971, a
Lei no 5.692 introduziu formalmente no curriculo escolar a tematica da satde, sob a designacao
genérica de Programas de Saude, com o objetivo de “levar a crianga e o adolescente ao
desenvolvimento de habitos saudaveis quanto a higiene pessoal, alimentac&o, pratica desportiva,
ao trabalho e ao lazer, permitindo-lhes a sua utilizagcdo imediata no sentido de preservar a satde
pessoal e a dos outros” (Parecer CFE no 2.264/74 apud BRASIL, 1997).

Em 1977, o Conselho Federal de Educacéo reafirmou a posicdo de que os Programas de
Saude ndo deveriam ser encarados como uma matéria ou disciplina, mas como uma
“preocupacdo geral do processo formativo, intrinseca a propria finalidade da escola”, devendo
assim ser trabalhados “por meio de uma correlagdo dos diversos componentes curriculares,
especialmente Ciéncias, Estudos Sociais ¢ Educagdo Fisica” (Parecer CFE no 2.264/74 apud
BRASIL, 1997).

Na década de 80, diversos estados brasileiros ja haviam desencadeado processos de
reformulacdo de seus curriculos, buscando a incorporacdo de tendéncias mais progressistas na
area da educacdo. No entanto, inUmeros estudos sobre a incorporacdo dos temas da saude nos
curriculos fornecem indicacbes de que, na pratica, pouco se caminhou para romper com a
tendéncia de restringir essa abordagem aos aspectos informativos e exclusivamente bioldgicos.
Com efeito, é em Ciéncias Naturais que a tematica continua sendo prioritariamente abordada,
ainda que as propostas curriculares de muitos estados tenham procurado romper com essa
situacdo (BRASIL, 1997).

L"Abbate (1994) refletindo sobre essa nova abordagem na educagdo da saude destacou a
importancia desta disciplina ser repensada, pois primeiramente é definida como um campo de
praticas pelos profissionais da salde com a sociedade, envolvendo instituicGes diversas e o
sujeito no desenvolvimento cotidiano de suas atividades. Entretanto, deve-se considerar alguns
fatores basicos como: relagdes entre 0s atores ou sujeitos, considerar essas relacfes frente a atual
crise do setor da saude, capacitar os profissionais da salde para que consigam identificar
facilmente e aceitar de maneira natural as necessidades e problemas provenientes do convivio
humano, o aperfeicoamento deve ser considerado tdo importante quanto outras capacitagées nas
areas de epidemiologia e do planejamento/administracdo; e, por fim disponibilizar instrumentos

adequados para a capacitacdo e aperfeicoamento.



Quando a escola prioriza a dimenséo bioldgica, as aulas sobre saude tém como temas
predominantes as doencas. E apesar de receber informacgdes sobre formas especificas de protecéo
contra cada doenga que “estuda”, o aluno tem dificuldade em aplica-las as situagdes concretas de
sua vida cotidiana. Da mesma maneira, quando a énfase recai sobre a doenca e a valorizagdo dos
comportamentos individuais capazes de evita-la, abre-se pouco espaco para que se construa com
o0 aluno a convicgdo de que as condicdes de vida que favorecem a instalacdo de doengas também
podem ser modificadas. Limitam-se as possibilidades de desenvolver novos esquemas de
protecdo, pois 0 “biologismo” — que valoriza a anatomia e a fisiologia para explicar a saude e a
doenca — ndo da conta dessa tarefa (BRASIL, 1997).

Algo que mais uma vez justifica a preocupacdo do Projeto Bioeducando com a formacao
continuada, assim como a inicial dos educadores; pois foi percebido nos referenciais
supracitados, que muitas vezes o tema educacdo em saude nem sempre é abordado, e quando é
tratado, ndo fornecem aos alunos determinados valores que extravasam, daquilo que geralmente
é reduzido a conteudo ou até mesmo informacdes erradas ou desatualizadas.

Com isso, vale destacar que a formacdo continuada de professores teve impulso e
comecou a ser exercida, com a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDBEN - Lei
9.394/96, BRASIL,1996), a qual, colaborou para redefinir os rumos das atuais politicas publicas
voltadas para esse fim. Além do mais, esta lei acabou por gerar um periodo de debates sobre a
importancia da formacdo continuada. Assim, as Secretarias de Educacdo compreenderam que a
formacdo continuada, ao complementar as lacunas de conhecimentos tedricos e também, de
estratégias pedagdgicas que os professores traziam de sua formacdo inicial, proporcionaria um
melhor desempenho por parte dos profissionais em exercicio nas redes publicas de ensino
(DAVIS, 2010).

Tal constatacdo, isto é, a de que a formacdo inicial dos docentes é traz determinadas
lacunas referentes a tematica, levou a formacédo continuada a assumir um carater compensatorio,
"semelhante ao postulado nas abordagens do déficit" (RIGOLON, 2007).

Sendo assim, foi proposto a Secretaria Municipal de Educacdo de Dourados-MS, a
possibilidade de investigar uma possivel caréncia de conhecimento de seus professores sobre
educacdo sanitéria relacionada as principais enfermidades infecto-parasitarias, através de
palestras, as quais, pudessem levar aos mesmos informacdes e sugestdes de atividades do

referido tema dentro do processo de educagéo continuada destes.



2. METODOLOGIA

A proposta feita a Secretaria de Educagdo municipal foi aceita e os alunos do curso de
Ciéncias Bioldgicas sob orientacdo da professora orientadora ja previamente capacitados,
abordaram o assunto sobre educacdo sanitaria nos periodos de formacdo continuada dos
educadores, considerando ser este um momento muito propicio, visto que, nestas ocasifes sao
trabalhados com os professores assuntos que os atualizam, informam, como também,
complementam o conhecimento ja pré existente.

Assim, nos encontros de formagdo continuada, 0s quais aconteciam ha cada trés meses,
foi cedido um espaco para que os académicos pudessem desenvolver tal proposta. A Secretaria
de Educacgdo divulgou com antecedéncias os diferentes temas que foram abordados em cada
curso de formacédo continuada. Os professores consequentemente se inscreveram nas palestras
gue mais 0s interessaram.

As capacitacdes dos professores foram realizadas em forma de palestras, de maneira
expositiva dialogada. Desse modo, foram desenvolvidos slides com textos e imagens sobre cada
assunto tratado, assim como foram demonstrados jogos didaticos desenvolvidos também pelos
proprios académicos, como proposta didatica para que os educadores pudessem utilizar como
ferramenta em suas aulas.

Como ja citado, nessas palestras foram abordados assuntos de satde publica, englobando
informacdes atualizadas sobre aspectos etioldgicos, epidemioldgicos, curiosidades e medidas de
prevencdo e controle de determinadas doencas infectoparasitarias, que em funcdo da sua
magnitude ou gravidade com que acometem a populacdo brasileira apresentam potencial para,
além de danos a saude dos individuos, tornarem-se um importante problema para a salde da
populagéo.

As doencas trabalhadas foram escabiose, bicho de pé, bicho geografico e leishmaniose,
por estarem presentes em nossa realidade, como também, pela falta de conhecimento de muitos,
e/ou até mesmo, pelos conhecimentos equivocados que muitos possuem sobre as mesmas,
colaborando assim com sua difusdo.

Todavia, cada doenca foi trabalhada em momentos diferentes, isto €, em cada encontro

de formagdo continuada, foi abordada uma doenca, haja visto, que no primeiro encontro foram



tratados assuntos gerais de educacdo sanitaria e, nos encontros posteriores as doengas foram
trabalhadas individualmente.

Ao inicio de cada intervencdo relacionada as doencas, foi aplicado um questionario sobre
0 assunto abordado com o intuito de identificar o grau de conhecimento, assim como davidas,
conceitos erroneos e ou defasados dos professores que participaram das capacitacées, no entanto,
na Gltima intervencdo, foram aplicados dois questionarios, um referente a doenca trabalhada e
outro ao final relacionado ao trabalho realizado pelos alunos.

E importante salientar, que o grupo de educadores participantes desde a primeira
intervengdo era 0 mesmo, contudo, a presenca dos mesmos variou entre uma palestra e outra
devido a auséncia dos mesmos.

A fim de resguardar os professores participantes da pesquisa, tendo em vista os preceitos
éticos da Resolucdo n°® 196 de 10 de outubro de 1996, sobre pesquisa com seres humanos, foram

utilizadosnumeros para denomina-los e preservar a sua identidade.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
Em um primeiro momento, foi aplicado um questionario referente ao bicho de pe, com 21

professores (quadro 1).

Quadro 1. Perguntas e as respectivas respostas obtidas sobre no¢des referentes principalmente ao agente etioldgico do

bicho de pé.
Perguntas SIM NAO DUVIDA
Vocé sabe o que é bicho de pé? 19 1 1
O bicho de pé é um parasita? 15 0 6
Vocé sabe qual a doenca causada pelo bicho de pé? 6 4 11
Vocé conhece o agente causador desta doenga? 9 2 10
| O bicho de pe pode ser transmitido? 1 16 4

Fonte: préprio autor.

Percebe-se que por mais que a maioria tenha respondido que sabia o que € bicho de pé,

houve um namero elevado de duvida no que se refere a quem é o causador da doenca e qual
doenca este causa, isto €, nota-se uma contradicdo entre as respostas destas perguntas.
Ja o quadro 2, representa perguntas e respostas referentes principalmente as

consequéncias da doenca.



Quadro 2. Perguntas e respostas referentes as consequéncias do bicho de pé.

Perguntas SIM NAO DUVIDA

Vocé tem conhecimento das regifes do corpo mais afetadas pelo 16 1 4
bicho de pé?

Vocé conhece métodos de prevengao? 16 0 5
Voceé utiliza medicamentos sem passar por prescricdo médica? 8 13 0
Vocé sabe quais 0s sintomas comuns associados a essa doenga? 7 7 7
Vocé acha que esta € uma doenca que acarreta outras, quando nao 15 2 4

| tratada devidamente?

Fonte: préprio autor.

Com a analise do quadro 2, nota-se que 0s numeros das respostas da questdo associada
aos sintomas da doenca, foi a que mais se distanciou de todas as outras perguntas, dividindo
igualmente as respostas entre sim, ndo e davida, mostrando que ha um nimero maior de pessoas
que realmente ndo sabem os sintomas da doenca, assim como, que possuem duvida quanto a isso.
Todavia, esse dado pode nos apontar para 0 equivoco no tipo de tratamento que a pessoa se
submetira, por outro lado, a questdo a qual se refere a automedicacdo, nos aponta um ndmero
significativo de que esta agdo nao ocorre, contudo, ainda ha pessoas que as pratica.

Numa visdo geral sobre o assunto relacionado ao bicho de pé, verificou-se que por mais
gue a maioria dos professores afirmaram saber o que é bicho de pé, houve muitas ddvidas no que
diz respeito a doenca propriamente dita e suas causas. Esses dados acabam confirmando que
existia um déficit no conhecimento dos professores, associado a esta doenca.

Quanto aos questionarios aplicados sobre leishmaniose temos 0s seguintes dados dos 19

professores que responderam os mesmos (Quadro 3).

Quadro 3. Perguntas e respostas referentes ao tema leishmaniose

Perguntas SIM NAO DUVIDA
1- Vocé conhece ou ja ouviu falar em Leishmaniose? 17 2 0
2- Vocé ja viu algum cachorro com essa doenga? 2 16 1
3- Conhece alguém que ja foi diagnosticado com Leishmaniose? 1 18 0
4- Pode transmitir leishmaniose de cdes para humanos? 13 4 2
5- VVocé conhece o transmissor, ou o causador da Leishmaniose? 7 8 4
6- A doenca possui tratamento tanto para humanos quanto para 16 1 2
caninos?
| 7- O tratamento tem cura? 17 1 1

Fonte: préprio autor.

Percebe-se nas questdes 2 e 3 que os educadores nunca tiveram contato com a realidade

desta doenga, o que pode justificar a maioria dos equivocos nas respostas das perguntas 4 e 7.
Contudo, quando se analisa outras questdes relacionadas ao tema como, a leishmaniose ser uma
doenca parasitaria, viral ou contagiosa, ha um numero de 14 professores dos 19, que respondem

corretamente. O mesmo ocorre quando se trata dos sinais clinicos e 0 modo de transmissdo, ou



seja, a maioria sabia a resposta correta; conclui-se com isso que 0s professores possuem certo
conhecimento relacionado a enfermidade, mas que ainda ha davidas, assim como falta de
informagdes sobre a mesma.

J& quando tratamos da temaética, bicho geografico, obteve os seguintes resultados dos 18
professores que se submeteram aos questionarios desta doenga, relacionados principalmente ao
agente causador da mesma (Quadro 4).

Quadro 4. Questdes relacionadas ao agente causador do bicho geografico.

Perguntas SIM NAO DUVIDA
Voceé sabe 0 que é bicho geografico? 16 1 1
Bicho geografico é um parasita? 9 1 8
Vocé conhece 0 agente causador desta doenca? 8 6 4
O bicho geografico pode ser transmitido de pessoa para pessoa? 3 10 5
Voceé conhece o(s) ambiente(s) onde é mais provavel adquirir o 8 4 6
| bicho geografico?

Fonte: préprio autor.

Nota-se que hd uma divisdo nas respostas entre sim e ddvida, praticamente igual, na
questdo que se refere ao bicho geografico ser um parasita, podendo levar a analise de que 0s
professores nao reconhecem bem a interacdo deste organismo com seu hospedeiro. Outra questdo
gue se demonstrou relevante, € a que se refere a "identidade™ do agente causador da doenca, pois
as respostas foram fragmentadas de maneira significativa entre os trés itens de respostas, levando
a refletir que os educadores no geral, ndo conhecem o agente etioldgico do bicho geografico.

Analisando, contudo, o quadro abaixo, pode-se avaliar as perguntas e respostas sobre

assuntos relacionados a doenca propriamente dita (Quadro 5).

Quadro 5. Questdes relacionadas ao bicho geografico.

Perguntas SIM NAO DUVIDA
Vocé conhece 0os métodos de prevengdo do bicho geografico? 9 4 5
Vocé sabe quais sdo os sintomas mais comuns associados a essa 10 2 6
doenga?
Vocé acha que é uma doenga que pode acarretar outras, quando nao 13 1 4
| tratada devidamente?

Fonte: préprio autor.

No que se diz respeito aos modos de prevencdo e sintomatologia, a maioria respondeu
positivamente, porém a soma de individuos que responderam ndo e divida foi relevante e leva a
reflexdo de que ha um déficit significativo de conhecimento sobre estes assuntos.

No ultimo encontro de formacdo continuada dos professores da rede municipal de

Dourados-MS, foi abordado a escabiose, e assim como em todos 0s encontros anteriores, foi

aplicado um questionario sobre a doenga, no entanto, por ser o ultimo encontro, além deste



questionério, levou-se outro referente ao projeto. Assim, no quadro a seguir (Quadro 6) esta
representada as questdes respondidas pelos 18 professores que compareceram ao encontro sobre

Escabiose.
Quadro 6. Questdes referentes a escabiose.
Perguntas SIM NAO

Voceé ou alguém da sua familia ja tiveram Escabiose? 5 13

Voceé sabe qual é o transmissor da Escabiose? 9 9

Vocé conhece as formas de transmissdo da Escabiose? 7 11

Vocé conhece 0s sintomas da Escabiose? 10 8

Se uma pessoa de sua casa obtiver Escabiose, vocé e 0s 15 3

outros moradores da mesma estaréo susceptiveis a adquiri-

la também?

Vocé conhece a forma de tratamento da Escabiose? 9 9
| Voceé sabe os métodos para evitar a Escabiose? 9 9

Fonte: préprio autor.

E facil identificar uma deficiéncia de conhecimento destes professores em relagdo a
escabiose, pois nota-se uma divisdo entre as respostas sim e ndo, de varias perguntas
relacionadas ao assunto. Percebe-se também que a maioria dos educadores ndo conhecem as
formas de transmissdo da doenca, algo que pode justificar os cinco individuos que afirmaram ter
tido e/ou conhecido algum familiar com tal doenca.

Algo que também pode ser refletido, € que uma maioria afirma conhecer os sintomas da
Escabiose, contudo, este pode ser um dado preocupante, pois a prevencdo da doenca talvez nédo
esteja ocorrendo pela falta de informacdes sobre o assunto, assim como, talvez as pessoas
estejam mais preocupadas com a doenca em si, a sua prevencao.

Uma reflexdo mais profunda sobre os temas tratados nestes encontros podera ser feita
com a analise do quadro 7, pois este apresentou uma visdo geral sobre a opinido destes

professores a respeito das palestras trabalhadas

Quadro 7. Questdes referentes & acéo do projeto Bioeducando na formagéo continuada.

Perguntas SIM NAO RAZOAVEL

1- Vocé achou interessante a idéia do projeto? 18 0 0
2- Vocé ja tinha nogdes sobre educagdo sanitaria? 7 3 8
3- As tematicas foram suficientes para obtencdo de conhecimento 18 0 0
sobre as mesmas?

4- As apresentagOes contribuiram para seu conhecimento? 18 0 0
5- A temética (educagdo sanitaria) é ensinada aos seus alunos? 5 4 9
6- Acredita que este projeto pode contribuir em suas aulas sobre 18 0 0

|_esta tematica e/ou em estimula-lo a trabalhar com ela?

Fonte: préprio autor.

Quando analisa-se as questdes 1, 3 e 6, nota-se uma motivagdo dos professores em

receber a proposta do projeto Bioeducando, pois todos assinalaram a questdo afirmativa para



estas perguntas, o que faz pensar na importancia deste projeto para o trabalho e formacéo dos
mesmos. Ja as questdes 2, 4 e 5, evidencia a importancia da formagéo continuada, uma vez que
houveram numeros significantes em relagdo ao pouco exercicio destas tematicas em suas aulas,
como também na contribuicdo de conhecimento sobre o referido tema.

Em relagcdo ao que se refere as nogBes sobre educacdo sanitaria, tem-se individuos que
ndo possuem esse conhecimento. Por mais que estes professores representam a minoria,
demonstra-se uma grande preocupacao, pois nogdes basicas sobre educacdo sanitaria € o minimo
para que se possa evitar muitas doencas e/ou problemas de salude. Se os professores, 0s quais
muitas vezes sdo vistos como espelhos por seus alunos e, devem contribuir para a formagéo dos
mesmos como sujeitos criticos na sociedade em que vivem, ndo possuem estas noc¢des, como
ocorrerda mudancas na realidade principalmente do nosso pais?

Segundo os Parametros Curriculares Nacionais de 1998, ¢ papel da escola atuar na a
construcdo da cidadania de seus alunos, isto €, sua pratica educacional devera ser orientada para
a formacdo de sujeitos, assim como para o desenvolvimento da compreenséao destes, da realidade
social, dos direitos e responsabilidades em relacdo a vida pessoal e coletiva, bem como a
afirmacéo do principio da participacdo politica. Os PCNs, afirmam que a escola possui papel
relevante na formacéo de cidaddos para uma vida saudavel, em outras palavras, afirmam que a
escola tem o papel de formadora de sujeitos capazes de valorizar a saude (BRASIL, 1998).

Como isso, percebe-se a importancia do professor como influéncia nos comportamentos
assim como, na formacdo de seus educandos, como sujeitos conscientes da realidade em que
estdo inseridos. Isto é, o professor precisa ter conhecimentos suficientes e necessarios para que
possa atuar neste papel tdo importante de formador de verdadeiros cidaddos. Dai destaca-se mais
uma vez, a importancia da formacdo continuada, visto que esta podera trazer conhecimentos que
complementem conceitos falhos e/ou insuficientes, como também, informacdes atualizadas sobre
os diversos saberes do ensino.

E, para realizarmos uma tarefa de educacdo sanitaria, temos que procurar compreender o
todo de que fazem parte, das atitudes em relacdo a determinadas doencas e tratar de modificar

essa concepcao mais alta da qual decorrem as outras, mais especificas (DINIZ, 2009).



4, CONSIDERAC}@ES FINAIS

Percebe-se que o conhecimento dos professores relativo as tematicas abordadas estéo
defasados e ou desatualizados, pois 0 assunto ndo faz parte do cotidiano escolar e dessa forma, 0s
mesmo trazem para o contexto escolar informagdes somente baseadas no conhecimento prévio
adquirido.

Conclui-se que a formacdo continuada € essencial para a contribuicdo de informacdes
referentes a educacgéo sanitaria e ao processo saude-doenca na formacdo dos educadores. Desta
forma, a tendéncia em cumprir as exigéncias curriculares modificadas se inicia atraves de
atitudes e iniciativas como as do projeto.

A receptividade quanto ao projeto Bioeducando foi positiva e acredita-se que a
continuidade do mesmo € necessaria tanto para esses profissionais, quanto para a formacéo dos

académicos do curso de Ciéncias Bioldgicas.
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