Cleber Bianchessi
ORGANIZADOR

INTEREACES ENTRE

SAUDEE
CdULapas

Saberes, praticas e olhares interdisciplinares

Vil 2™

%,

Bagai



INTERFACES ENTRE SAUDE
E EDUCACAO

Saberes, Praticas e Olhares Interdisciplinares
Vol. 2

)

Bagai



AVALIACAO, PARECER E REVISAO POR PARES

Os textos que compdem esta obra foram avaliados por pares e indicados para publicagio.

Dados Internacionais de Catalogagio na Publicago (CIP)
Bibliotecéria responsavel: Maria Alice Benevidez CRB-1/5889

E26 Interfaces entre saude e educagio: saberes, priticas e
olhares interdisciplinares — Vol. 2 [recurso eletronico] /
[org.] Cleber Bianchessi. — 1.ed. — Curitiba-PR,
Editora Bagai, 2023, 201p.

Recurso digital.
Formato: e-book
Acesso em www.editorabagai.com.br

ISBN: 978-65-5368-310-5

1. Educagio. 2. Interdisciplinaridade. 3. Saude.
1. Bianchessi, Cleber.
10-2023/59 CDD 370.7
CDU 37.01

Indice para catdlogo sistematico:
1. Educagio: Interdisciplinaridade; Saide. 370.7

d- " https://doi.org/10.37008/978-65-5368-310-5.21.11.23

Proibida a reprodugio total ou parcial desta obra sem autorizagio prévia da Editora BAGAI por qualquer processo, meio

ou forma, especialmente por sistemas gréficos (impressdo), fonogréficos, microfilmicos, fotograficos, videograficos, repro-

%ré.ﬁcos, entre outros. A violagdo dos direitos autorais ¢ passivel de punigdo como crime (art. 184 e paragrafos do Cédigo

enal) com pena de multa e prisdo, busca e apreensio e indenizagdes diversas (arts. 101 a 110 da Lei 9.610 de 19.02.1998,
Lei dos Direitos Autorais).

Este livro foi composto pela Editora Bagai.

www.editorabagai.com.br r@ /editorabagai
6/ editorabagai contato@editorabagai.com.br



Cleber Bianchessi
Organizador

INTERFACES ENTRE SAUDE
E EDUCACAO

Saberes, Praticas e Olhares Interdisciplinares
Vol. 2

)

Bagai



1.2 Edigdo - Copyright© 2023 dos autores
Direitos de Edigdo Reservados a Editora Bagai.

O contetdo de cada capitulo é de inteira e exclusiva responsabilidade do(s) seu(s) respectivo(s) autor(es). As normas
ortogréficas, questdes gramaticais, sistema de citagdes e referencial bibliogréfico sdo prerrogativas de cada autor(es).

Editor-Chefe Cleber Bianchessi

Revisao Os autores

Diagramagao Lucas Augusto Markovicz

Capa Brenner Silva

Conselho Editorial Dr. Adilson Tadeu Basquerote - UNIDAVI

Dr. Anderson Luiz Tedesco - UNOCHAPECO

Dra. Andréa Cristina Marques de Aratjo - CESUPA

Dra. Andréia de Bem Machado — UFSC

Dra. Andressa Graziele Brandt — IFC - UFSC

Dr. Antonio Xavier Tomo - UPM - MOCAMBIQUE

Dra. Camila Cunico - UFPB

Dr. Carlos Alberto Ferreira— UTAD - PORTUGAL

Dr. Carlos Luis Pereira — UFES

Dr. Claudino Borges - UNIPIAGET - CABO VERDE

Dr. Cledione Jacinto de Freitas — UFMS

Dra. Clélia Peretti - PUCPR

Dra. Daniela Mendes V da Silva— SEEDUCR]

Dr. Deivid Alex dos Santos - UEL

Dra. Denise Rocha — UFU

Dra. Elisa Maria Pinheiro de Souza - UEPA

Dra. Elisingela Rosemeri Martins — UESC

Dra. Elnora Maria Gondim Machado Lima - UFPI

Dr. Ernane Rosa Martins — IFG

Dra. Flavia Gaze Bonfim — UFF .
Dr. Francisco Javier Cortazar Rodriguez - Universidad Guadalajara - MEXICO
Dra. Geuciane Felipe Guerim Fernandes - UENP

Dr. Hélder Rodrigues Maiunga - ISCED-HUILA - ANGOLA

Dr. Helio Rosa Camilo — UFAC

Dra. Helisamara Mota Guedes — UFVJM

Dr. Humberto Costa — UFPR

Dra. Isabel Maria Esteves da Silva Ferreira — IPPortalegre - PORTUGAL
Dr. Jodo Hilton Sayeg de Siqueira — PUC-SP

Dr. Jodo Paulo Roberti Junior - UFRR

Dr. Joao Roberto de Souza Silva - MACKENZIE

Dr. Jorge Carvalho Brandao — UFC

Dr. Jorge Henrique Gualandi - IFES

Dr. Juan Eligio Lépez Garcia— UCF-CUBA

Dr. Juan Martin Ceballos Almeraya - CUIM-MEXICO

Dr. Juliano Milton Kruger - IFAM

Dra. Karina de Aradjo Dias - SME/PMF

Dra. Larissa Warnavin — UNINTER

Dr. Lucas Lenin Resende de Assis - UFLA

Dr. Luciano Luz Gonzaga - SEEDUCR]

Dra. Luisa Maria Serrano de Carvalho - Instituto Politécnico de Portalegre/CIEP-UE - POR
Dr. Luiz M B Rocha Menezes - IFTM

Dr. Magno Alexon Bezerra Seabra - UFPB

Dr. Marciel Lohmann - UEL

Dr. Mircio de Oliveira — UFAM

Dr. Marcos A. da Silveira - UFPR

Dra. Maria Caridad Bestard Gonzilez - UCF-CUBA

Dra. Maria Lucia Costa de Moura — UNIP

Dra. Marta Alexandra Gongalves Nogueira - IPLEIRIA - PORTUGAL
Dra. Nadja Regina Sousa Magalhaes - FOPPE-UFSC/UFPel

Dra. Patricia de Oliveira - IF BAIANO

Dr. Paulo Roberto Barbosa - FATEC-SP

Dir. Porfirio Pinto - CIDH - PORTUGAL

Dr. Rogério Makino - UNEMAT

Dr. Reiner Hildebrandt-Stramann - Technische Universitit Braunschweig - ALEMANHA
Dr. Reginaldo Peixoto - UEMS

Dr. Ricardo Cauica Ferreira - UNITEL - ANGOLA

Dr. Ronaldo Ferreira Maganhotto — UNICENTRO

Dra. Rozane Zaionz - SME/SEED

Dr. Stelio Jodo Rodrigues - UNIVERSIDAD DE LA HABANA - CUBA
Dra. Sueli da Silva Aquino - FIPAR

Dr. Tiago Tendai Chingore - UNILICUNGO - MOCAMBIQUE

Dr. Thiago Perez Bernardes de Moraes - UNIANDRADE/UK-ARGENTINA
Dr. Tomis Rail Gémez Herndndez — UCLV e CUM — CUBA

Dra. Vanessa Freitag de Aratjo - UEM

Dr. Willian Douglas Guilherme — UFT

Dr. Yoisell Lépez Bestard- SEDUCRS



APRESENTACAO

O presente livro retne capitulos que abordam a interse¢ao entre
Satude e Educa¢ao como uma cooperagao indispensavel para o sucesso
em todos os niveis educacionais. Os capitulos contemplam, em sua
estrutura e trajetoria, o ambiente escolar compreendido tanto dentro
quanto fora dos limites da escola, tanto no espago fisico como no vir-
tual, atuando como educadores e promotores de saide, contribuindo
para a formacio do individuo. E sabido que ter saude significa ter as
condi¢bes adequadas para estudar, conviver e socializar. Dessa forma,
para alcancar a saide, precisamos de um ambiente saudavel, alimentagao

adequada, equilibrio emocional e fisico.

Deste modo, ao longo dos anos, a Educagio em Satude tem se
tornado cada vez mais importante e estratégica quando se trata de
prevencao e promogao da saude, qualidade de vida e longevidade que
também depende de uma boa Educagao em Saude. Dessa forma, os
capitulos desta obra contam com a participacdo de diferentes campos do
conhecimento e niveis de escolaridade. Eles foram produzidos por uma
abordagem que pode ou nao considerar a inter-relagao e a influéncia entre

eles, ou questionar a visio compartimentada (disciplinar) da realidade.

Destarte, o primeiro capitulo expressa reflexdes por meio de um
ensaio propositivo sobre o desvio do “ser gordo” nas aulas de educagio
fisica escolar. Na sequéncia, o segundo capitulo reflete sobre algumas
contribui¢des gestalticas para o cuidado da infancia e adolescéncia em
contextos de violéncia familiar. Por sua vez, o terceiro capitulo destaca a
busca de significado na sociedade liquida. O quarto capitulo, na sequén-
cia, destaca algumas reflexdes sobre o cuidado de enfermagem na APS
baseado no relacionamento interpessoal e o quinto capitulo analisa os
dermocosméticos veganos e seus constituintes vegetais. Em continuidade,
o sexto capitulo apresenta o contexto historico da vacinagao e a confluén-

cia de fatores globais que culminaram nos movimentos antivacinas no



Brasil. No que lhe concerne, o sétimo capitulo destaca a importancia da
terapia fotodinamica como alternativa no tratamento do cancet, o oitavo
capitulo oferece comparagiao conceitual sobre a ergonomia digital, expe-
riéncia do usuario e usabilidade e o nono capitulo destaca a bio-identidade

ou diferencas e singularidades na intersecc¢ao entre saide e educagao.

Em continuidade, o décimo capitulo proporciona um relato
de experiéncia de uma bolsista em projeto de extensao em IRAS. O
décimo primeiro capitulo discorre a respeito da inclusao e educaciao
fisica enquanto décimo segundo capitulo apresenta um tratamento
fisioterapcutico da osteoartrite de joelho em idosos obesos. Isto posto,
o décimo terceiro capitulo oportuniza refletir sobre o impacto da saude
mental no trabalho. Ja o décimo quarto capitulo analisa ergonomia
cognitiva por meio dos principais aspectos da usabilidade em sistemas
de informagao e o décimo quinto capitulo destaca o perfil das noti-

ficacoes de ler/dort no Brasil.

Portanto, o estudo apresentado nos capitulos resumidos anterios-
mente contribui, de alguma forma, direta ou indiretamente, a educagao e
a saide em uma perspectiva tedrica ou pratica. Isso tem como objetivo
trazer ideias interdisciplinares e questionamentos para incentivar o debate,
por meio de novas perspectivas sobre a educagao e ampliar e dar novo sig-

nificado aos mualtiplos conhecimentos no campo da educagio e da saide.

Dessa forma, esta obra oferece abordagens didaticas de pesquisa-
dores de diversas areas do conhecimento inseridos na pratica docente e
nas experiéncias de aprendizado. Isso ocorre como resultado de pesqui-
sas e experiéncias manifestadas em diversas formas e saberes, praticas

e olhares interdisciplinares com a satde.

Equipe editorial
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O DESVIO DO “SER GORDO” NAS AULAS DE
EDUCAGAO FISICA ESCOLAR: UM ENSAIO
PROPOSITIVO

Alan Camargo Silva'

Leonardo Hernandes de Souza Oliveira?
Victor José Machado de Oliveira’
Phillipe Augusto Ferreira Rodrigues*

INTRODUCAO

As interfaces teérico-metodoldgicas e politicas entre os campos
da Educacio e Satde merecem uma atengao epistemologica em funcio
dos diferentes referenciais biolégicos e socioculturais que circulam nos
inimeros espagos educativos. Assim, se cada sociedade possui uma
visao de mundo e uma organizag¢ao social, entende-se que ha diferentes
compreensoes sobre saude-doenga (MINAYO, 2000).

A Educacao Fisica ainda se configura hegemonicamente como um
campo do saber biomédico, estruturada a partir dos pressupostos higie-
nistas, tecnicistas e eugenistas ao longo do tempo. Revitalizar referenciais
teéricos das Ciéncias Humanas e Sociais sobre corpo, saide e doenga
na Educagao Fisica é um compromisso com a construgao histérica e
cultural dos habitos e condi¢oes de vida dos sujeitos, tradicionalmente
ignorados pelo saber biomédico. Trata-se de um didlogo perante o
sujeito social que pensa, age e sente, atribuindo sentidos e significados
para suas praticas e agoes (MATTOS, 2016). Ainda mais, trata-se de

fazer emergir possibilidades de reflexdo sobre o “mantra” presente no

! Pés-doutorado em Educacio Fisica (UFR]). Doutor em Satde Coletiva (UFR]). Professor (UFR]).

Coordenador do GTT Corpo e Cultura (GTTCC-CBCE). CV: http:/ /lattes.cnpq.br/0220960603229593
> Doutor em Ciéncias do Exercicio e do Esporte (UER]). CV: http://lattes.cnpq.br/8324699552487273
> Doutor em Educagio Fisica (UFES). Professor (UFG). CV: http://lattes.cnpq.br/7335514115153220
*  Doutor em Educagio Fisica (UFR]). Professor (UNIABEU). CV: http:/ /lattes.cnpq.br/8541897973751736



10

campo da Educagio Fisica que vincula a saide a um estilo de vida (ativo)
e a um padrio corporal (atlético e magro) (QUENNERSTEDT, 2019).

25

Nesse contexto de compreensao do “ser gordo™ nas “quadras
de aula” da Educacio Fisica escolar, o presente trabalho pautou-se em
uma abordagem classica do campo antropolégico que problematiza o
que pode ser considerado desviante no sentido de pensar os jovens com
obesidade e sobrepeso presentes no ambito educacional. A escola (de
atividade) de Chicago®, precursora do interacionismo simbolico, emerge
fundamentalmente por problemas sociais em uma época de pragmatismo
norte-americano por volta de 1900 (BECKER, 1996). O legado ou o
pioneirismo tedrico-metodologico de tal perspectiva antropolédgica no que
diz respeito a privilegiar os aspectos simbolicos que sdao construidos nas
agoes entre os atores em dadas circunstancias sociais (COULON, 1995)

pode iluminar ou fornecer subsidios de analise sobre o tema em tela.

Problematizar o “ser gordo” exige uma reflexao sobre alguns
aspectos acerca do que se denomina de desvio’. (Sub)classificacdes
entre determinados grupos sociais em dado tempo historico caracteri-
zam simbolicamente o que pode ser considerado desviante (BECKER,
2008). Nesse sentido, aqui parte-se desse corpo dito “em excesso” que,
por vezes, é considerado um oufsider perante os parametros técnico-
-cientificos universais do campo da Satde. Mattos (2012) alerta que a
premissa estatistico-biomédica acaba obrigando moralmente o “sujeito
gordo” a se distanciar do seu sfatus “anormal” ou “patologico” para
viver de maneira dita mais saudavel.

Esse tipo de ensaio propositivo pode contribuir efetivamente para
acoes pedagbgicas menos estigmatizantes (ou lipofébicas) na Educagio

Fisica escolar diante do “ser gordo”. Estimula-se aqui a produgao de

Expressio utilizada no texto como categoria analitica e ndo no sentido pejorativo frequentemente usado
no senso comum. Eventualmente serd utilizada a expressio “pessoa com obesidade ou sobrepeso” devido
as fronteiras epistemoldgicas que atravessam as diferentes perspectivas disciplinares no tripé Educagio
Fisica, Satide e Antropologia.

Para Eufrasio (1995), existem perspectivas tedricas multiplas na chamada Escola de Chicago.

Ainda que se reconheca a aproximagcio teérica com a nogao de estigma de Goffman (2008), privilegiou-se
aqui o debate acerca do desvio.



saberes e praticas na cultura corporal de movimento que contemple os
sentidos e significados dos discentes com obesidade ou com sobrepeso ao
se engajarem nas distintas praticas corporais oferecidas nesse componente
curricular. Além disso, argumenta-se que as imbricagbes entre saude e
beleza no que diz respeito a gordura corporal podem ser pecas-chaves
no trato didatico-pedagégico em Educacido Fisica escolar. Inclusive, é
possivel estabelecer reflexdes-acoes para além de uma perspectiva cen-
trada no “combate ao sedentatismo/sobrepeso/obesidade” que toma
a atividade fisica como uma espécie de “remédio” (KIRK, 2018).

Nesse sentido, os objetivos do presente texto ensaistico e proposi-
tivo foram: a) apontar e contextualizar brevemente como a obesidade ou
sobrepeso tornou-se um desvio ao longo do tempo para determinados
grupos sociais € como isso pode se apresentar em diversas microrrea-
lidades no contexto educacional; b) analisar como a (re)construciao
da carreira moral do sujeito considerado “gordo” (logo outsider) pode
impactar na imagem de si ou no proprio engajamento nas praticas cot-
porais; ¢) sugerir como a interven¢ao docente em Educagao Fisica pode

reiterar, negar ou ressignificar a “gordura” durante o cotidiano escolar.

DESENVOLVIMENTO

Em primeiro lugar, destaca-se que longe de esgotar o tema ou
reduzir as analises, sabe-se que qualquer desvio em dado contexto socio-
cultural possui uma construgao sécio-historica, como é o caso do “‘ser
gordo”. Embora Vigarello (2006) aponte como historicamente a gordura
veio sendo considerada ao longo do tempo com distintos sentidos e
significados, por vezes, elevando o status do sujeito como “saudavel” e
“legitimo”, é preciso pensar como atualmente isso se estabelece no dia
a dia. Tal aspecto pode ser trabalhado inclusive nas aulas de Educacao
Fisica escolar e fundamentado na perspectiva de Velho (1985, p. 13)
quando afirma que “desviar o foco do problema para a sociedade ou
a cultura nio resolve magicamente as dificuldades. F preciso verificar

como a vida sociocultural é representada e percebida”.



A histéria do corpo gordo, como bem sugere Vigarello (2012),
passa por inumeras metamorfoses. Apesar dos tempos atuais consi-
derarem o acimulo de gordura como ameaga sanitaria de proporcoes
mundiais, perspectiva que se intensificou a partir dos séculos XVII-XIX,
a forma de concebé-la ja envolveu reconhecimento e prestigio nos
populares glutoes da idade média. O vasto itinerario do corpo gordo a
partir séculos ressalta ambiguidades como, riqueza e constrangimento,
doenga e piedade, sagrado e profano, mas principalmente uma historia

dos regimes e dos diferentes instrumentos para medir e pesar 0s corpos.

Assim, hodiernamente, argumenta-se que em grande parte das
situagoes cotidianas a obesidade ou sobrepeso descredibiliza o sujeito,
no caso aqui, nas “quadras de aula”. Geralmente, o “ser gordo” pode
sugerir incompeténcia profissional ou cognitiva, preguica, desleixo etc.;
um “verdadeiro corpo desviante” comparado aos magros ou aos sara-
dos, por exemplo. Em outras palavras, no sentido de Goffman (2002), a
“fachada do gordo” o torna alguém “desacreditado” perante o coletivo
(turma/ sociedade), isto é, como declaram Silva e Ferreira (2013), a

gordura corporal gera um processo de patologizac¢ao e de faléncia moral.

A forma como o “ser gordo” percebe, se apropria e utiliza o pré-
prio corpo passa por este processo de patologizac¢ao e faléncia moral,
pois ha a internalizagdao de praticas e discursos que devem ser legitima-
dos como, o emagrecimento, e deslegitimados como, comportamentos
que incluem acimulo de gordura. No processo estigmatizante do “ser
gordo”, a gordura corporal é lida como sujeira que precisa ser eliminada,
ou melhort, limpa no formato de emagrecimento. Sendo assim, trata-se
de uma condigio que se interioriza e exterioriza durante anos, principal-
mente a partir de relagdes sociais estabelecidas nos mais diversos ambitos

sociais, como, por exemplo, nas “quadras de aula” (MATTOS, 2012).

Este preconceito com o peso pode estar presente, inclusive, nos
imaginarios sociais dos educadores, fortalecendo agdes que impactam
negativamente as experiéncias formativas dentro e fora das “quadras de

aula”. Alunos com obesidade e sobrepeso sao vistos como incapazes



e frequentemente recebem uma pior avaliagao independente de seu
desempenho (DIAN; TRIVENTI, 2021; MACCANN; ROBERTS,
2013). Em um estudo realizado por Finn, Seymour e Phillips (2020),
professores receberam um texto e uma foto dos respectivos autores
com diferentes estados nutricionais. Ao realizar a avaliacdo, atribuiram
a mesma qualidade estrutural aos textos, mas ao atribuirem as notas os
que estavam vinculados as fotos de individuos com maior peso rece-
beram a menor nota, além de serem identificados como alunos que

necessitariam de um reforco educacional.

Especificamente nas “quadras de aula”, criancas e adolescentes
com obesidade podem enfrentar o preconceito do peso de seus profes-
sores de Educacao Fisica. Professores de Educagio Fisica sao apontados
como grandes perpetuadores do preconceito do peso (PUHL; PETER-
SON; LUEDICKE, 2013), sobretudo aqueles que nao vivenciaram o
contato com a obesidade através de amigos e familiares e aqueles que
acreditam que o ganho de peso é de restrita governabilidade dos sujeitos
(ZAROUBIL; SAMAAN; ALBERGA, 2021).

A perpetuagao do preconceito de peso por professores de Educacao
Fisica pode ser decorrente das interioriza¢oes socioculturais sobre cot-
poreidade, alimentagao, pratica regular de exercicios e padrdes corporais
que os professores construiram ao longo das experiéncias socializadoras
davida (MATTOS, 2012). Dependendo da forma como as socializa¢Ges
sao construidas, usos legitimos do corpo, normas impostas e crengas
sobre formas fisicas podem ser cultivados por professores de Educagio

Fisica no convivio como “ser gordo”.

Outro aspecto que merece atengao se refere a como as vivéncias
e as experiéncias ao longo da trajetéria individual do “gordo” podem
influenciar nas suas percepg¢oes de si (construidas coletivamente) e na
propria iniciativa ao movimento. De acordo com Baggio e /. (2021), as
percepcoes de si traduzem-se rotineiramente por insatisfacao corporal e
bullying escolar. Goftman (2008) sugere que ha uma determinada carreira

moral do estigmatizado, o que pode ser articulado aqui com a condigao



de “ser gordo” nas praticas corporais ao longo da vida. O trabalho de
Schneider (1985) ilustra, por exemplo, como os rétulos interferem no
itinerario do desviante e como determinadas classificagdes sao incon-

clusivas, ambiguas, arbitrarias e subjetivas.

Destarte, se para Velho (1985, p. 11), “o individuo desviante
tem sido encarado a partir de uma perspectiva médica preocupada em
distinguir o ‘sdo’ do ‘nao-sao’ ou do ‘insano’’, pode-se afirmar que o
“ser gordo” configura-se ou costuma ser classificado a partir da ideia de
norma (biomédica) — e que possui forte apelo moral. Assim, ainda que
atualmente haja alguns movimentos em diversos segmentos da socie-
dade no sentido de contraponto a determinada “ditadura da beleza”,
pode-se encontrar atos de discriminagao, exclusio, marginalizacio ou
silenciamento do “gordo” em sua condi¢ao corpérea nos espacos da
escola (mas nao somente...), o que altera como ele mesmo se reconhece
como sujeito e fatalmente o limita em se colocar exposto as praticas
corporais. Emerge, portanto, uma questao provocativa: como conven-
cer um “gordo” das suas potencialidades como sujeito (social) e como

incentiva-lo as experiéncias com as praticas corporais na escola?

Ao se pensar no convencimento do individuo com obesidade sobre
suas potencialidades, ¢ necessario, antes de tudo, repensar sobre as inter-
vengoes atuals € 0 espaco que o corpo habita e como estes podem reforcar
aideia de impoténcia do corpo gordo. Como levar o aluno a pensar em
suas potencialidades se as atividades propostas nao sao acolhedoras?
Como convencer o sujeito que seu corpo é potente, quando a cadeira
nao esta adequada ao conforto necessario para o aprendizado, ou até
mesmo, quando o educador ja espera um menor rendimento? Como criar

experiéncias positivas e consistentes no campo do movimento nas aulas?

O enfrentamento destas questoes e por seguinte o convencimento
das potencialidades individuais vai passar pela desmedicalizaciao da
obesidade. Isso significa afirmar que urge a necessidade de questionar
até que ponto um “problema” nao-médico se torna algo do campo

biomédico e que, sobretudo, emerge uma autoridade para abordar esse



tema (CONRAD; SCHNEIDER, 1992). Em outras palavras, desme-
dicalizar a obesidade nao diz respeito a desconsiderar as questoes bio-
médicas do processo, mas antes de tudo, compreender a complexidade
dos mdltiplos fatores que orbitam o sujeito e que o peso é um reflexo
do contexto no qual esta inserido. Ou seja, desmedicalizar a obesidade
solicita compreendé-la para além de uma questao reduzido aos aspectos
fisico-biologicos. Assim, para convencer o corpo de suas potencialidades
¢ preciso demover as ideias que o convenceram de suas impoténcias,

perspectivas em sua maioria do campo biomédico.

Desde os séculos que perpassam a histéria, o campo médico
possui certa autoridade e convencimento sobre as potencialidades do
corpo gordo. Na idade média, o campo médico dividia sua autoridade
com o clero e o cortesio medieval, principalmente sobre as fungoes
fisicas e comportamentais dos corpos; no renascimento 0s excessos
corporais e a moleza recebem destaque; enquanto que no iluminismo
e no século XIX a obesidade ingressa nas categorias do patolédgico,
com discursos médicos associados a impoténcia, sedentarismo e cot-
po-maquina. Os séculos XIX-XX inauguram a gordura como preocu-
pagao estética associada a infelicidade e intensificam discursos médicos
sobre patologia, sedentarismo e rotina de exercicios fisicos visando
emagrecimento (VIGARELLO, 2012).

Propostas didatico-pedagogicas restritas ao biologico, centradas no
controle do peso corporal podem ser falhas e incentivar o preconceito
do peso. Em uma pesquisa realizada por Madsen e7 a/. (2021), obser-
vou-se que o controle do Indice de Massa Corporal (IMC), realizado
por escolas através de relatérios enviados aos pais, nao apresentaram
impacto sobre o peso apds um acompanhamento de dois anos. Além
disso, os autores apontam que a a¢ao pode ter diminuido a satisfacdo
corporal e aumentado o estigma do peso.

Os processos de estigmatiza¢ao da pessoa “gorda” podem interferir

em sua capacidade de a¢do/adesio no campo das praticas corporais.

Isto ocorre porque a construgao continua de experiéncias negativas
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e inconsistentes podem impactar as formas como a pessoa vé a vida
dentro de suas caracteristicas de compreensibilidade, gerenciabilidade
e significancia. Ou seja, o senso de coeréncia® da pessoa “gorda” é afe-
tado, podendo reduzir seu campo de agdo e engajamento nas praticas
corporais. Assim, observa-se como a Educacao Fisica pode contribuir
para desconstruir estigmas e fortalecer o senso de coeréncia dessas
pessoas a partir de agoes pedagogicas coerentes, positivas e consistentes
(QUENNERSTEDT, 2019; KIRK, 2018).

Nesse contexto, argumenta-se especificamente sobre a relevancia
do trabalho do docente nas aulas de Educacio Fisica escolar face ao
“gordo” —leia-se desviante. Por vezes, exige-se dos alunos determinados
desempenhos fisico-organicos nas aulas a luz de uma imaginario social

de performance construido nas modalidades de alto rendimento. O “mais
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veloz”, “mais alto”, “mais magro”, “mais agil” etc. podem ser reforcados
ou questionados pelos docentes em Educagao Fisica. Nesse sentido, é
preciso colocar que a tematiza¢ao dessas questoes nas aulas deve ser

eminentemente pedagogica, em vez de biologica (BRACHT, 2019).

Assim, o professor de Educagao Fisica se torna um dos principais
atores sociais no interior da escola que possui um espaco de debate sobre
o corpo com obesidade ou com sobrepeso, para além dos elementos
fisico-organicos. Nessa direcao, antropologizar a atua¢ao docente com
as praticas corporais situando ou explorando as indmeras vivéncias,
expressdes ou experiéncias corporais de distintos grupos sociais pode
fazer com que os discentes se identifiquem afetivamente com as praticas

corporais (SILVA, 2017; 2021).

Historicamente, a Educagao Fisica escolar constituiu-se em grande
parte como componente curricular pelas suas interfaces disciplinares
técnico-cientificas biologizantes (DAOLIO, 2020). Pode-se afirmar que,
de certo modo, gerou-se uma espécie de atuagoes (neo)higienistas na

Educagio Fisica no sentido de enquadrar, normatizar ou normalizar

8 O senso de coeréncia ¢ um conceito da teoria da Salutogénese. Trata-se de uma orientagio global de

que a vida pode ser compreensivel, gerenciavel e com sentido, mesmo diante de sua dinamicidade. Para
mais informagdes do conceito, sugere-se a leitura de Oliveira (2023) e Oliveira e Mezzaroba (2021).



corpos, secundarizando a diversidade ou pluralidade de “ser” e “estar”
no mundo (DAOLIO, 1995; 2010).

E importante mencionar publicagdes cientificas que lidam com
obesidade ou acimulo de gordura no contexto da Educa¢ao Fisica
escolar a partir da problematica de enfrentamento, combate e preven-
¢do, em que o foco situa-se na questao biomédica da gordura e saude
publica, mas nao em um “ser gordo” que pensa, sente e deseja. Ainda
que tais estudos desempenhem papéis fundamentais na constru¢ao
de saberes sobre o assunto, distanciam-se das propostas do presente
estudo sobre o “ser gordo” potencializado para além de praticas e dis-
cursos enclausurantes (BAGGIO e¢f al., 2021; GUERRA; SILVEIRA;
SALVADOR, 2016; KAHAN; MCKENZIE, 2015; VIEIRA; JESUS;
COPETTI, 2014; WOLF et al., 2019).

No proprio size do Conselho Regional de Educacio Fisica da
Primeira Regiao (CREF1, 2021) consta um texto sobre “Atuacgdo da
Educacio Fisica Escolar no combate a obesidade”. A obesidade infantil
¢ apresentada como grave problema de saude publica e um dos peri-
gos resultantes do sedentarismo e ma alimentagao. A Educacido Fisica
escolar ¢ entendida como espago privilegiado de prevencao de doengas,
promogao da satde e constru¢ao de habitos para a pratica regular de
exercicios fisicos. Pensando na inclusao do “ser gordo”, o texto do
conselho pontua brevemente sobre evitar atividades competitivas com

criangas obesas, pois poderia resultar em exclusao.

Destarte, o desvio de “ser gordo” nas aulas de Educacido Fisica
escolar parece ter sido pouco evidenciado nos tltimos anos em diferentes
contextos educacionais ou formativos. Por isso, propor uma dinamica de
atividades visando a inclusdo de distintos corpos nas “quadras de aula” se
torna um imperativo didatico-pedagdgico urgente ante a uma sociedade,
por vezes, lipofébica. Daolio (2004, p. 9) defende que “O profissional
de Educacio Fisica nao atua sobre o corpo ou com o movimento em

si[...] Ele trata do ser humano nas suas manifestagdes culturais |...]”.
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Contrariamente a uma atuacao docente verticalizada e violenta ao
combate a chamada epidemia da obesidade em criangas e adolescentes,
vislumbra-se aqui a¢Ges educativas dialdgicas que sensibilizem os jovens
a uma perspectiva de humanizar aquilo que pode ser considerado um

desvio. Nesse sentido, deve-se resgatar o que delineia Daolio (2020):

[...] todos os corpos se equivaleriam no plano cultu-
ral, porém ndo ¢ o que presenciamos atualmente, neste
momento delicado por que passa a sociedade brasileira
em que alguns corpos sdo negados, silenciados ou con-
siderados menos importantes. Corpos negros, quilom-
bolas, pobres, indigenas, nordestinos, corpos religiosos,
corpos LGBT, corpos nus, corpos artistas, enfim, corpos
(DAOLIO, 2020, p. 126).

Assim, na Educacao Fisica escolar, luta-se aqui pela abordagem da
cultura corporal de movimento que seja mais sensivel ao “ser gordo”.
Inspirado no classico trabalho de Daolio (2001), sugere-se a relevancia
da producio de aulas e encontros com os discentes que flertem com a
ideia de alteridade para pensar na legitimidade da existéncia de diferentes
corpos. Devem-se oportunizar discussdes sobre estere6tipos, precon-
ceitos e discriminag¢ées no que diz respeito a obesidade e ao sobrepeso

dentro e fora da escola e suas relacdes com a sociedade.

Nesse sentido, uma orienta¢ao salutogénica pode corroborar tal
acdo pedagogica da Educacio Fisica nas “quadras de aula”. Oliveira
(2023), ao apostar em possiveis usos da teoria em uma perspectiva de
educacio para a saude, indica que um dos objetivos nas aulas de Edu-
cagdo Fisica é a criacdo e vivéncia de experiéncias positivas. L.ogo, o
redirecionamento de uma abordagem centrada no individuo e no seu
“rendimento técnico-fisico” deve ser tensionada e redirecionada para
uma atitude pedagdgica centrada no coletivo e nas construgoes sensiveis

da experiéncia do movimentar-se.

Logo, para além de aulas de “discussio” do assunto, sio necessarias

acoes pedagogicas de vivencia e de experimentacao dos corpos “got-



dos” face suas possibilidades e potencialidades. Nesse sentido, trata-se
daquilo que Bracht (1996, p. 27) denominou de: “nem movimento sez
pensamento, nem movimento ¢ pensamento, e, sim, ovimentopensa-
mento” (grifos do autor). Na esteira do autor, indaga-se pela abertura de
uma educagao estética, inclusive, que permita a partilha e convivéncia
solidaria’ com as diferentes formas corporais. Assim, pode-se conce-
ber uma Educagao Fisica compromissada com a diversidade e com
a construgao de experiéncias positivas e consistentes para a vida das

pessoas com sobrepeso e obesidade.

CONSIDERACOES FINAIS

A guisa de conclusio, defende-se aqui que compreender, proble-
matizar e articular propostas didaticas que atinjam a diversidade/ dife-
renca de corpos a partir da multipla cultura corporal de movimento se
torna uma estratégia pedagogicamente proficua para “incluir o gordo”.
Ampliar o leque de possibilidades de praticas corporais e demonstrar o
potencial dos distintos “tipos de corpos” reduz a ideia de “obesidade”
como algo desviante, logo imoral ou anormal. Afinal, a problematica
nao se estabelece no desvio em si, mas como sao constituidas as classi-
ficagbes das pessoas sobre os Outros (SCHNEIDER, 1985).

Dessa maneira, primeiramente foi possivel apreender como a (re)
construcao identitarias do “ser gordo” modifica-se ao longo do tempo
e como tal dinamica de representacées somaticas impacta na realidade
dos sujeitos na Educagao (Fisica escolar). Em seguida, demonstrou-se a
importancia da conscientizacio da trajetétia do sujeito/discente “gordo”
dentro e fora das “quadras de aula” para o envolvimento afetivo com
as praticas corporais. Por dltimo, foram apontadas algumas alternativas

para a praxis em Educagao Fisica escolar diante da gordura como desvio.

Para futuros estudos e a¢oes docentes no contexto da Educacao

Fisica, recomenda-se uma analise sobre os diversos agentes que compoem

? Aqui se pauta na solidariedade como algo que valoriza e celebra as variadas formas de vida e formatagdes

corporais. Assim, distancia-se da tolerdncia que “mascara” o preconceito e “finge” aceitar as diferencas.
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o ambito/ institui¢ao escolar a fim de apreender até que ponto emerge um
cuidado mais sensivel e acolhedor desse grupo nesse espago formativo.
Afinal, ressignificar ou reencaminhar a nog¢ao de gordura corporal pode
ser considerada uma tarefa pedagogica que extrapola as “quadras de
aula” no sentido de um espago esvaziado de “reflexdes praticas”. Assim,
considera-se que a criagao coletiva de movimentopensamento pode contribuir
significativamente para uma experiéncia didatica sensivel a celebracao

das varias formas de vida e dos corpos na Educagao Fisica escolar.
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CONTRIBUICOES GESTALTICAS PARA O
CUIDADO DA INFANCIA E ADOLESCENCIA EM
CONTEXTOS DE VIOLENCIA FAMILIAR

Magda do Canto Zurba'’

INTRODUCAO

Primeiramente, podemos lembrar que qualquer um de nés, quando
sofremos alguma espécie de violéncia cotidiana — mesmo que nao no
meio familiar — sentimos um impacto doloroso em nossas vidas. Por
exemplo: um assalto, a atitude agressiva de algum colega de trabalho, a
negligéncia das autoridades quando nos sentimos desprotegidos, a trai-
¢ao dos politicos eleitos em casos de corrupgao, entre outros. Ou seja,
mesmo depois da vida adulta, quando ja “amadurecemos” as funcdes
basicas de cooperagao, autonomia e desenvolvimento simbélico, sentimos
uma espécie de interrupgio interna quando nos sentimos violados. A
violéncia, neste sentido, niao precisa ser fisica. O préprio Estado, que
deveria ser o protetor, ¢ muitas vezes agente de violéncia, por exemplo.
Dados de outros estudos apontam a necessidade de aprimoramento
das politicas publicas no que tange as a¢des de protegao social (Cassol
& Zurba, 2022). No eixo da produg¢iao simbdlica, pode haver algum
grau de violéncia quando percebemos que algo afeta nossas condigdes

minimas de seguranca e liberdade.

No que tange o apoio ao desenvolvimento, sabemos que a crianga
e o jovem estdo, por exceléncia, submetidos a riscos, isto porque nao
podem usufruir ainda de total autonomia para decidir sobre a propria
presenca em situagoes que lhe acometem sensagoes de violéncia. A
violéncia intrafamiliar ¢, assim, um risco que afeta o desenvolvimento.

Além disso, certamente esse risco pode estar relacionado a diversidade

10" Pés-doutorado em Psicologia Social (PUC-SP). Doutora em Educagio (UFSC). Professora (UFSC).
CV: http:/ /lattes.cnpq.br/6389120640892981



de outras questdes, tais como: caréncia material ou pobreza extrema,
moradia precaria, educagao autoritaria, uso de substancias que causam

dependéncia quimica, entre outras.

SISTEMAS INTIMOS E VIOLENCIA

A ideia de “sistemas intimos” nos parece mais abrangente do que
o conceito de “familia”, uma vez que inclui o nucleo de constitui¢ao
subjetiva da vida, nao necessariamente lagos de sangue ou a defini¢ao
estrita de cada regido sobre os conceitos do que vem a ser uma “familia
tradicional”. Desta forma, estamos adotando o termo “familia” aqui como
sinbnimo de “sistema {ntimo”, conforme a compreensao trazida por
Zinker (2001). O autor desenvolve sua metodologia apoiado na Gestalt-
-terapia (Petls, 1988, 19770; Petls, Goodman & Heffetline, 1951/1997).

Desta forma, entendemos que a violéncia intrafamiliar afeta o
“funcionamento do sistema intimo” como um todo, sendo resultante de
processos anteriores (fundo) e a0 mesmo tempo produtora de significados
para geragOes futuras daquele sistema. Daf a tdo importante tarefa de que
a garantia de direitos esteja também atenta as disfun¢des dos sistemas

familiares acolhidos, com o intuito de interromper o ciclo de violéncia.

Na familia dita “funcional”, seus membros dispdem de elevada
capacidade de dialogo, reconhecem claramente seu lugar no sistema e o
lugar do sistema no conjunto da sociedade. A fronteira clara que define
o sistema facilita a organizagao interna de subsistemas (o grupo das
criangas, dos primos, dos relacionamentos afetivos, etc...), 0 que propicia
a autorregulagdo do sistema como um todo através das pequenas regras

aprendidas no fazer cotidiano dos subsistemas.

Ou seja, quando uma familia conta com as func¢oes de contato
bem desenvolvidas, pode entio contar com suporte familiar para as
dificuldades de contato que a vida cotidiana oferece. A fronteira do sis-
tema, embora clara, nio ¢é rigida, o que possibilita a entrada de pessoas
de fora retroalimentando o sistema. Assim, por exemplo, um casal que

enfrenta dificuldades de dialogo pode contar com o apoio de um amigo



para compartilhar os segredos da familia, estabelecer interlocugao com as
partes do sistema e compreender os modos de producao intersubjetiva
que a familia possibilita aos seus membros. As diferentes situagoes do
ciclo familiar, tais como o luto, as doencas, as dificuldades das criancas,
etc... podem ser, de certo modo, compartilhadas com pessoas de fora,

facilitando a superagao de problemas.

Os impactos do funcionamento dos sistemas familiares nas fungoes
de contato e saude mental de criancas e adolescentes tem sido estudo
por inimeros pesquisadores. Em um estudo fenomenolégico sobre estes
impactos, Pimental & Aratjo (2009) pesquisaram como as experiéncias de
violéncia sexual intrafamiliar na infancia podem repercutir em disfungoes
de contato na adolescéncia, e concluiram que pode afetar a expressio da
fala, gerar dissonancia afetiva, inclusive afetando algumas importantes

areas consideradas de desempenho no desenvolvimento humano, ja

descritas pela American Occupational Therapy Association (AOTA).

Em outro artigo, as pesquisadoras mostram como pode ocot-
rer a transmissao transgeracional do ciclo abusivo. 4 viléncia ocorrida
na geragdo presente ¢ figura emergente de um fundo com bistorias de maus-tratos,

negligéncias, exclusoes, no qual o abuso ¢ sintoma de um sistema disfuncional.”
(ANTONY & ALMEIDA, 2018: p. 184).

De modo geral, os profissionais das politicas publicas encontram
esse cenario velado no cotidiano de seus trabalhos com a sociedade.
Nem sempre é possivel nomear ou compreender como a a¢ao de um
integrante do grupo familiar afeta todos os demais. Portanto, procuramos
contribuir, neste trabalho, especialmente sobre as diferencas sistémicas e

as possibilidades de acao dentro dos contextos da crianga e adolescentes.

SISTEMAS DISFUNCIONAIS E OS RISCOS A CRIANCAS E
ADOLESCENTES

Nas familias cuja funcionalidade nunca existiu ou foi abalada
ao longo dos anos, podemos encontrar maiores riscos de violéncia

intrafamiliar. Conforme Zinker (2001), podemos identificar basi-
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camente duas formas de disfungdes familiares. A primeira delas é
quando a fronteira que define o sistema ¢ rigida demais, ao que deno-

minamos de “sistema confluente”.

Figura 1: Sistema intimo confluente.

Fonte: ZINKER (2001, p. 78)

Neste tipo de familia pode haver insuficiente respeito muituo entre
os seus membros. Por certa capacidade de indiferenciacao interna, um
adulto pode supor, por exemplo, que tem o direito de determinar em
detalhes a vida cotidiana das criangas ou invadir o mundo privado com-
pletamente. A rigor, embora a fronteira para elementos externos seja
rigida, internamente o sistema ¢ fragil demais, de modo que seus membros
procuram garantir a existéncia do sistema através da negagao do mundo
externo, criticando as pessoas de fora, ndo oferecendo intimidades a vizi-
nhos, preservando arduamente seus segredos e cumplicidades internas.
E assim que se perpetua, por anos, abusos sexuais no intetior de sistemas

familiares que aparentam ordem aos demais membros da vida social.

Neste ambiente as criancas e adolescentes ficam vulneraveis ao

mundo dos adultos da familia, de modo que quando sio submetidas a



situagoes de violéncia intrafamiliar ndo encontram possibilidade de didlogo
com qualquer membro interno ou externo ao sistema. Nestas ocasioes,
comumente, as denincias de violéncia surgem de vizinhos ou parentes
distantes que eventualmente conseguem penetrar a intimidade do sistema

e desconfiam de algum comportamento das criancas e adolescentes.

Nestes casos, os educadores de politicas publicas encontram muita
dificuldade de “penetrar” neste tipo de sistema familiar, e mesmo quando
conseguem, podem observar que a forma de discurso e manipulagao dos
membros familiares tendem a estabelecer protegao interna, camuflando
o grau de violéncia enquanto procuram gradativamente livrar-se do olhar

das politicas de atendimento a criangas e jovens em situagao de violéncia.

Desta forma, o profissional precisa agir com cautela, evitando
fortalecer ainda mais a resisténcia confluente do sistema familiar. F neces-
sario que o profissional atue nas fung¢des basicas de contato, mediando a
familia em sua potencialidade funcional, para isto utilizando estratégias
baseadas na ampliacdo das fung¢des internas do sistema quanto a capa-
cidade de contato, principalmente no que tange aos seguintes aspectos:
escutarem uns aos outros, expressarem-se através da fala, olharem-se
mutuamente restaurando a confianga possivel entre os membros dispo-
niveis no sistema, introduzir novos recursos de linguagem e movimentos

de confianca interna no ambito do sistema.

Certamente os membros da familia, ja fragilizados pelas situa¢oes
de violéncia, apresentam sérias dificuldades no uso de tais fungoes de
contato. E preciso, muitas vezes, apontar para a crianca e o adolescente
a necessidade de diferenciar-se do sistema para melhor poder aprecia-lo
e enfrentar a situagdo de risco. Isto porque, por exemplo, uma crianga
abusada sexualmente por um adulto da familia pode sentir-se culpada
pela acusagao que este recebe, tomando o fato como traigao. Pelo fato
de a familia ser confluente a crianga pode nio estar percebendo outra
forma de subjetivacao ao romper com aquele modelo familiar, uma vez
que lhe falta vinculo com pessoas de fora daquele sistema. Desta forma,

uma das estratégias das politicas publicas também inclui prover novas



alternativas de subjetivagdo em espagos propicios de agrupamentos sociais,
tais como Centros de Aten¢ido Psicossocial da Infiancia e Adolescéncia
ou Centros de Convivéncia, entre outros dispositivos. Essa estratégia
tem, muitas vezes, o intuito de diferencia¢ao do grupo familiar para

melhor percepeao de si mesmo durante o processo de desenvolvimento.

A familia disfuncional pode ser também aquela que, por outro

lado, apresenta fronteiras “frouxas” demais.

Figura 2: Sistema intimo frouxo.

Fonte: ZINKER, Joseph “A busca da elegancia em psicoterapia: uma abordagem
gestaltica com casais, familias e sistemas {intimos” Sdo Paulo: Summus, p. 79, 2001.

Nestes casos, as criangas e adolescentes ficam vulneraveis porque
nao encontram prote¢ao no sistema. Nao existe a delimitagao clara do
que ¢ “dentro” e do que ¢ “fora” do sistema. As criangas e adolescentes
podem passar dias na rua, podem dormir na vizinhanga ou em bairros
mais distantes. Em algumas familias deste tipo, a porta da casa esta

sempre aberta para qualquer um entrar ou sair, a mae ou o pai podem



nao ter tido um relacionamento duradouro, as criangas podem nao ter
conhecido um de seus parentais, inimeros padastros ou madastras podem
ter passado pela vida do sistema sem o estabelecimento de vinculos, bem
como irmaos de diferentes relacionamentos ou vizinhos podem habitar
o mesmo lar sem ter estabelecido vinculos de protecio mutua. Ou seja,
de modo geral, ndo ha clareza do papel de cada um no sistema ou a
nogao de sistema existente, portanto, nao ha também clareza de regras,
horarios, vida em comum, etc. Muitas criancas e adolescentes destas
familias experimentam a violéncia intrafamiliar por negligéncia, o que
pode repercutir em uma vulnerabilidade excessiva ao desenvolvimento
infantil, culminando em fragilidades escolares, alimentares, nutricionais
ou emocionais, podendo chegar, em alguns casos, a ocorréncia de abusos

dentro e fora do contexto da familia.

Nestas familias, cujas fronteiras sao frouxas, o profissional de
politicas publicas pode facilmente penetrar. Contudo, a facilidade de
acesso nao assegura em nada a modificacao na psicodinamica familiar,
e inimeras vezes parece ao profissional que sua atuacao é “invisivel”,
ou sequer alcanca qualquer resultado efetivo. Estas familias costumam
receber diferentes profissionais de politicas publicas que adentram o
cotidiano familiar, mas como suas fronteiras sao quase inexistentes,
nao existe na pratica um grupo familiar coeso que possa estar sensivel
a chegada de um visitante. Muitos desses sistemas familiares usufruem
de numerosas politicas publicas a0 mesmo tempo. Contudo, nada disso
parece fazer sentido, como se a familia “escorregasse” por entre os

dedos dos diferentes programas de protecao e de garantia de direitos.

De fato, “escorrega” mesmo. Isso ocorre justamente porque
a familia ndo consiste em um sistema claro e definido. Os membros
do sistema nao encontram no préprio sistema familiar um espaco de
subjetivagao e producio de vinculos significativos. Isto implica afirmar
que as pessoas da comunidade, um vizinho, um profissional de poli-

tica publica, ou até mesmo um estranho qualquer pode, rapidamente,
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adentrar ao conjunto de relagoes, sem por isso estar realizando qualquer

impacto significativo no sistema.

O profissional de politica publica, com a finalidade de proteger
a crianga ou adolescente em risco nessa familia, precisa antes de tudo,
perceber que a falta de um sistema familiar organizado ja gera, em si,
um risco. A invisibilidade do sistema pode dar visibilidade a suas con-
seqliencias, ou seja, percebemos que os adultos nao sao protetores, que
a crianga brinca e dorme dias na rua, nio toma banho regularmente,
nem freqienta a escola com assiduidade. Mas estas nao sio as causas
da violéncia intrafamiliar, sao apenas as consequéncias de um sistema

familiar cujas fronteiras sao frouxas.

Geralmente o adulto identificado como negligente pelos progra-
mas publicos costuma ser a mae, denominada como “uao-protetora” ou
“negligente”. Porém, na maior parte das vezes, ela é desprotegida também
— tanto pela politica machista de Estado que nao pune com severidade
o abandono paterno, como pelos proprios programas de assisténcia que
invisibilizam os desafios vivenciados pelas maes monoparentais. Ou seja,
a falta de um sistema familiar funcional desprotege as criangas, mas tam-
bém os adultos do sistema. Um adulto monoparental pode experienciar
sistemas {ntimos mais frouxos justamente pela dificuldade em adminis-
trar o tempo de convivéncia com os filhos, pois provavelmente mora
sem outro adulto que lhe seja parceiro na vida, que lhe ajude a pagar as
contas, que dialogue sobre as dificuldades do cotidiano, que lhe faga um
cha na hora da enfermidade, etc. Todos nés precisamos de sistemas de
prote¢ao ou uma rede de apoio. Muitas vezes sao os programas de poli-
ticas publicas que precisardo cumprir essa importante tarefa de protecao

do sistema como um todo, e ndo apenas a tarefa de orientar ou punir.

Assim, para atuar na garantia de direitos da crianga é preciso atuar
no reconhecimento dos adultos daquela familia sobre a necessidade
de construfrem um sistema de relagdes mais coeso. Por exemplo, uma
mae pode se tornar mais protetora a medida que reconhece o vinculo

com o filho como um vinculo de prote¢ao mutua, ou seja, quando ela



reconhece a constru¢ao de um sistema no qual ela também se beneficia,

se subjetiva, onde ela pode identificar uma rede de apoio.

O profissional ha de encontrar muita dificuldade em atuar nesse
sentido, pois os adultos cristalizam modos de sobreviver ao caos do
cotidiano sem rede de apoio familiar, amparados em politicas publicas
assistenciais, cada vez acreditando menos no proprio potencial da auto-
gestdo da familia. Além disso, ¢ importante salientar que nas situagoes
de violéncia é sempre o abusador que deve levar o 6nus do afastamento

de convivio doméstico, e nio as criancas e adolescentes.

Neste sentido, é preciso atuar na zona de desenvolvimento da
autonomia dos membros da familia e fortalecer os vinculos intersubje-
tivos protetivos ja existentes. A producdo de significados nos processos
de identificacio e alienacio que a crian¢a/adolescente demonstra sobre
o grupo familiar é uma boa estratégia para organizar a abordagem a
experiéncia vivida (Zurba, 2022). Antes da substituicao das familias por
programas de asilo de criangas e adolescentes, ¢ valido que as politicas
publicas direcionem seus esforcos para confirmar a capacidade protetiva
da familia em todas as potencialidades que ela possa se desenvolver, evi-

tando ao maximo substitui-la pela institucionaliza¢do de jovens e criangas.

CONSIDERACOES FINAIS

As politicas pablicas de atendimento e garantia de direitos a crianga
e a0 adolescente tém se mostrado eficazes em boa medida, porém,
ainda existe um enorme vacuo entre as dificuldades sociais brasileiras e

a capacidade dos programas em atender suas demandas.

Ao profissional que atua junto a essas politicas resta, inimeras
vezes, uma forte sensagao de fracasso e incapacidade em resolver proble-
mas. Contudo, essa é uma dificuldade que nao depende exclusivamente
da atuacdo do profissional, embora sua atitude possa trazer efeitos
modificadores. Sabemos que existe todo um contexto de problemas

sociais no Brasil, e que as politicas publicas muitas vezes “engessam”

o



velhos problemas, sem a flexibilidade necessaria para atuar nos modos

contemporaneos da vida em sociedade.

Enfim, apesar de uma série de dificuldades de trabalho no cotidiano

das acOes educativas em politicas publicas, sabemos que o profissional
¢ > q

que esta na “ponta”, interagindo face-a-face com os conflitos das familias

pode, inimeras vezes, ser um importante agente modificador no sistema.
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INTRODUCAO

Na continua jornada da vida, o ser humano enfrenta inimeros obs-
taculos e desafios, forjando estratégias para superar suas dores, perdas e
dificuldades ao longo da histéria. Em momentos de desanimo, tédio, tristeza,
soliddo e inquietacao, muitas vezes descobre-se como o heréi de sua propria
narrativa. As inquietagoes e temores pessoais representam questionamen-
tos existenciais impostos pela vida, levando o individuo a buscar sua for¢a

interior, que o impulsiona para além das fronteiras de sua esfera pessoal.

Nesse contexto, Frankl (2000) destaca a importancia da autotranscen-
déncia, que se refere a tendéncia humana de buscar algo ou alguém além de
si mesmo, seja um proposito a cumptir ou outra pessoa a encontrar. O que
se questiona ¢ a relevancia da autotranscendéncia na busca de sentido em
uma sociedade liquida, onde a dinamica da vida muitas vezes assemelha-se
a um campo de batalha, onde desejos humanos frequentemente oscilam

entre esperanga e frustragao, como apontado por Zygmunt Bauman (2009).

Nesse sentido, em uma sociedade liquida em que o individualismo

e a competitividade se intensificam a cada dia, uma educa¢ao com vias em
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uma jornada pela autotranscedéncia, desempenha um papel fundamental,
pois pode contribuir para uma formacao de pessoas que transcendam a
superficialidade e a volatilidade das relagoes e valores. Ela proporciona um
caminho para a conscientiza¢ao da responsabilidade individual no mundo,
permitindo que cada pessoa trace sua proptia jornada e viva de maneira mais
plena. Diante da banalizacdo do consumismo desenfreado e da distor¢ao
de valores, ha riscos de que as geracoes futuras se afundem em problemas
como ansiedade, transtornos mentais e uma compulsao desenfreada pela

posse, como observado por Silva (2011).

Nas relagdes humanas, o descarte das pessoas como objetos sem valor
¢ uma realidade que se estende, a medida que os padrdes de relacionamento
e a posse de bens materiais se tornam efémeros. Autotranscender significa
elevar-se acima dessas limitagdes, tornar-se consciente e responsavel diante

dos desafios que surgem ao longo da vida.

Nesse contexto, a vontade de sentido assume um papel relevante
para a saide mental e a realizacao pessoal. Ela reflete a busca incessante do
ser humano por um propésito, manifestando-se nas perguntas internas que
clamam por respostas. Cada individuo possui sua vocagdo e missao unicas
na vida, e o sentido ndo ¢ algo abstrato, mas uma for¢a que requer a¢ao

concreta no mundo, como destacado por Frankl,

Uma vez que cada situagdo na vida constitui um desafio
para a pessoa e lhe apresenta um problema para resolver,
pode-se a rigor, inverter a questdo pelo sentido da vida, em
ultima analise, a pessoa ndo deveria perguntar qual o sentido
de sua vida, mas antes deve reconhecer que ¢é ela que esta
sendo indagada. Em suma, cada pessoa é questionada pela
vida; e ela somente pode responder a vida respondendo por
sua prépria vida; a vida ela somente pode responder sendo
responsavel [...] (FRANKL, 2000, p. 99).

No tecido complexo do cotidiano, encontramos desafios que sio
inerentes a vida, oportunidades que, quando abracadas, permitem expandir

repertorios para supera-los. Essas dificuldades, longe de serem obstaculos
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insuperaveis, fornecem pistas valiosas que convidam a buscar um significado

mais profundo em nossas jornadas pessoais.

Assim, a responsabilidade desempenha um papel central. E a pedra
angular que pode permitir trilhar o caminho da autotranscendéncia e, por
consequéncia, descobrir o verdadeiro sentido na vida. Portanto, reconhecer-se
como o arquiteto de suas escolhas é fundamental, pois somente quando o
individuo se percebe como agente ativo de sua prépria transformacao, pode

iniciar uma jornada rumo a realizagio pessoal e ao significado.

Frankl (2000) nos alerta sobre os perigos de uma busca desen-
freada por felicidade baseada unicamente na satisfacao imediata e no con-
sumismo, que muitas vezes nos faz priorizar o ‘ter’ em detrimento do
‘ser’. Isso nos coloca em rota de colisio com a busca por um proposito

mais profundo em nossas vidas.

A constante mudanga e instabilidade da sociedade moderna impoe
transformacoes rapidas, gerando competicao desenfreada para alcangar pro-
jetos de vida. Nesse contexto desafiador, esta pesquisa tem como objetivo
geral, Compreender como a autotranscendéncia pode contribuir no processo

de formagao humana para superagao do individualismo na sociedade liquida.

Para tanto, nesse estudo de natureza qualitativa, elegeu-se a metodo-
logia da pesquisa bibliografica com abordagem fenomenoldgica, basean-
do-se nos conceitos de sociedade liquida e individualista teorizada por
Bauman (2009) e a autotranscendéncia e o sentido de vida a luz da Logote-
rapia. Investigaram-se livros, artigos cientificos, teses que dizem respeito ao
objeto de estudo. A metodologia para captacao e compreensao dos dados

foi hermencéutica fenomenoldgica.

A SOCIEDADE LiQUIDA SEGUNDO BAUMAN

A sociedade liquida-moderna, ¢ aquela cujas pessoas estabelecem uma
relacao extremamente fluida entre novidade e permanéncia, seja material,
intelectual, afetiva e ligados a expectativas (BAUMAN, 2009).
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A busca do sentido de vida, atualmente, na sociedade liquida é um
desafio constante, sobretudo para aqueles que se encontram em processo
de formagao e descobertas e incertezas, como no perfodo entendido como
juventude. A juventude é uma fase da vida que se situa entre a infancia e
a idade adulta. Ela ¢ caracterizada nao apenas pela idade cronologica, mas
também por uma série de caracteristicas, experiéncias e desafios Gnicos.
Embora a defini¢io exata do que constitui a juventude possa variar cul-

turalmente e ao longo do tempo.

A juventude é um periodo de crescimento, aprendizado, descoberta
e desafios. Ela desempenha um papel fundamental na formagao da identi-
dade e na preparagao para a vida adulta. A compreensao das necessidades
e experiéncias da juventude é essencial para fornecer apoio e oportunida-
des adequadas a essa fase da vida. Viver, em si, ¢ um desafio continuo que

permeia toda a existéncia. Para Silva:

[...] viver é se deparar o tempo todo com um incalculavel
nimero de novidades, riscos, acertos e erros, podemos
concluir que, se quisermos realmente mudar nossas vidas,
teremos que descobrir um jeito de estabelecer uma relagio

amigavel com esses sentimentos (SILVA, 2011, p. 194).

Com o rapido avanco da sociedade, especialmente no campo da tecno-
logia, observa-se uma tendéncia em que a busca por possuir coisas materiais
se sobrepde a exploragio do proprio ser. Essa realidade tem contribuido
para uma perda significativa da subjetividade das pessoas e formagao dos
jovens. Cada vez mais, estamos testemunhando um afastamento do autoco-
nhecimento. Os jovens encontram-se constantemente imersos em um mar
de informacoes, conectados de forma ininterrupta e, as vezes, necessitam
de momentos de solidao como uma oportunidade de mergulhar em seu
préprio mundo interior. F o que afirma Frankl (2018, p. 70) “[...] a gente é
tomado pelo desejo profundo de ficar sozinho consigo mesmo e com os

proprios pensamentos, pela saudade de um lugar de recolhimento e solidao”.

Por vezes em uma sociedade liquida, as pessoas sao condicionadas a

viver uma correria desenfreada, sem saber para onde ir no sentido existen-



cialmente posto. Dessa forma, seguem seu caminho sem ligagao intima com
o seu querer e com a sua subjetividade que lhe ¢ intrinseca. O ser humano
vive intensamente com uma preocupagao futura e menos voltado para o

momento presente. . o que trata Lipovetsky (2004, p. 57):

[...] quanto menos o futuro é previsivel, mais ele precisa ser
mutavel, flexivel, reativo, permanentemente pronto para
mudar, supermoderno, mais moderno que os modernos

dos tempos heroicos.

E evidente que o padrio de consumo das pessoas frequentemente
ultrapassa suas necessidades basicas. Na sociedade liquida, o mercado nao
se limita a fornecer simples oportunidades, como por exemplo: linhas
de crédito, financiamentos com pagamentos a longo prazo. A facilidade
inicial dessas ofertas podera, ao longo do tempo, resultar em prejuizos
financeiros e, em alguns casos, até causar sofrimento psicolégico, a medida
que as pessoas percebem que a felicidade associada ao consumismo esta
ameacada. Em resumo, muitas desilusdes surgem no meio de tantas

possibilidades, como observou Bauman:

[...] Essas descobertas parecem profundamente decepcio-
nantes, considerando-se que precisamente o aumento do
volume total de felicidade “do maior nimero de pessoas”
- um aumento provocado pelo crescimento econdémico
e por uma ampliagio do volume de dinheiro e crédito
disponiveis - foi declarado, durante as ultimas décadas, o
proposito principal a orientar as politicas estabelecidas por
NOSsOs governos, assim como as estratégias de “politica de
vida” colocadas em pratica por nds mesmos, seus suditos

BAUMAN, 2009, p. 8).

Para Bauman (2007) a sociedade liquida moderna se comporta como
uma rede, classificada como liquida pela falta de referéncias fixas. A fluidez
dos conhecimentos, dos valores, do stazus, do reconhecimento, das posi¢oes de

poder e dos desejos, sao ditados pelo mercado que nao pensa a longo prazo.

As pessoas, por sua vez, frequentemente se encontram imersas em

uma corrida acelerada na busca da realizagao de seus desejos, muitas vezes



de natureza superficial. Nessa incessante busca, é¢ uma luta constante contra
o relégio, com o tempo frequentemente comprometido, pois o ser humano
nem sempre consegue reservar momentos para reflexao e para alinhar seus
objetivos com seus desejos mais profundos. Na turbuléncia caracteristica
da sociedade liquida, o tempo disponfvel muitas vezes se mostra escasso
e insuficiente para a consecugao de projetos de vida de longo prazo. Essa

dinamica é corroborada pelas palavras de Bauman:

[..] assim como para as estratégias existenciais a longo prazo,
em razio de sua expectativa de vida curta: com efeito, uma
expectativa mais curta que o tempo que leva para desenvol-
ver uma estratégia coesa e consistente, e ainda mais curta
que o necessario para a realizacdo de um “projeto de vida”

individual BAUMAN, 2007, p. 7).

Ainda segundo o autor, tudo se torna rapidamente relativo e insta-
vel. Todas as novidades sao substituidas antes que se tenha tempo de se
aprender a respeito delas através das experiéncias. A velocidade em que as
coisas se tornam obsoletas e necessitam de substituicao, tracam, também,

uma distancia cada vez menor entre a vitrine e a lata de lixo.

[...] Revigorados apenas por um momento, aqueles que
buscam o prazer sensual logo caem na languidez e na apa-
tia. Em outras palavras, a felicidade que proporcionam
¢é efémera, os sonhos, autodestrutivos. Séneca alertou: a
satisfacdo que chega mais rapido também ¢ a primeira a

mortrer (BAUMAN, 2008, p. 139).

A incessante busca pela satisfacao em diversas dimensoes da sociedade
contemporanea pode, de fato, representar uma armadilha sutil, cujo propo-
sito ¢ aprisionar aqueles que a perseguem. Quanto mais rapidamente buscar
saciar desejos, mais intensamente eles ressurgem, afastando os elementos que
poderiam aproximar de uma esfera de realizages independentes de conside-
ragOes materiais. Pode-se argumentar que as conquistas genuinas da esséncia
humana nao ocorrem em saltos, mas, em vez disso, seguem uma trajetoria

contraria a maré da sociedade moderna, como bem observou Bauman (2008).



De acordo com Silva (2011), as conveniéncias do mundo contempora-
neo, como a nternet de alta velocidade, compras e pagamentos via swzartphone,
cafeteiras elétricas, fast food a0 alcance de um clique, Zablets, iPods e MP3 players,
sao maravilhas da era atual que, a primeira vista, visam otimizar a eficiéncia
e prometem conveniéncia. No entanto, elas acabam gerando um paradoxo
intrigante, uma vez que, quanto mais dispositivos sao desenvolvidos para

simplificar a vida das pessoas, mais parece que a complexificam.
) q

Em uma sociedade fluida, que oferece uma abundancia de
“ganho” e prazeres, a busca pelo sentido da vida humana pode se

perder. Como Lipovetsky afirma:

[..] A mitologia da ruptura radical foi substituida pela cul-
tura do mais rapido e do sempre mais: mais rentabilidade,
mais desempenho, mais flexibilidade, mais inovagio. Resta
saber se, na realidade, isso nao significa modernizacao cega,
niilismo técnico-mercantil, processo que transforma a vida
em algo sem propésito e sem sentido (LIPOVETSKY,
2004, p. 57).

Lipovetsky (2004) critica a transformagao da sociedade contemporanea,
que abandonou a ideia de rupturas radicais e adotou uma cultura de busca
constante por mais: mais lucro, mais produtividade, mais flexibilidade e mais
inovacao. No entanto, ele questiona se essa mentalidade nao esta levando a
uma modernizagao cega, onde a tecnologia e a busca por lucro se tornam os
valores predominantes, resultando em um niilismo técnico-mercantil. Isso
significa que a vida se torna vazia de propésito e significado, pois a busca
incessante por mais, N30 permite que as pessoas apreciem o presente ou
encontrem um sentido mais profundo em suas agées. L uma critica a cultura

do consumismo e a falta de reflexdo sobre o que realmente importa na vida.

A IMPORTANCIA DA AUTOTRANSCENDENCIA NA
FORMACAO PARA SUPERACAO DO INDIVIDUALISMO

O individualismo e a perspectiva da autotranscendéncia, conforme

delineada por Frankl, ocupam polos opostos. Isso se deve, em parte, aos
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valores predominantes na sociedade liquida contemporanea, que incitam
os individuos a concentrarem sua aten¢ao primariamente em si mesmos
e em suas necessidades associadas a0 consumismo. Essas necessidades
frequentemente envolvem a busca de bens materiais, szat#s econémico,
cargos de destaque e reconhecimento social, com uma énfase na satisfagao
proporcionada por aquisicbes que representem uma situagao confortavel
e uma sensagao aparente de superioridade, bem como prazer imediato

conforme observado por Bauman (2007).

Essa aparente busca pela superioridade, como apontada por Bauman,
esta alinhada com as ideias de Lipovetsky, que descreve o consumismo
como uma competi¢ao baseada no stazus, onde a énfase esta na quantidade
de posses e na busca incessante para se destacar como melhor do que os
outros. Esse enfoque refor¢a ainda mais o individualismo predominante
na sociedade contemporanea. “[...] Para além da satisfagdo espontanea das
necessidades, é preciso reconhecer no consumo um instrumento de hierar-
quia social e nos objetos um lugar de producio social das diferengas e dos
valores estatutarios” (LIPOVETSKY, 2001, p. 171).

A saciedade pela compulsio da posse em diferentes niveis abre cami-
nho para ansiedade, depressao e outras doengas, e até mesmo o suicidio, a
medida que a autorrealiza¢ao do ser humano nao acontece, mesmo para aque-

les que possuem acesso ao que ha de mais moderno e inovador no mercado.

Estudos revelam que problemas emocionais sao vistos em pessoas
cada vez mais jovens nos ultimos anos, conforme observa-se na noticia
veiculada no Jornal BBC News Brasil (2023)".

Os jovens brasileiros com idades entre 16 e 24 anos estao
entre os mais afetados por problemas de saude mental,
resultando em consequéncias como baixa autoestima, iso-

lamento social e até conflitos familiares.

16

Disponivel em: <https://www.bbc.com/portuguese/articles/crg7lgdr6g50>. Acesso em: 29 out. 2023.


https://www.bbc.com/portuguese/articles/crg7lg4r6g5o

Imagem 1: Satide mental de jovens

Fonte: Jornal BBC News Brasil (2023)

Na América Latina, segundo as estimativas mais recentes do
Unicef (brago da ONU para a infancia), quase 16 milhGes
de jovens entre 10 e 19 anos tém algum transtorno mental.

Isso equivale a cerca de 15% das pessoas dessa faixa etaria.

Situagdes do cotidiano podem provocar a ansiedade, mesmo que
aparentemente simples ou comuns, tém se tornado um dos principais fatores

de risco para a saude na vida moderna.

[..] A ansiedade manifestada por tais situacdes cotidianas
de perigo e ameacas, aparentemente corriqueiras e banais,
representa hoje, na vida moderna, um dos principais fatores
debilitantes para a saude (SILVA, 2011, p. 169).

Silva (2011), sugere que as pressoes e estresses constantes da vida
contemporanea, incluindo preocupacdes comuns do dia a dia, contri-
buem significativamente para problemas de saude e bem-estar. Em outras

palavras, a ansiedade resultante de situagdes do cotidiano, muitas vezes



subestimadas, desempenha um papel relevante na saude fisica e mental

das pessoas na sociedade atual.

Segundo Zamulak (2015), o ser humano nao pode efetivamente rea-
lizar a tio sonhada felicidade por meio de aquisicGes puramente materiais,
e tao pouco apenas pelo investimento em caprichos préprios, imediatistas
individualistas que ignoram o outro ou nao possibilitam ver outra coisa além

de st mesmo, refletido nas aspira¢oes superficiais

A capacidade de autotranscendéncia é inerente ao ser humano, e
pode ser acionada em qualquer circunstancia da vida, independentemente
das condi¢bes em que se encontra. O préprio Frankl (2000) ilustra isso com
sua vida, sendo um exemplo notavel de alguém que manteve seu sentido de
vida intacto, mesmo diante dos horrores de um campo de concentragao. Isso
demonstra que a autotranscendéncia ¢ uma forea interior que pode emergir

e persistir, independentemente das adversidades que a vida possa apresentar.

Nio se podem negligenciar as influéncias exercidas pelas variaveis
ambientais e comportamentais, bem como a interacao desses fatores nas
escolhas individuais, mesmo quando as pessoas enfrentam condi¢oes seme-
lhantes. No entanto, ¢ fundamental ressaltar a importancia da autotranscen-
déncia na formag¢ao humana, uma capacidade que pode elevar um individuo
ao seu melhor potencial (FRANKL, 2000).

Quando se observa alguém que consegue romper as amarras do
individualismo em uma sociedade liquida, se vé uma pessoa que permeia
suas acOes com valores permanentes, como amizade, respeito, confianca
e valorizagao da vida e do préximo. Isso se manifesta por meio de relacio-
namentos saudaveis e significativos, através de envolvimento em causas
nobres, na vivéncia do amor e na ressignificacao de dores a luz de um
proposito claro. Tudo isso esta a servico do individuo, orientando-o em
direcao a sua prépria superagao.

A autotranscendéncia, 20 buscar um sentido, desencadeia uma dina-
mica inerente de movimento em dire¢ao a algo maior do que o eu. Nessa
busca, pode-se vislumbrar a beleza paradoxal do pensamento de Frankl

quando confrontado com os valores promovidos pela sociedade liquida, que



tende ao consumismo exacerbado, a valorizagao excessiva do ego, a busca
desenfreada por poder, dinheiro e status, e a uma abordagem estritamente
materialista da vida, que muitas vezes nos afasta de nossa esséncia e do
verdadeiro sentido da vida (FRANKI, 2018).

A autotranscendéncia envolve o contato com a prépria esséncia
por meio do outro. Para viver uma vida com significado, como Lukas
(2002) sugere, ¢ essencial ser util aos outros, secando suas lagrimas, ofe-
recendo apoio em tempos dificeis, dedicando tempo a trabalhos volunta-
rios e doando de si mesmo. Isso implica em evitar o excesso, valotizar o
essencial, compartilhar recursos excedentes e buscar aprimoramento ético

e moral com perseveranga e dedicagao.

Essas abordagens sao sugeridas como maneiras para a humanidade
enfrentar desafios, acessar sua capacidade de autotranscendéncia e restau-
rar o equilibrio e o interesse pela vida. Nao se trata de mera sobrevivéncia
passiva ou competicao desenfreada consigo mesmo, mas sim de buscar
a satisfacao e a simplicidade na compreensao de que a vida ¢ o que cada
individuo faz dela (LUKAS, 2002).

CONSIDERACOES

A autotranscendéncia exerce um significativo papel no processo
de formac¢ao humana e pode ser uma consideravel aliada na formagao
de jovens, especialmente quando se trata de superar o individualismo na
sociedade liquida. Ela pode oferecer aos jovens uma alternativa valiosa ao
individualismo predominante na sociedade liquida. Pode capacitar no desen-
volvimento de relacionamentos mais profundos, no encontrar significado
em suas vidas e a contribuir para o bem comum. Ao fazé-lo, a autotranscen-
déncia emprega sentido na formagao dos jovens para que estejam melhor
preparados para superar o individualismo e construir uma sociedade mais
conectada, compassiva e significativa.

A autotranscendéncia representa a capacidade inata do ser humano

de transcender suas limitacOes e elevar-se na busca de sentido na vida. E,

portanto, essencial reconhecer a relevancia da autotranscendéncia para superar
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o individualismo em uma sociedade liquida, pois ela serve como o caminho
fundamental para a busca de um propésito significativo na existéncia. A
autotranscendéncia se revela como uma fonte de superacdo e esperanca
diante das crises existenciais individuais e, por extensao, das crises que afetam

a humanidade em uma era caracterizada pela fluidez das relagSes sociais.

Esta pesquisa destacou que a autotranscendéncia se manifesta por
meio de valores como a amizade, a valorizacdo da vida e o respeito pelo
proximo. Esses valores efetivam uma valiosa ferramenta na superagao
do individualismo, uma vez que, quanto mais o ser humano prioriza o
essencial, isto ¢, o “ser”’, maiores sao as perspectivas de viver uma vida

mais saudavel e significativa.
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REFLEXOES SOBRE O CUIDADO DE
ENFERMAGEM NA APS BASEADO NO
RELACIONAMENTO INTERPESSOAL

Edmilson Alves dos Santos!’

INTRODUCAO

A provocagao para refletir sobre essa tematica surgiu durante os
estudos sobre a praxis da enfermagem, na disciplina de “Cuidados em
enfermagem e saide”, do Programa de Pés-graduacao em Enfermagem
(PPGENF) da Universidade Estadual de Santa Cruz — UESC. Apesar
da disciplina ser “optativa”, tem um grande potencial transformador
sobre o modo como pensamos o “fazer” da enfermagem, o que torna
crucial a sua continuidade, nio como disciplina “optativa”, mas como
“obrigatoria” entre as demais da grade curricular do curso. Além disso, a
inter-relacao estabelecida entre a experiéncia profissional do autor desse
texto e as discussoes sobre ontologia e epistemologia da enfermagem
realizadas na disciplina, também foram baluarte para a estruturacao

do presente estudo reflexivo.

Nesse interim, os ponderamentos cientificos sobre o cuidado de
enfermagem baseado no relacionamento vém questionar os métodos
engessados, e por vezes pouco holisticos, para assistir ao usuario. Portanto,
pensar sobre o cuidado de enfermagem baseado na relagio interpessoal é
transcender o modelo protocolar de interven¢ao em satude e estabelecer
uma conexao com o outro que perpassa pelo fortalecimento de vinculo,
da confianga, pela troca de saberes, pela garantia da autonomia e pelo
olhar sempre integral (BORGES ¢z 4/, 2019).

Essa tematica vem emergindo na literatura devido a necessidade do

demandante em saude ter maior vinculo com o profissional ou equipe para

7 Mestrando em Enfermagem (UESC). CV: http://lattes.cnpq.br/4662464567537522
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identificacdo de demandas e maior resolutividade. No entanto, no campo
da enfermagem, ainda é desafiadora a sua implementacio em todos os
nfveis de assisténcia, devido a pouca importancia dada ao tema, sobre-
carga de trabalho e visao tecnicista do cuidado (BORGES ez 4/, 2019).

Por isso, o objetivo do presente estudo ¢é tecer reflexdes sobre
possiveis caminhos para um cuidado em enfermagem, na Estratégia
de Saude da Familia, pautado no relacionamento interpessoal entre

bl

profissional, usuario e familia.

DESENVOLVIMENTO

Ao analisar a historia da enfermagem, nota-se que o modo de
cuidar do outro baseava-se no contato entre cuidador-paciente e que
foi primordial haver comunicagao e interrelagao, mesmo que de forma
imperceptivel, para que o cuidado se concretizasse. Desse modo, nao

ha cuidado sem contato, sem comunica¢io e sem inter-relacao.

Pesquisadoras na area da enfermagem vém abordando sobre essa
tematica através de multiplos olhares teéricos, a exemplo de Jean Wat-
son, com a Teoria do Cuidado Transpessoal. Para a autora, esse cuidado
baseia-se na atitude de respeito com o outro, que é sagrado, sem divisao
de espago ou nacionalidade. A autora desenvolveu sua teoria a partir de
conceitos humanistas e estabeleceu uma relagao ontoldgica por estar

atrelada a uma visao de unidade mundial.

Nesse sentido, Watson provoca o profissional da enfermagem a
pensar sobre si e sobre o outro, o que possibilita uma interagao e cone-
xdo entre quem cuida e quem é cuidado. Essa conectividade permite
que o cuidador aceite o sentir e o pensar do outro, bem como as suas
vivéncias e percepgoes, essenciais para o planejamento individual do
cuidado (FAVERO ef /., 20106).

Outra pesquisadora importante nesse aspecto ¢ Hildegard Peplau,
enfermeira que criou a Teoria das Relagoes Interpessoais. Para a autora,

a concretizagdo do cuidado humanizado e efetivo de enfermagem so ¢é



possivel através da relacdo interpessoal estabelecida entre o profissional
e o paciente. Desse modo, ao compreender o outro como parte funda-
mental do seu proprio cuidado, a convivéncia com o paciente torna-se
crucial para que se obtenha os resultados esperados da assisténcia de
enfermagem (PINHEIRO et al., 2018).

Pode-se citar também a Teoria Transcultural de Madeleine Leinin-
ger. De acordo com a autora, nesse modo de cuidar, o profissional da
enfermagem deve compreender que ha presencga de diversidades no cui-
dado humano e que elas podem refletir na condigao de saude do paciente
e influenciar no modo como ele compreende e cuida de si. Refere-se a
crengas, valores, identidades culturais, sociais, padroes de comportamento
etc. Essa diversidade deve ser respeitada e considerada durante os cuidados
de enfermagem ofertados ao usuario. O respeito a diversidade perpassa
pela necessidade de relacionamento interpessoal (MOURA, 2017).

Toda essa dinamica interrelacional necessaria para o cui-
dar efetivo de enfermagem pode encontrar barreiras que dificultem
sua execucao, sendo algumas delas a subjetividade, as condigoes de
trabalho e o despreparo técnico/emocional do profissional (SOA-
RESI; SADIGURSKY; SOARES, 2011).

Desse modo, o contato e a comunicacao entre cuidador e
paciente nao deixardao de existir nesse contexto, mas poderdo se dar
de forma incoerente e afetar negativamente o modo como o cuidado
sera ofertado, bem como se estabelecera a interrelacao entre cliente

e profissional da enfermagem.

Nesse interim, cabe reforgar que, para existir estabelecimento de
vinculo entre cliente-profissional e cliente-equipe de saude, é primor-
dial o acolhimento, e para acolher ¢ fundamental interrelacionar-se,
considerando os principios da humanizagao e da empatia com o outro.
Assim, para a enfermagem cumprir o papel de cuidar, é preciso se

interrelacionar e estabelecer vinculos com os usuarios dos servicos de
saide (SANTOS; MIRANDA, 2016).



48

Além disso, a forma como o profissional se relaciona com o
paciente e firma vinculos, pode refletir na cura, na prevencao de doen-
cas e no seu autocuidado. Portanto, o ato de cuidar nio deve estar

desassociado de uma postura profissional que busque um elo com o

paciente (SANTOS; MIRANDA, 2016).

Os modelos biomédico e protocolar da assisténcia tém a capaci-
dade de silenciar ou tornar obsoleta a pratica de cuidar do profissional
da saude que considere basilar o relacionamento interpessoal porque
engessam as condutas e tornam puramente clinicas e técnicas o fazer
da enfermagem. Logo, ¢ precipuo que enfermeiros e enfermeiras efeti-
vem um movimento de resisténcia, nao para desqualificar o papel dos
protocolos ou do modelo biomédico, mas para ressignificar a atuagao

profissional dessa categoria na perspectiva da interrelagio no cuidar.

A atengao de enfermagem baseada no relacionamento interpessoal
nao minimiza a profissio na perspectiva cientifica, pelo contrario, tal modo
de produzir cuidado é resultado de teorias cientificas advindas de importan-

tes tedricas do campo da enfermagem, como as ja citadas anteriormente.

Por meio do cuidado baseado na relacao interpessoal pode-se
promover cura fisica e mental de uma doenga, apoiada ou nao por
medicamentos e procedimentos, pois o vinculo adequado estabelecido
entre paciente e profissional é capaz de gerar sensacdes emocionais,
corresponsabiliza¢do, autocuidado, identificagao de fatores outros cau-
sadores da doenga que vao refletir, de forma positiva, no bem-estar e
nas necessidades do cliente, promovendo resolu¢ao ou amenizagao dos
problemas (SARZANA et al,, 2019).

Sabe-se que o fator emocional, quando afetado, pode retardar
uma doenga ou gerar outra. Desse modo, cabe reforgar que o bem-estar
emocional é fundamental para a cura do cliente, e o relacionamento
interpessoal configura-se como uma ferramenta potencial nesse con-
texto. O elo entre usuario e cuidador indica possibilidade de preven-
cao de doencas (CAMPOS, 2017).



A Atengao Primaria a Saude — APS € o primeiro nivel de assisténcia
da rede de cuidado no SUS e possui um conjunto de intervengdes que
visam a prevencao de doengas e a identificacao delas, de modo precoce,

para cuidado integral nos demais niveis de atengao, quando necessario.

Sendo a APS o espaco onde as a¢des de promogao e prevencio
sao executadas, fortalece-se aqui a ideia de que, nesse nivel de assisténcia,
o cuidado baseado no relacionamento torna-se uma estratégia sinequa-
nom para concretizacao do papel da APS, pois, por meio das relagdes
interpessoais que sdo estabelecidas entre equipe de saude e usuarios,
pode-se atrair grupos especificos para cuidado, prevenir e diagnosticar

doengas e promover bem-estar a populagao.

Desta forma, no cenario do cuidado fundamentado na relacao
interpessoal, a enfermagem emerge como profissiao precursora na imple-
mentacao e fortalecimento dessa conduta de cuidar na Estratégia de Saude
da Familia — ESF. A enfermeira e enfermeiro ocupam posigao tatica no
gerenciamento do cuidado nesse nivel de assisténcia, o que possibilita a
concretiza¢ao de uma praxis do cuidar tendo como referéncia a relagao
interpessoal (SANTOS; MIRANDA, 2016).

Portanto, para pautar o cuidado baseado no relacionamento inter-
pessoal na ESF, é primordial considerar caracteristicas fundamentais
para a sua efetivagao. A primeira delas refere-se a valorizacao do exer-
cicio da profissao, ou seja, o enfermeiro precisa estar ciente do quanto
a enfermagem pode transformar e dar sentido ao existir do outro por
meio do seu fazer/cuidar. A ndo conscientizac¢io sobre esse aspecto
pode colocar a atuagdao do profissional no campo do comodismo, o
“fazer por fazer” (SANTOS et al, 2014).

Outro ponto substancial é a empatia. Nao ¢é viavel estabelecer vin-
culo sadio e eficiente com o paciente sem ter a capacidade de identificar-se
com ele. E na APS onde a sintonizagio deve acontecer entre profissional
e paciente para que o ultimo sinta-se pertencente aquele lugar e nao evada

do servigo. A sensacao de nao pertencimento provoca a autoexclusao.
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Enxergar o usuario de forma holistica e entender que o mesmo
carrega consigo marcas que podem refletir no modo como entende o
adoecer, o tratar, o curar, o prevenit, ¢ relevante no fazer da enfermagem

pautado no relacionamento interpessoal.

Destaca-se também como basilar para o cuidado relacional de
enfermagem, transcender a légica protocolar e tecnicista. E indispen-
savel que a enfermeira compreenda o paciente nio como uma maquina
que precisara de interven¢ao, mas como um ser humano que detém

singularidades e carece de acolhimento e afeto.

Nesse interim, une-se a consideracao anterior, o paradigma do
anatomoclinico ou clinico epidemiolégico, que pode-se empreender
como o agir técnico unilateral do profissional da saide, onde o mesmo
considera os sintomas clinicos para diagnosticar e tratar uma doenca,
em detrimento de outros fatores importantes como a cultura do indi-
viduo, suas concepgdes sobre doenga, prevencao, estilo de vida, rela-
¢ao social e familiar, sendo possivel tais fatores serem identificados

por meio da relagao interpessoal ou pelo vinculo estabelecido com o
cliente (CAMARGO JUNIOR, 2013).

Desse modo, o cuidado de enfermagem baseado no relacionamento
interpessoal viabiliza maior completude na anamnese do paciente, para
além dos sintomas clinicos e, desse modo, permite um planejamento
assistencial eficiente e integral. Além disso, distancia a possibilidade de
uma atencao alicercada, exclusivamente, na medicalizagdo como tnico

modo de cuidar/tratar o paciente.

Soma-se a essa ideia o papel do cuidado, tendo como base o
relacionamento interpessoal para a desconstrucgao da logica vertical do
cuidado, concebida como sendo o profissional da satde o unico deten-
tor do saber e a autoridade que impoe o cuidado a ser direcionado ao
paciente. Na estratégia do cuidar relacional, a conexao estabelecida entre
usuario e profissional da saude torna-se horizontal, isto ¢, o cuidador e

quem ¢ cuidado ocupam o mesmo espago e constroem juntos as medidas



terapéuticas porque ¢ imprescindivel o paciente sentir-se pertencente ao

processo de planejamento do seu cuidado para melhor aderi-lo.

Logo, é imperativo que os profissionais da enfermagem, pautados
no modelo de atengao relacional, considerem o ponto de vista do paciente
e compreendam que o mesmo tem poder de decisio no processo de
cuidar e que pode nao adequar-se a um cuidado ofertado porque nao
correspondeu as suas expectativas ou realidades. Por exemplo, nao ¢é
adequado estimular atividade fisica como correr pela manha ou pela
tarde para um cliente que esta com obesidade, trabalha durante todo o
dia sentado e chega em casa no final do dia. E crucial dialogar e pensar

junto com o paciente outras possibilidades de prevencao.

CONSIDERACOES FINAIS

O profissional da enfermagem deve compreender que o cuidado
baseado no relacionamento interpessoal vai além da abordargem clinica/
sintomatolégica de uma doenga. Um dialogo sobre a vida, o planeja-
mento da assisténcia tendo como base o respeito a diversidade étnico e

cultural também compoe o cuidar.

Esses atos representam prevengao e promogao da saide porque
o usudrio nao precisa estar doente para ser assistido, pelo contrario,
o ato de cuidar tendo como base a relagao interpessoal, ¢ dinamico e
longitudinal, o que contribui para o fortalecimento da Aten¢ao Primaria
a Saude e da Estratégia de Saude da Familia.
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INTRODUCAO

A pele é um 6rgiao composto por camadas € anexos que reves-
tem e protegem o corpo do meio ambiente, estando exposta a fatores
intrinsecos e extrinsecos que causam alteragdes metabodlicas e estrutu-
rais. Por ser um elemento de importancia na beleza externa, torna-se
foco de procedimentos estéticos e a¢ao de cosméticos, na busca por
contornar alteracdes inestéticas e melhorar sua saude. Neste contexto, a
industria cosmética tem um papel importante na manutengao da saide
da pele, na garantia do bem-estar e no alcance da expressio da ima-
gem desejada (KHAVKIN; ELIS 2011; HENRIQUE; LOPES, 2017).

Os cosméticos ja eram utilizados pelas antigas civilizagoes,
onde homens e mulheres faziam uso de produtos no intuito de
valorizar a beleza, tornando a pele mais suave e livre de odores. No
decorrer do tempo, a fabricagdo de cosméticos foi sendo ampliada,

de acordo com tecnologias e matérias-primas disponiveis em cada
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época, buscando atender as necessidades dos consumidores. Com
o advento da industrializagao de cosméticos, obteve-se uma produ-
¢ao abundante e diversa, com a disponibilizagao de produtos mais
suaves e adequados para cada tipo de pele, a fim de promover resul-
tados mais eficazes, reduzir efeitos deletérios e preservar a func¢ao
protetora da pele (RAMILI, 2015).

Atualmente, dentro de area cosmética, observa-se a presenca dos
chamados dermocosméticos. Este termo, embora nio reconhecido
pelas agéncias reguladoras (nacional ou internacionais), é utilizado
pela inddstria cosmética para definir produtos que proporcionam
beneficios similares aos dos medicamentos, uma vez que envolvem a
aplicacdo topica de compostos biologicamente ativos, com agao dos
principios ativos em um receptor. Como resultado dessa interacao,
ocorre a resposta desejada, afetando a barreira da pele, seu metabo-
lismo e sua saude em geral (DA ROCHA e¢7 a/., 2019).

Tanto para a produgao de cosméticos convencionais quanto
para a de dermocosméticos, a industria vem implantando processos
cada vez mais tecnolégicos e menos agressivos, no que se refere as
formula¢Ges e aos métodos de fabricaciao, com atencdao nao sé ao
consumidor, mas também ao meio ambiente e aos animais (RAMILI,
2015). Neste contexto, um mercado que vem crescendo constan-
temente ¢ o de (dermo)cosméticos veganos, dado o interesse por
parte dos consumidores por produtos que causem menos danos ao
meio ambiente e que apresentem maior compatibilidade com a pele,
diminuindo possiveis alergias e irritagdes. Dessa maneira, a pesquisa
e o desenvolvimento de produtos veganos, ou seja, produtos livres
de ingredientes de origem animal, torna-se foco das empresas que
prezam por sustentabilidade e inovagao (SILVA ef al., 2019).

O veganismo em si é um modo de vida que procura abolir

entro do possivel, todas as formas de exploracio de animais, seja
dentro d ivel, tod for d 1 d imais,

para alimentagdo, vestimenta ou qualquer outro propoésito, pro-

movendo alternativas a0 uso de animais, em beneficio dos mes-



mos, dos humanos e do planeta. Os dermocosméticos veganos,
de um modo geral, possuem na sua composi¢ao matérias-primas
vegetais, podendo agregar uma variedade de ativos que apresentam
atividades biologicas capazes de promover efeitos benéficos a pele
(SILVA et al., 2019; VEGAN, 2021).

Considerando o crescente interesse atualmente observado na
producio e consumo de dermocosméticos veganos, este trabalho
propde-se a revisar na literatura os aspectos relativos a fabricagao,
certificagdo e utilizagdao destes produtos. O estudo concentrou-se
ainda em explorar os ativos de origem vegetal comumente encon-
trados nos dermocosméticos veganos. A escolha das formulagoes
comerciais submetidas a observagao (a fim de avaliar a presenca de
matérias-primas vegetais) baseou-se na divulgacio dos mesmos nas

midias sociais por meio de marketing digital.

A industria cosmética e os produtos veganos

A industria de produtos cosméticos é um mercado que vem se
expandindo significativamente pelo uso de novas tecnologias e novas
formula¢des, visando atender as expectativas dos consumidores.
O Brasil ocupa o terceiro lugar no ranking mundial de produgao e
consumo de cosméticos, 0 que torna o setor cosmético uma area
de grandes investimentos no pais. Além disso, o Brasil possui uma
diversidade abundante de insumos de origem natural, o que, somado
aos avangos tecnologicos voltados ao aumento da produtividade e
eficacia dos produtos e as pesquisas desenvolvidas na area cosmética,
culminam com o desenvolvimento de formulagoes eficazes, que pro-

movem os efeitos almejados pelos consumidores (SILVA ez al., 2019).

Os avangos tecnolégicos presentes na area cosmética apoiam-se
no uso de nanotecnologia, na obten¢ao de produtos a partir de ingre-
dientes naturais e na utilizacao de formas sustentaveis de produgao,
os quais ganham espaco e destaque no mercado. Neste contexto, o

setor de cosméticos veganos vem ganhando for¢a, impulsionando o
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langamento de produtos para diferentes tipos de pele e aplicagGes. As
divulgagdes em midias diversas voltadas para este movimento fazem
crescer a procura por produtos com apelo vegano, denominados
cruelty-free, por serem livres de quaisquer ingredientes de origem animal
em todo o processo produtivo. Desse modo, inimeras empresas cos-
méticas buscaram adaptagdes de modo a inserirem-se nesse mercado e
atender ao publico que busca a sustentabilidade (DAUDT ez a/., 2013).

Assim, observa-se no Brasil (seguindo uma tendéncia mundial)
a existéncia de empresas dedicadas apenas a cosméticos veganos e,
ainda, outras que aderem a a0 menos uma linha de produto vegano
em sua marca. Estes produtos apoiam-se nas tecnologias inovadoras ja
mencionadas para a obtencao de formula¢es com qualidade e eficacia,
fabricadas com ingredientes compativeis com a pele e com menor

ocorréncia de danos a saude e ao meio ambiente (RAMILI, 2015).

Cosméticos naturais, orgdnicos e veganos

O Clean Beanty, movimento que ganha notoriedade no mer-
cado de dermocosméticos, representa uma tendéncia que se baseia
no consumo de produtos mais sustentaveis, com formula¢des mais
suaves, sem uso de ingredientes toxicos e priorizando a saude do
consumidor e do meio ambiente (KALIL, 2022). Produtos perten-
centes as linhas clean beanty podem ser categorizados em trés classes:

cosméticos organicos, naturais ou veganos.

Os cosméticos organicos, naturais e veganos possuem algumas
distingdes entre si, diferindo em caracteristicas como os ingredien-
tes utilizados na sua produgao e as normas que devem seguir para
que sejam seguramente registrados pelas agéncias certificadoras
(MAGALHAES, 2018). Cosméticos organicos sio aqueles produzidos
com 95% de matérias-primas certificadas como organicas, sendo
que os 5% restantes podem ser compostos por outras matérias-
primas naturais. Estas matérias-primas podem ser de origem

vegetal ou animal, desde que comprovado nao ter havido dor ou



sofrimento animal, como no caso do mel e da lanolina (gordura
extraida da 132 da ovelha). As matérias-primas de origem vegetal
devem comprovar a nio utilizagao de agrotoxicos durante o cultivo
das mesmas (SARETTA; BRANDAO, 2021).

Ja os cosméticos naturais contém 95% de ingredientes naturais
obtidos de minerais e vegetais (certificados ou nao como organicos)
e nao podem conter matérias-primas proibidas, tais como: derivados
de petréleo, corantes sintéticos, fragrancias sintéticas, conservantes
sintéticos, ingredientes provenientes de plantas geneticamente modifi-
cadas. Os 5% restantes sio ingredientes derivados de matérias-primas
organicas certificadas (CAIADO, 2020). Por fim, os cosméticos vega-
nos sao classificados como produtos que nao utilizam matéria-prima
de origem animal, podendo ser utilizados ingredientes provenientes de
espécies vegetais ou matéria-prima sintética. Um ponto em comum ¢
que cosméticos organicos, naturais e veganos nao podem ser testados
em animais, regra que vale para os ingredientes de suas formula¢oes
e para os produtos finais (NOBRE, 2022).

Especificamente sobre os cosméticos veganos, percebe-se que,
em linhas gerais, este nao deve conter na sua formulacao nenhum
tipo de matéria-prima de origem animal e os testes que compro-
vam sua segurancga e eficicia nao devem ser realizados em animais,
sendo garantida a nao exploracao dos animais em todo o processo
produtivo. Atingido este objetivo, existem certificadoras nacionais
e internacionais que atuam como referéncia em toda a cadeia de
producao e distribuicao de produtos com esse apelo, tendo o papel
de certifica-los. Os produtos certificados devem apresentar em suas
embalagens um selo especifico que refere a nao utilizagao de animais
(ilustracao de um coelho) ou a inscrigao “Cruelty-free’, garantindo que
foram cumpridos todos os requisitos necessarios para que o produto
seja considerado vegano (FLOR; MAZIN e FERREIRA, 2019).

O papel das certificadoras torna-se especialmente importante

quando se considera a auséncia de uma legislacdo na area. Assim,



os produtos veganos, desde a escolha dos ingredientes da formu-
lacao até sua forma de preparo e embalagem, seguem as normas
das agéncias certificadoras. As principais agéncias sao o Instituto
Biodinamico de Desenvolvimento Rural, a Ecocert (que representa
no Brasil a Cosmetic Organic Standard - COSMOS) e a Sociedade Vege-
tariana Brasileira (SVB), na figura 1 destaca-se os selos conferidos
aos produtos veganos (MAGALHAES, 2018).

Figura 1: Selos conferidos aos produtos veganos

Fonte: From Future, 2023

Matérias-primas para produtos veganos

O Brasil possui uma grande diversidade de espécies vegetais
bioativas, com propriedades de acao dermatoldgica variada, tais como:
nutritivas, anti-inflamatérias, antioxidantes, cicatrizantes (pos-sola-
res) entre outras (PIRES ez a/, 2017). A grande disponibilidade de
matérias-primas e a crescente busca por cosméticos com apelo clean
beauty impulsionam a busca por novos ativos vegetais com potencial de
emprego em formulagdes com ingredientes naturais, sendo também efi-
cientes e seguras para o uso pretendido NAKAGAMI; PINTO, 2019).



Para o desenvolvimento dos produtos cosméticos veganos,
o processo de aquisi¢ao de matérias-primas é uma das bases para a
producio das formulagdes. De um modo geral, as empresas produ-
toras de cosméticos realizam uma pesquisa para prospeccao de ativos
e insumos, sendo feita uma busca ativa nos principais fabricantes/
fornecedores de matérias-primas, os quais sao qualificados pela
industria, seguindo a RDC 48/2013 das boas praticas de fabricacio
e as recomendagoes das agéncias certificadoras (PIZZOL, 2022).

Nas empresas fornecedoras de matérias-primas, apos a obtencao
das mesmas, sao efetuados todos os testes de caracterizacio fisico-
-quimica, seguranca e eficacia, de modo que todas as informagoes
técnicas possam ser repassadas a industria cosmética. Adicionalmente
sao redigidos os documentos que acompanhario a matérias-prima:
certificado de analise, certificado microbiolégico, especificacio, dados
de literatura, OGM free (livre de transgénicos), ficha de seguranca
de produto quimico (FISPQ)), carta de origem, declaraciao vegana,
carta de abertura de blend, ficha técnica, Conselho de Gestio do
Patrimonio Genético (CGEN), declaracao de nao uso em animais
na pesquisa, cosmos (cosmetic organic and natural standard) , impurezas
e alergénicos se houver. Com a execugao destas etapas, a industria
cosmética pode adquirir a matéria-prima e iniciar os testes de con-
trole de qualidade para, s6 entdao, comecar o desenvolvimento do
produto vegano propriamente dito. A partir desta fase, os produtos
desenvolvidos sao submetidos a testes de caracterizagao fisico-qui-
mica, seguindo o manual da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), testes in vitro, ex vivo, € in vivo para garantir sua seguranca
e eficacia (PIZZOL, 2022; LILIAN,2022).

Constituintes vegetais em dermocosméticos veganos

Seguindo a tendéncia Clean Beaunty do mercado de dermo-
cosméticos, centrada no consumo de produtos mais sustentaveis,

a indudstria cosmética tem buscado ingredientes alternativos, espe-
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cialmente aqueles baseados em matérias-primas vegetais. Assim,
atualmente existem diversos produtos com constituintes vegetais
cujas propriedades podem trazer beneficios para a pele, auxiliando
no tratamento de acne, protegendo contra a agao dos radicais livres,
além de prevenir o fotoenvelhecimento causados pelas radia¢des
UVA/UVB, entre outras aplicacdes. Dessa forma, a investigacao
das propriedades biolégicas/farmacoldgicas das espécies vegetais
constitui uma ferramenta para a obtencao de produtos que possam
proteger e preservar a pele (KALIL, 2022).

As matérias-primas apresentadas a seguir fazem parte de produ-
tos veganos atualmente disponiveis no mercado de dermocosméticos,
especialmente aqueles destinados ao uso facial, com apelos estéticos

para condi¢bes como acne e fotoenvelhecimento.
Oleo de Melaleuca

A Melalenca alternifolia (familia Myrtaceae) ¢ uma arvore nativa
da Australia que pode ser encontrada em regides pantanosas. I
uma planta amplamente utilizada em diversas areas, como industria
alimenticia, cosmética e na terapéutica (ZHANG ez al., 2018). O
6leo extraido dessa espécie é conhecido como “Oleo da arvore do
cha” (Tea tree oil - TTO), constituindo-se de uma mistura de com-
postos volateis obtida por hidrodestilagao das partes aéreas (SILVA,
2019). O TTO possui cerca de 100 componentes em sua constitui¢ao
(ZHANG et al., 2018), dentre os quais destaca-se 0 monoterpeno
terpinen-4-ol, considerado o componente majoritario e responsavel
pelas suas agoes antifungica e antibacteriana. O 6leo ¢é eficaz para o
tratamento de afec¢Oes cutaneas como acne e micoses, além de ati-
vidades antivirais, anti-inflamatorias, anti-infecciosas e antissépticas
(FELIPE ez a/, 2018; DE GROOT e SCHMIDT, 20106).

Especificamente no tratamento da acne, o mecanismo de agao
do terpinen-4-ol esta ligado a sua atividade contra as bactérias Szaphy-

lococcus anrens, Staphylococcus epidermidis e Propionibacterium acnes, sendo



possivel observar melhora da acne nos graus leve e moderado com
a utilizacao de apenas 5% de TTO (GONELLI, 2018). Além disso,
o TTO apresenta propriedades cicatrizantes capazes de promover a
cicatrizacao de leses causadas pelo diabetes e reduzir a proliferacao
das células de melanoma, tumor cutaneo desenvolvido a partir dos
melanocitos (DI MARTILE, 2021), sendo esta efetividade atribuida a
presenca do terpinen-4-ol. Em produtos cosméticos para o tratamento
da acne, ao TTO ¢ atribuida a reducdo de manchas e cicatrizes e a

prevencao do surgimento de novas disfungdes na pele (PAZ, 2021).

Extrato de buchu (Aghatosma betulina)

Agathosma betulina (Rutaceae), mais conhecida como buchu, é
uma planta de origem africana utilizada para fins medicinais a mais
de 300 anos pelos povos nativos da regiao, onde era empregada como
anti-espasmodico, anti-pirético, sedativo da tosse, diurético e no tra-
tamento de infecgoes do trato urinario. A composicao quimica das
folhas da planta é caracterizada pela presenca de flavondides (rutina
e diosmina), aos quais se atribuem as propriedades antioxidantes, e
por grande quantidade de 6leo volatil (MAVIMBELA ef al., 2014).

O o6leo presente nas folhas do buchu apresenta propriedades
anti-inflamatoérias, antioxidantes e antifungicas, devido a presenca
dos componentes mentona e limoneno, que impedem o cresci-
mento do micélio fungico. Sdo essas propriedades que incentivaram
a escolha do extrato de folhas de buchu para uso em formulagoes
cosméticas (FAJINMI ez al., 2019).

Carotendides transparentes: Fitoeno e fitoflueno

Fitoeno e fitoflueno sio carotenos lineares encontrados em
alimentos de consumo diario, como tomate, toranjas vermelhas,
melancia, damasco, cenouras, pimentoes vermelho e amarelo, meldo,
banana e citricos (MELENDEZ-MARTINEZ e7 al., 2021). Estes



compostos diferem dos demais carotenoéides por apresentarem menor
quantidade de ligaces duplas conjugadas em suas estruturas quimicas
(de 3 a5), o que faz com que nao apresentem cor, ao contrario dos
demais carotenos (MELENDEZ-MARTINEZ ¢z al., 2018). Quanto
as atividades bioldgicas, tanto fitoeno quanto fitoflueno apresentam
acao anti-inflamatoria, antioxidante, anticarcinogénica e de prote¢ao
contra radiacio UV (MELENDEZ-MARTINEZ ¢z al., 2015). Especi-
ficamente quanto a protecao solar, esta agao ¢ atribuida a capacidade
dos carotendides incolores de absorverem na regiao UV, sendo o
fitoeno um absorvedor UVB e o fitoflueno um absorvedor UVA, o
que explica a escolha deste carotendides para integrar formulagoes
cosméticas fotoprotetoras ou que se contraponham ao fotoenvelhe-
cimento (MELENDEZ-MARTINEZ ¢z al., 2019).

Assim, os carotenoides incolores demonstram capacidade de
promover agoes benéficas a satde da pele, o que justifica seu uso
pela industria cosmética em formulacdes antioxidantes, de protegao
contra o envelhecimento induzido pela radiag¢ao solar e surgimento
de discromias cutaineas (MAPELLI-BRAHM ez a/., 2021).

Resveratrol

O resveratrol é um composto polifenélico encontrado na casca
da uva que apresenta propriedades antioxidantes, atividade anti-infla-
matoria, antiviral, anticancerigena, além de atuar no melhoramento do
perfil lipidico e na prevenciao de doengas cardiovasculares. A utilizagao
de compostos antioxidantes como o resveratrol ganha notoriedade nas
formulag¢Ges cosméticas devido a sua capacidade de reduzir a veloci-
dade e a propagacio dos estresses oxidativos (a¢ao protetora contra
radicais livres), estimular a proliferacao de fibroblastos e atuar em
receptores responsaveis pela produgao de colageno tipo I e II. Além
disso, o resveratrol exerce efeito protetor sobre as células epidérmicas
(PALADINI; LOPES; MACHADO, 2020; ALMEIDA; ASSIS, 2022).



CONSIDERACOES FINAIS

O mercado de dermocosméticos veganos ¢ uma area em cons-
tante expansao. Por estar centrado em particularidades como a sus-
tentabilidade e a isencido de testes utilizando animais, torna-se uma
alternativa para consumidores que se interessam tanto pelos aspectos
relacionados a beleza e saide da pele quanto pelas questoes ambien-
tais. Ademais, foi possivel observar que os cosméticos veganos, para
além do aspecto da suavidade e nido toxicidade, promovem efeitos
benéficos e eficazes, podendo apresentar-se como formulagoes alta-
mente tecnolégicas. Os ingredientes vegetais citados possuem uma
gama de atividades biolégicas, sendo os principais responsaveis pela
acao destes dermocosméticos, com foco na suavidade, sustentabili-
dade e bem-estar animal, atraindo o publico que busca por eficacia

cosmética, com a preservacao destes conceitos.
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CONTEXTO HISTORICO DA VACINACAO
E A CONFLUENCIA DE FATORES GLOBAIS
QUE CULMINARAM NOS MOVIMENTOS
ANTIVACINAS NO BRASIL

Lindynés Amorim de Almeida®

Ana Carolina Santana Vieira®

Ingrid Martins Leite Lucio®

Ana Mirelle dos Santos?’

Isafas Vicente Santos®®

Rossana Teotdnio de Farias Moreira®

INTRODUCAO

Por um longo petiodo na histéria do adoecimento humano, muitos
perderam suas vidas devido a falta de conhecimento na época sobre as
causas de morbidades infecciosas, bem como pela falta de medidas de
controle e prevencao, a exemplo do que se tem estabelecido hoje por
meio dos imunobiol6gicos. Neste interim, a histéria da imunopreven-
¢do, vacinagio, tem infcio quando a populagdo passou a ser gravemente
acometida pela viruléncia do virus da variola (KUMPFER, 2022).

A partir dos episodios crescentes da variola humana foi possivel
o estabelecimento da indu¢ao da imunidade, a qual ocorreu por meio
de duas técnicas principais: a variolagao e a escarificagao. Os chineses
perceberam que as pessoas que sobreviviam a referida infec¢ao tornavam-
-se resistentes a novos episddios de exposicao a doenga. Tal observagao
permitiu-lhes o desenvolvimento do método da variolagao, que consistia

em extrair cascas de feridas de pessoas infectadas pelo virus com evolugao
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menos grave. Essas cascas foram trituradas e massageadas pelo rosto. Ja
na Turquia, realizou-se corte na pele, geralmente no brago e sobre esse
ferimento depositava-se o conteudo purulento das lesoes daqueles que

se encontravam infectados. Esse processo ficou conhecido como esca-

rificacao (KUMPFER, 2022; QUEIROGA, 2020; ABRANTES, 2021).

Outra forma de imunoprotegao contra a variola surgiu da contri-
bui¢do europeia, em que no meio rural as pessoas que ordenhavam vacas
contaminadas pelo virus da variola, compox, geralmente nio adoeciam
ou quando eram acometidas apresentavam sintomas mais leves. Dessa
forma, a versao bovina da doenga parecia conferir resisténcia a variola,
permitindo que o médico inglés Edward Jenner percebesse que quando
0 0rganismo entrava em contato com o virus uma série de mecanismos
de defesa era desenvolvida. Logo, teve inicio a revolu¢ao imunolégica no
mundo ao se implementar praticas de variolagao, utilizando a inoculagao
a partir das secregoes pustulosas de origem bovina (ABRANTES, 2021).

A partir dessa explanacio inicial, o objetivo principal deste capitulo
¢ relatar a histéria da criagao da vacina e dos fatores que resultaram nos

movimentos anti vacinas no Brasil.

DESENVOLVIMENTO

No Brasil, supde-se que a vacina antivaridlica tenha chegado ao
territorio em 1804, por meio do marqués de Barbacena, com o intuito
de proteger as familias nobres. Nessa época, Dom Joao VI havia orde-
nado que a publica¢ao de Edward Jenner sobre a vacina fosse traduzida
e desse modo, em abril de 1811, no Rio de Janeiro, foi formada a Junta
da Institui¢ao Vacinica, a qual foi subordinada ao Intendente Geral da
Policia. Nessa perspectiva, o primeiro mapa anual de imunizagao ¢ datado
de 1820, em que 2.688 pessoas foram vacinadas, sendo que 1803 eram
escravos (SILVA et al., 2021).

Apesar dos graves problemas sanitarios que o pais softia, as vaci-
nas nao foram aceitas de imediato, por causa da divulgacdo do clero em

afirmar que a vacina era um “presente de Sata” e a dificuldade das pes-



soas entenderem que a partir do conteudo das lesdes da variola bovina
poder-se-ia prevenir a variola humana. Além disso, destaca-se que as
técnicas de imunizagao utilizadas na época, como a vacinagao brago
a bragco™ foi um fator decisivo pata a recusa pela populagio, devido a
transmisszao de sifilis associada a referida técnica, bem como do aumento
de casos de variola, visto que a mesma agulha era compartilhada entre
os individuos (VIGNOLI ¢/ /., 2022).

Nessa perspectiva, os médicos passaram a duvidar sobre a efi-
ciéncia da vacina, visto que os vacinados eram reinfectados pela doenga
(VIGNOLI ¢t al., 2022). Dessa maneira, foi executado o regulamento
do Instituto Vacinico do Império pelo Decreto Imperial de n® 464 de
17 de Agosto de 1846, e no capitulo 12, artigo 29 desta mesma lei, foi
instituida a vacina¢ao obrigatoria, aumentando ainda mais a incredulidade
do povo sobre a vacina (BRASIL, 1840).

Enquanto isso acontecia no Brasil, na perspectiva do contexto
mundial inicia-se a insurreicao dos movimentos antivacinas na Ingla-
terra, em 1853, com o Compulsory Vaccination Act, o qual despertou a ira
da classe média alta, visto que acharam ofensivo que as intervengoes
publicas decidissem sobre o estado imunoldgico de seus filhos (VAS-
CONCELLOS-SILVA; CASTIEL, 2020). Para ilustrar os principais
marcos histéricos que influenciaram direta ou indiretamente a vacinagao,
foi criada uma linha do tempo (figura 1), com a finalidade de resumir os

principais episédios que marcaram o Brasil e o mundo.

% Vacinagio brago a brago: ap6s 8 dias do recebimento da vacina, os individuos deveriam retornar ao
local em que foi aplicado o imunobiolégico, para que o fluido presente nas pustulas fosse extraido e
utilizado em outros individuos (variolagio). Porém, muitos sujeitos evitavam a volta por ser um processo
incémodo e demorado (SILVA ef al., 2021).
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Figura 1 - Linha do tempo referente aos acontecimentos histéricos que atin-

giram o mundo e o Brasil

Fonte: Autores, 2022.

Destarte, as ligas antivacina¢ao desafiaram a lei alegando violagao
da liberdade civil, resultando em uma manifestacao em ILeicester em
1885, onde sairam em marcha contra a vacinagao cerca de 80 mil a 100
mil pessoas, carregando um caixdo de crianga e um retrato de Jenner.

Apesar disso o numero de pessoas submetidas a variolagao cresceu tanto



na Inglaterra quanto em outros paises da Europa e da América (ALVES
¢t al., 2020; TAKATA; GIRARDI, 2014).

Ademais, o termo vacina apenas foi criado em 1885 pelo cientista
Louis Pasteur, que enquanto combatia os casos de raiva desenvolveu um
produto capaz de tornar o organismo humano mais resistente a esse virus.
Assim, foi possivel a elaboragdo de outras vacinas compostas por virus
inativados (mortos) ou atenuados (enfraquecidos) e até os dias atuais
as técnicas utilizadas por Edward Jenner e Louis Pasteur sio utilizadas
para a criagao de novas vacinas (LIMA; PINTO, 2017).

Ressalta-se também que o servico de vacinagao na Corte nao con-
seguiu acompanhar o crescimento populacional no Rio de Janeiro, que em
1880 dobrou numericamente, em decorréncia da abolicao da escravidao,
do crescimento natural do povo e da imigracao europeia. Em virtude
disso, foi desencadeado um conjunto de problemas para as familias mais
pobres e vulneraveis, como a falta de moradia, saneamento basico, abaste-
cimento de dgua e higiene. Assim, em 1901, Oswaldo Cruz foi nomeado
Diretor Geral da Saude Publica com a missiao de melhorar as condi¢oes
sanitarias da cidade e controlar as epidemias, que no caso da varfola ele
promoveu uma enorme campanha de vacinagao obrigatéria, que foi
regulamentada no dia 9 de novembro de 1904 (NEVES ez a/., 2020).

Esse foi um dos pontos negativos no processo histérico de
formacao do programa de vacinac¢io, uma vez que além da falta de
esclarecimento sobre essa a¢do, nao houve um preparo psicolégico da
populagao, apenas exigiram sua submissdao incondicional. Em razio
disso, foi instaurado o temor, indignacio e rejeigao, provocando uma
série de conflitos drasticos, como a Revolta da vacina em 1904. Essa
agitacdo popular foi estimulada, em geral, por politicos de oposi¢ao ao
governo, pela imprensa nao governista, que abriu debates e polémicas
sobre o direito a liberdade de escolha, as intervenc¢des do Estado a
nfvel de Saude Publica, como também colocou em divida a seguranca
do cidadao pelo uso da vacina, chamando-a de inje¢ao de “veneno”
(LIMA; PINTO, 2017; SHIMIZU, 2018).



Outro aspecto marcante foi a existéncia da Liga contra a Vacina
Obrigatéria, dirigida por politicos de oposi¢ao ao governo e mem-
bros da classe operaria, que para aquele momento significava centro
de tomada de decisdo e direcionamento das massas, encorajando a
populacao a se rebelar. Ainda, em 1904 ap6s a intensa catastrofe de 6
dias, com perdas de vidas e danos materiais, a Lei da vacinagao obri-
gatoria foi revogada e campanhas mais bem organizadas, coordenadas
e sucedidas, fizeram com que o Brasil obtivesse o certificado em 1973
da erradicacido da variola e, em 1980 no mundo (LIMA; PINTO, 2017
NEVES ¢ al., 2020; SHIMIZU, 2018).

A “Era de Ouro” da aceita¢do vacinal ocorreu no periodo entre
1950 e 1960 nos paises de alta renda e foi estabelecida com a introdugao
da vacina triplice viral e contra a poliomielite, em que observou-se uma
queda expressiva na manifestagao dessas doengas. Enquanto isso, nos
paises de média e baixa renda foi disponibilizado o auxilio a iniciativas
globais, contribuindo para o desenvolvimento de programas de imu-
nizacao (CARDOSO ¢z al., 2021).

Em contrapartida, ao final do século XX, quando a internet
ampliava seu poder de influéncia e acesso as fontes cientificas, o médico
Andrew Wakefield publicou, em 1998, no periédico Lancet um artigo
sugerindo que a vacina MMR (do inglés measles, mumps and rubella) ou
triplice viral, a qual é contra sarampo, caxumba e rubéola, predispoe a
crianga a exposi¢ao do mercurio e ao autismo. Essa afirmativa comple-
tamente equivocada e fundamentada em uma pesquisa preliminar com
desenho nao controlado, tamanho pequeno da amostra (12 criangas) e
que as conclusdes foram de natureza especulativa, foi mais um propulsor,
agora com “embasamento cientifico” para o movimento antivacina¢ao

(VASCONCELLOS-SILVA; CASTIEL, 2020).

A pesquisa revelava que a populagao estudada apresentava resqui-
cios do virus do sarampo no organismo, sendo sugerido que a MMR
predeterminaria o quadro de regressio comportamental e ao disturbio

de desenvolvimento generalizado nas criangas. Esse trabalho ganhou



vasta publicidade e provocou uma queda das taxas de vacinagao da tri-
plice viral, devido a preocupag¢ao dos pais e familiares com o possivel
“risco de autismo” poés-vacinagao. Depois de alguns anos houve uma
retratacao por 10 dos 12 autores e de acordo com eles nao foi definida
nenhuma causa/efeito que associasse a vacina MMR ao autismo, visto
que os dados eram insuficientes (VASCONCELLOS-SILVA; CAS-
TIEL, 2020; SILVA et al., 2021).

Essa publicacio ¢ considerada a génese do movimento global de
antivacina, porque mesmo apos o reconhecimento do equivoco do estudo,
a proliferacao massiva sobre esse artigo ja havia se espalhado e ganhado
grande repercussao, diminuindo, consequentemente, a cobertura vacinal,
até os dias de hoje. Descobriu-se que Wakefield desejava patentear a
propria vacina, mas em 2010, ele teve sua licenca cassada pelo Conse-
lho Médico Geral britanico (VIGNOLI ¢z a/., 2022; CANCIAN, 2020).

E perceptivel que tanto a época, como na atualidade, as declaragées
contra a vacinacio prejudicaram o controle de epidemias, instauraram o
caos, além de desinformar a populagao, manipulando-a a ponto de causar
a desobediéncia civil. As redes virtuais ampliaram seus espagos, e com
isso os antivacinas ganharam influéncia, em especial pela participagao
de diversas celebridades que abracam essa causa (SILVA e¢f a/., 2021).

Além disso, outro desafio passou a ser as desigualdades em relagao
a0 acesso as novas vacinas e, por essa causa surge no ano de 2000, a
Global Alliance for Vaccines and Immunisation, com o objetivo de assegurar
a equidade nos pafses de baixa renda. Essa desigualdade nas regides
brasileiras reduziu com o inicio do PNI, uma vez que ele garantiu o
cumprimento do mesmo calendario vacinal para todos os municipios,
bem como fortaleceu os principios do Sistema Unico de Satde (SUS)
no processo de prevencao e promogao de saude, visto que houve a
oferta gratuita e igualitaria das vacinas (SATO, 2018; DURAES, 2021).

O Programa Nacional de Imunizagdes (PNI) foi formulado em
1973, por determinagao do Ministério da Satde, em conjunto com as

secretarias municipais e estaduais de saude. Inicialmente, a finalidade
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volta-se para eliminar as doengas que acometiam a populag¢ao brasileira,
organizar e implementar o calendario vacinal no pais, visto que havia
uma redugao significativa da cobertura vacinal. Décadas depois, a vaci-
nagao esta consolidada na rotina dos servigos de saide e o programa
tornou-se uma das mais expressivas intervengoes em saude publica
(LIMA; PINTO, 2017; SILVA et al., 2021).

Em 1976, o Decreto n° 78.321 regulamentou a Lei Federal n°®
6.259, de 30 de outubro de 1975, que dispoe sobre a organizacao das
acoes de Vigilancia Epidemiolégica sobre o PNI, e contribuiu para
fortalecer institucionalmente o Programa que, gradativamente, buscou
a integralidade das a¢oes de imunizages realizadas no pais. Ressalta-se
que em seu artigo 27 estabelece a obrigatoriedade da imunizagao em
todo o territério nacional e no artigo de n°® 29 determina que é dever
de todo cidadao e dos menores sob sua responsabilidade submeter-
-se a vacinagao (BRASIL, 1976).

Em virtude disso, o PNI passou a coordenar as atividades de
imunizacao desenvolvidas na rede de servicos, compondo diretrizes,
experiéncias e adotando estratégias que ampliem o conceito de saude.
Além disso, com o passar dos anos o calendario vacinal inicial do PNI
sofreu diversas modifica¢Ges, em decorréncia do surgimento e gravidade
de novas patologias, como também devido ao perfil da populagio, pois
inicialmente o alvo era apenas as criangas e hoje abrange todas as faixas

etarias. Nesse sentido, hoje o Brasil é considerado um dos paises que
possui o maior calendario vacinal do mundo (LIMA; PINTO, 2017).

O PNI ¢ reconhecido por promover a vacinagao gratuita de mais
de 15 imunégenos e tem mostrado grande eficiéncia, ficando gradati-
vamente mais complexo por causa do aumento do numero de vacinas
fornecidas, como também pela diversificagao de esquemas vacinais.
Portanto, ele impacta diretamente o perfil de morbimortalidade dos
brasileiros, adequando-se as mudangas nos ambitos social, da politica e
da epidemiologia (SILVA ez al., 2021; SATO, 2018).



Sendo assim, o PNI tem a missao de assegurar a protecio coletiva e
a quebra da cadeia de transmissao das doencas, mas para se obter sucesso
¢ necessaria a participag¢ao ativa e responsiva da sociedade as estratégias
de sadde publica. No entanto, houve uma redugao relevante da cober-
tura vacinal, na década de 1990, as coberturas vacinais infantis estavam
acima de 95%, indicando boa adesio da populacdo. Nesse contexto, o
Brasil recebeu em 2016 a certificagdo da Organizagdo Pan-Americana
da Sadde que atestou que o pafs havia controlado o sarampo de modo

absoluto em todo o territério nacional, foi a primeira zona livre em todo
o mundo (SATO, 2018; BEZERRA; MAGNO; MAIA, 2021).

Todavia, a partir de 2016 houve um declinio de 10 a 20 pontos
percentuais dessas coberturas, que era inesperado e conduziu ao aumento
da mortalidade infantil e materna. Em virtude disso, essa certificacao foi
suspensa em 2019, devido ao aparecimento de mais de 200 casos regis-
trados. Apesar do PNI possuir um sistema de informatiza¢ao (SI-PNI)
que fornece acesso as coberturas vacinais dos imunobiolégicos de todo
o pafs, que ¢ um indicador que estima a populagao alvo vacinada, o
Brasil corre o risco de ver retornar as doengas que estavam controladas,
por nao ter conseguido atingir as metas da imunizac¢ao (SATO, 2018;
CANCIAN, 2020; DURAES, 2021).

VACINACAO: DIREITO OU DEVER

A ciéncia apresenta com o passar dos anos um conjunto de bene-
ficios e avancos que permitiram prolongar, assegurar maior qualidade de
vida e melhorar as condi¢des de satide publica, por exemplo, por meio
de farmacos, métodos diagnosticos mais eficazes e das vacinas. Toda-
via, mesmo com resultados significativos em todo o mundo, durante o
quadro critico da pandemia da Covid-19 que assolava o pafs emergiram
grupos contrarios a vacina¢ao sustentando o movimento por meio de
argumentos de base religiosa, moral filosofica e, principalmente politica
(SILVA et al., 2021; CAMPOS, 2017).



Os argumentos e as crencas dos movimentos antivacinas nao
foram modificados ao longo da histéria, porém a capacidade de propagar
suas ideias aumentou significativamente. Ademais, com a pandemia da
Covid-19 inimeros estudos questionaveis e artigos duvidosos foram
divulgados no meio digital que, consequentemente, contribuiram para que
os movimentos antivacinas ganhassem forca, revelando caracteristicas de
eventos passados que trouxeram diversos desafios as politicas publicas de
saude em outras épocas, mas que se assemelham aos acontecimentos da
contemporaneidade. Em relacao a essa semelhanca ressalta-se a alegagao
da defesa da liberdade individual, e a invocacio de ideias obscurantistas®
(SILVA et al., 2021; SUCCI, 2018).

Por esta perspectiva, os efeitos do descrédito, desinformacio e
negacionismo sobre a vacinagio podem perdurar por um longo prazo,
produzindo efeitos negativos em futuras campanhas de imunizagao. Essa
repercussdao pode ser ainda mais danosa quando ¢ emitida por agentes
publicos e/ou lideres de governos, devido a sua influéncia na sociedade,
entdo, quando afirmam que um imunizante ¢ causador de mortes, ou 0s
governantes resistem as determinagées da OMS, além de promover des-
confianga e incertezas, estio negando a propria vida. Dessa forma, a efeti-
vidade da politica de imunizagao depende, hoje, do combate das fake news,
expansao de informagoes confiaveis e comunicagao transparente baseada
em fatos (LEWNARD; LO, 2020; BEZERRA; MAGNO; MAIA, 2021).

Destaca-se entao, que quase 300 anos se passaram desde que
a primeira vacina foi descoberta e, mesmo assim, ha um processo de
hesitacao vacinal, que foi intensificado na pandemia da Covid-19. Esse
problema é uma questao de ordem publica e de esfera global, pois os
contestadores da imunizagao passaram a discorrer e aplicar argumentos
no sentido de rejeitar, questionar ou desprezar os programas de vacina-
¢ao e o proprio imunobiolégico e isso agrava os riscos de saude mesmo
daqueles que estao vacinados. Além disso, parte da populagao passou a

desconfiar dos governantes ¢ das autoridades médicas, principalmente

' Obscurantismo: Auséncia de conhecimento; ignorancia. Posicio ou politica contriria ao conhecimento
ou a0 esclarecimento.



aqueles que descredibilizam a ciéncia sobre a veracidade das informagdes
da saude (VIGNOLI e/ al., 2022).

A internet, nesse sentido, transformou-se em um recurso tecno-
logico propicio para campanhas contrarias a imunizagao, que resultou
em uma pandemia paralela a da Covid-19, chamada de “infodemia”, a
qual contribuiu para a maior disseminagao do virus. Em consequéncia
disso, ocorreu a hesita¢ao vacinal que ¢ um fenémeno complexo, pois
envolve os individuos que aceitam ou recusam todas ou apenas algumas
vacinas, que tém duvidas sobre a decisio de imunizat-se, questionam e/
ou desprezam a eficacia das vacinas ou aqueles que atrasam de propo-
sito, nao aceitando o esquema vacinal recomendado (Figura 2). Por isso
¢ necessario compreender a maneira como o espago urbano e digital
se sobrepdem, para entender como os sujeitos se informam, discutem

e transcendem o que absorvem nesse espago tecnologico para a reali-
dade (SATO, 2018; SHIMIZU, 2018).

FIGURA 2 - Espectro de aceitagdo de vacina

Fonte: Elaborado pelos autores - Adaptado de ALVES ¢z al., 2020).



A relacio da hesitacao vacinal com os movimentos antivacina acaba
por se caracterizar como um fato indissociavel, podendo conduzir os
individuos hesitantes a deixar de ser ou torna-los antivacinadores con-
victos. Na pandemia e na infodemia a informacao ganhou proporg¢des
intensas a ponto de salvar vidas, por isso a Ciéncia da Informacao, que
¢ gerenciada e organizada para atender as demandas das informagoes,
seria uma solucdo possivel para atenuar problemas infodémicos, como

a hesitacao vacinal (VIGNOLI ¢z a/., 2022).

Ressalta-se que os idosos sao os mais vulneraveis a noticias falsas,
além de serem mais propensos a disseminar fake news, dentre os fatores
que ratificam essa teoria tem-se: o analfabetismo absoluto e funcional
e o posicionamento politico-comportamental. E evidente que as ferra-
mentas tecnoldgicas e seus usudrios tém excluido o envelhecimento da
populagio, e erroneamente consideram que os idosos nao tém habilidade
para fazer uso delas, ignorando o ensino adequado dessas ferramentas.
Logo, embora a forma como o cidaddo enxerga a realidade seja influen-
ciada pelas interagoes ocorridas no cotidiano, esse bombardeamento de
noticias falsas sobre a pandemia, podem colocar em risco a saude dos
proprios idosos e de seus familiares (VIGNOLI ez al., 2022; YABRUDE
et al., 2020; BARCELOS et al., 2021).

Contudo, para que o potencial da saide publica seja completa-
mente alcancado, os imunobiolégicos precisam ser aceitos, bem como a
confianga do publico-alvo. Entretanto, a decisao de vacinar passou a ser
influenciada por fatores sociais, incluindo experiéncia pessoal, opinides
de amigos, sites da internet, crengas e vinculo com profissionais de saide,
mas o equilibrio entre as a¢Oes individuais e o seu impacto na saude
coletiva podem gerar conflitos éticos (SILVA et al., 2021).

Assim, a bioética entra nesse contexto sendo um instrumento 2
disposi¢ao da democracia no sentido do aperfeicoamento da cidadania
e dos direitos humanos universais e tendo um papel decisivo para ten-

tar resolver ou ao menos reduzir problemas relacionados a vacinagao.



A bioética ¢é capaz de fornecer uma solucio justa e eficaz que leve em

consideracio o individuo em sua individualidade (UNESCO, 2005).

Portanto, mesmo com a evocacao dos direitos fundamentais
humanos, em que o discurso esta voltado para a “liberdade”, o “direito”
e a resisténcia a obrigatoriedade da vacina, isso excede a ordem social,
pois coloca em risco o bem-estar da populagao. Além disso, a recusa
arbitraria ao cumprimento de politicas publicas sanitarias resulta no exer-
cicio abusivo do direito de liberdade individual, visto que esta expondo
a sociedade a riscos evitaveis e perigosos. Mesmo que a Constitui¢ao
Federal assegure que a saude ¢ um dos direitos sociais, a bioética faz
uma andlise equanime dos possiveis problemas apresentados, consi-
derando a satde do individuo e por consequéncia de uma sociedade
(SHIMIZU, 2018; SUCCI, 2018).

CONSIDERACOES FINAIS

As consequéncias da pandemia atingiram o ambito da vacinagao
infantil do pais e do estado de Alagoas, de modo que algumas pessoas
ainda se recusam a ouvir os especialistas no assunto. Quanto a isso, desta-
ca-se que ao longo da histéria apenas foi imposta a populagao a utilizagao
do imunobiolégico, fazendo com que a mesma interpretasse a sua maneira,

seja buscando informacdes praticas, sendo estas fundamentadas ou nao.

Ademais, a ciéncia e a politica encontraram uma grande barreira
para atingir as metas nas coberturas vacinais: as informagoes falsas, que
provocaram a hesitacdo vacinal, resultando em oscilagdes no percentual
dos imunizantes. O coronavirus deixa a mensagem de que é necessario
parar de repetir o mantra antivacina e negacionista, de que a vacina
¢ perigosa ou que os individuos possuem autonomia sobre si, pois a
sociedade se sobrepde ao individuo e a vacina é a melhor maneira de

antecipar-se ao dano e de certa forma preveni-lo.
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INTRODUCAO

A problematica atual que a humanidade enfrenta em relagdo ao
acesso a medicamentos ¢ a resisténcia a antibidticos esta impulsionando
a busca por novas alternativas mais sustentaveis, acessiveis e amigaveis
ao meio ambiente. Esses desafios tém levado a uma série de esforcos e
iniciativas em varias frentes, como: desenvolvimento de novos firmacos;
uso racional dos antibidticos; pesquisa em terapias alternativas; novas

tecnologias; acesso a medicamentos; sustentabilidade e meio ambiente.

A ONU (Organizagdes das Nagoes Unidas) visa combater uma
série de desafios globais interconectados para promover um mundo
mais sustentavel, inclusivo e equitativo. A Agenda 2030 e seus Objetivos
de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), estabelecida pela ONU em
2015, desempenham um papel crucial na promogao do acesso a saude
de qualidade e no bem-estar da populagio mundial como parte de uma

abordagem global para o desenvolvimento sustentavel (ONU, 2023).

A Terapia Fotodinamica (TFD) é uma técnica utilizada para tra-
tamento de saude, como por exemplo no tratamento de varios tipos de
cancet, infec¢Oes causadas por microrganismos resistentes, pode ser usada
em tratamento de onicomicose e outros (BAGNATO; REQUENA,
2023). Esta técnica tem se mostrado sustentavel, pois alguns dos fotos-

sensibilizadores sio provenientes de fontes renovaveis como a biomassa.
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Podemos citar como exemplo os derivados de clorofila que sao obti-
dos de cianobactérias e os derivados de bacterioclorofila detivadas de
bactérias purpuras (LESSA, 2023).

No caso de fotossensibilizadores derivados de clorofila e bacterio-
clorofila ndo apresentam uma sintese complexa, a qual reduz a produgao
de residuos provenientes da sintese, quando comparada com a sintese
de farmacos mais complexos. Dessa forma, ao reduzir os impactos
ambientais de sintese destes, diminui a gera¢ao de residuos toxicos para

o meio ambiente e a consequente bioacumulagao (SILVA, 2021).

DESENVOLVIMENTO

O aumento significativo dos casos de cancer no mundo ¢ observado
nos ultimos anos e o motivo ¢ multifatorial pois envolve varias questdes
sociais, economicas e politicas (TATE et al., 2019). As mudangas climaticas
e alimenticias sao um dos fatores que influenciam ao aumento da doenca,
pois devido a adequagao de novos habitos na alimenta¢ao e a constante
mudanca no ritmo de vida, ocasionando alteragoes na dieta, adotando
alimentos processados, gorduras saturadas aumentando a probabilidade
de desenvolver cancer de prostata, colorretal entre outros (MANO-
-SOUSA; GOMES; BUSATTI, 2019). Outras mudancas observadas
também sao o alto consumo de alcool e a exposicao a substancias toxicas
no ambiente laboral ou em casa podem aumentar o risco de cancer. O
estresse cronico também pode afetar negativamente o sistema imune,
contribuindo ao desenvolvimento de alergias cronicas e enfermidades de
todo tipo (SILVA et al., 2022).

Contudo a TFD ¢ uma técnica de tratamento do cancer que tem
sido considerada uma op¢ao viavel em certos casos, devido as suas van-
tagens em relagdo aos tratamentos convencionais. As vantagens dessa
técnica sdo: menos invasiva, o que diminui o risco imunogenicidade,
apresenta menos efeitos colaterais sistémicos para as células saudaveis e a
repetibilidade do tratamento, pois pode ser repetido varias vezes, quando

necessario. A técnica vem se tornando uma opgao de tratamento versatil



em comparagao a quimioterapia, pois proporciona aos pacientes menor
efeito colateral e consequentemente uma maior qualidade de vida para
a populacao (TOSCUENTO, 2020).

ATFD ¢ uma técnica eficaz contra neoplasias benignas e malignas,
além de ser utilizada também na psorfase e em doengas causadas por algu-
mas bactérias, fungos e virus (PRATAVIEIRA et al., 2021). Pratavieira
relata uma boa inativacao de células de cancer de mama com o detivado
de bacterioclorofila proveniente de bactéria purpura. A TFD envolve
componentes nao toxicos individualmente combinados para induzir efeitos
celulares e teciduais, dependente de oxigénio. O primeiro componente,
o fotossensibilizador (FS), ¢ uma molécula fotossensivel que se localiza
em uma célula-alvo e/ou tecido. O segundo componente, a luz, em um
comprimento de onda especifico que ativa o FS, o qual depois de ativado,
transfere energia da luz ao oxigénio molecular, gerando espécies reativas de
oxigenio (ROS) as quais irdo causar danos as células de cancer ou micros-
ganismos, levando a morte dos mesmos, conforme Figura 1. Portanto, as

respostas biologicas ao F'S sao ativadas apenas em areas especificas de tecido
as quais foram expostas a luz (DOLMANS; FUKUMURA; JAIN, 2003).

Figura 1: Terapia Fotodinamica na inativagdo de células tumorais e microrganismos.
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A TFD ¢ simples, ndo invasiva e nao requer tecnologia e equi-
pamentos caros, 0 que torna conveniente para o uso em paises em
desenvolvimento, contribuindo para as ODS (AKILOV et al., 2007).
Para a TFD ¢ necessario escolher um FS adequado que favoreca o pro-
cesso. As caracteristicas importantes na busca de um fotossensibilizador
ideal, sdo: pureza quimica; seletividade para células tumorais; estabili-
dade quimica e fisica; curto intervalo de tempo entre a administragao
e o acumulo maximo nos tecidos tumorais; ativagao em comprimen-
tos de onda com excelente penetraciao no tecido; rapida excre¢ao do
organismo (ROCHA et al.,, 2012).

Devido a alta reatividade e a meia-vida curta dos ROS, apenas
células proximas a area da produgao de ROS (areas de localizagao do FS)
sao diretamente afetadas pela TFD (MOAN; BERG, 1991). Portanto, a
extensao da fotodegradacao e citotoxicidade sao multifatoriais e depende
do tipo de fotossensibilizador, a sua localizacdo intra e extracelular, a dose
total administrada, o tempo total de exposi¢ao a luz, a taxa de fluéncia
da luz, a disponibilidade de oxigénio, e o tempo entre a administracao
da droga e exposi¢ao a luz. Todos esses fatores sio interdependentes
(DOLMANS; FUKUMURA; JAIN, 2003).

As primeiras pesquisas sobre Terapia Fotodinamica foram baseadas
em IS de primeira geracio, como exemplo os derivados de hematopor-
firina, ou de segunda gerac¢ao, como acido 5-aminolevulinico e clorina.
No entanto, estes IS apresentam baixa biodisponibilidade, pouca sele-
tividade pelo tecido tumoral e possuem baixa eficiéncia. Para melhorar
a penetracao da luz no tecido, tem sido pesquisado FS com absor¢iao na
regiao do infravermelho préoximo do visivel (HU et al., 2022), pois a luz
nesse comprimento de onda é capaz de atravessar a epiderme e chegar

a camadas mais profundas da pele, até ultrapassando-a.

Tem sido explorado também a utilizagdo de fons metalicos comple-
xados ao FS, como agentes anticancerigenos. Foi demonstrado que metais
de transi¢iao, aumentam significativamente o acoplamento spin-orbita,

levando a FS ultrarrapidos (geralmente <1 picossegundo) e eficientes



(~100%) no estado triplete excitado que facilita altos rendimentos de oxige-
nio singlete (PHAM et al., 2021; PRIER; RANKIC; MACMILLAN, 2013).

A TERAPIA FOTODINAMICA E O SUS

A terapia fotodinamica foi incorporada no SUS pelo Ministé-
rio da Sadde neste ano, a qual é uma alternativa para o tratamento de
pacientes com cancer de pele, o mais comum no Brasil. Esta técnica
apresenta bons resultados, sendo uma alternativa segura e eficiente em
que nao ¢ recomendado intervencao cirurgica. Essa técnica, em muitos
casos, pode ser realizada de forma ambulatorial e sem efeitos colaterais
importantes. O equipamento para realizar o tratamento foi desenvol-
vido por uma universidade publica, no Instituto de Fisica de Sdo Carlos
da Universidade de Sdo Paulo (USP), o qual permite o diagnostico e o
tratamento de cancer, demonstrando o quanto a pesquisa em univer-
sidades publicas contribuem para a qualidade de vida e bem-estar da
populacio (BRASIL 2023; BUZZA, 2023).

O CANCER DE PROSTATA

O cancer de prostata (CP) atingiu, até 2020, o terceiro lugar em
incidéncia, menor apenas que o cancer de mama e de pulmao (SUNG et
al., 2021). Os tratamentos tradicionais incluem cirurgia, quimioterapia e
radioterapia. Outros tratamentos tém sido implementados clinicamente
como imunoterapia, terapia de privagao de andrégenos sendo estes com
efeitos colaterais e altos custos (HU et al., 2022; NGUYEN et al., 2018).

O fotossensibilizador Tookad® (Paladio Bacteriofeoforbideo)
¢ de segunda geragiao usado na Terapia Fotodinamica com alvo Vas-
cular (TFV), com acimulo seletivo nos vasos sanguineos do tumor e
depuragao rapida (meia-vida ~0,02 - 0,03 h) (AZZOUZI et al., 2015;
BETROUNI; BOUKRIS; BENZAGHOU, 2017). Tookad® ¢ ativado no
comprimento de onda de 762 nm (derivado da bacterioclorofila, figura

2), o que permite a penetracdo profunda nos tecidos. Estudos relataram
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avaliacdo de seguranca sem efeitos adversos graves. A administragao no
organismo se da via intravenosa, por 10 minutos, sendo a luz entregue
durante a administragao ou logo apos a inje¢ao (BASKARAN; LEE;
YANG, 2018; BRUN et al., 2004).

Figura 2: Estruturas da Clorofila, Bacterioclorofila e TOOKAD® Soluvel (WST11)
utilizados como fotossensibilizadores.

TERAPIA FOTODINANICA COM ALVO VASCULAR - TFV

O fotossensibilizador WST11 (TOOKAD® soluvel), Figura 2,
um derivado da bacterioclorofila obtido de bactérias purpuras, esta
atualmente aprovado na Uniao Européia (UE), Israel e México para
o tratamento de CP de baixo risco. A Terapia Fotodinamica com alvo
Vascular (VTP sigla em inglés) com TOOKAD® soluvel foi aprovada
pela Agéncia Médica Europeia (EMA) em 2017 e, posteriormente, na
Alemanha em maio de 2018 (FLEGAR et al., 2022a). Vale ressaltar que
houve um aumento notavel na participacio do VIP-TOOKAD® de
4% em 2018 para 11,5% em 2019, em parte devido a terapia VIP ser
reembolsada pelos seguros de saude alemaes (HU et al., 2022).

A Terapia Fotodinamica com alvo Vascular (VIP) é caracterizada
pelo acaimulo do FS no entorno dos vasos sanguineos e nao propriamente
no tumor. O dano vascular consequente do VTP causa vasoconstrigao,

bloqueio do fluxo sanguineo, causando oclusao, perfuragao e estase, com



formagao de trombos, consequentemente, impedem o fornecimento de
oxigénio e nutrientes, causando necrose tumoral (KAWCZYK-KRUPKA
et al., 2015; MASHAYEKHI; HOOG; OLIVEIRA, 2020; SZAFRA-
NIEC; TOPORKIEWICZ; GAMIAN, 2022).

Szafraniecetal., (2022) descreve as vantagens do VIP sobrea TFD como:

1. Baixa rea¢io de sensibilizacio do paciente, visto que o FS é
hidrofilico e possui baixo tempo de retenc¢do no tecido;

2. A rapida localiza¢ao do IS no endotélio;

3. Maior disponibilidade de oxigénio necessario para a reacao
fotoquimica;

4. Multiplas células tumorais sdo atingidas através de um unico
vaso bloqueado pela VTP,

A VTP é a unica modalidade de terapia local que mostrou eficacia
contra cancer de prostata unilateral de baixo risco em um estudo rando-
mizado controlado de fase 3 (ensaio PCM301) (AZZOUZI et al., 2017).
Neste estudo demonstrou-se, ap6s um acompanhamento de 4 anos, que
pacientes com CP unilateral de baixo risco, submetidos a VIPs, tiveram
uma taxa de conversao mais baixa para o tratamento radical (prostectomia
radical ou radioterapia) (AZZOUZI et al., 2017; FLEGAR et al., 2022b).

CONSIDERACOES

O capitulo apresenta uma visio geral das pesquisas relacionadas
a terapia fotodinamica (TFD) que estao em desenvolvimento atual-
mente e em uso clinico. As pesquisas estao focadas na busca por novos
farmacos com atividade bioldgica, visando o tratamento de doengas
cancerigenas, infecciosas e em varias areas da sadde. A TFD tem uma
ampla e significativa aplicagdo que contribui para a saude, uma melhor
qualidade de vida e o bem-estar da populagao. Contudo, apesar de ainda

ter seu uso restrito, ¢ uma tecnologia com baixo custo, pois nao requer
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equipamentos elaborados, nem sinteses quimicas caras, excelente para

utilizacdo em paises em desenvolvimento.
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ERGONOMIA DIGITAL, EXPERIENCIA DO
USUARIO E USABILIDADE: UMA COMPARACAO
CONCEITUAL

Marcos Antonio Tedeschi®

INTRODUCAO

A relagao entre humanidade e ferramentas data da pré-historia, e a
maneira como os individuos interpretam e assimilam o uso dessas ferra-
mentas tém sido interesse de um campo de estudo especifico: a ergono-
mia. Assim como as ferramentas evoluiram conforme novas tecnologias

foram surgindo, a ergonomia também se adaptou a essas transformagdes.

O uso de um produto ou ferramenta esta relacionado a difusao
de conhecimentos e técnicas associadas a eles. Os mecanismos em
que essas informagoes sao divulgadas se adaptaram, e descobriram no
ambiente digital um espago propicio para a sua dispersao em massa.
Essas informagSes se mostram cada vez mais importantes, pois inter-
medeiam o processo entre o conhecimento e a a¢ao dos usuarios. Para
Le Coadic (1996, p. 4) “a informagao ¢ um dos insumos da sociedade e
estd, diretamente, ligada ao ser humano, fazendo se presente em todos
os fenémenos da histéria”. Portanto, a informagao é um recurso valioso

para as pessoas, institui¢oes e empresas.

Sendo assim, a informacao em um extremo e 0 usuario em outro.
O elo ¢ entio estabelecido por meio da interpretagiao dessa informagao
pelo usuario e quanto mais compreensivel essa informacao for, maior
a facilidade do usuario em entendé-la. Com a expansao dos recur-
sos tecnologicos e da internet, essas interagdes passaram a Ocorrer no

digital e a exigir que as ferramentas que transmitem as informagoes

» Doutorado em Engenharia de Produ¢io (UFSC). Professor (UFPR).
CV: http://lattes.cnpq.br/8009402349738946
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sejam pensadas para que os usuarios, independentemente das suas

limita¢Ges, possam usufrui-las.

Objetivo deste trabalho é apresentar um estudo comparativo as
similaridades entre os conceitos de ergonomia digital, #ser experience,

usabilidade e acessibilidade por meio do método de revisao bibliografica.

DESENVOLVIMENTO

Serao apresentadas nesse segmento as defini¢oes de wser experience
(UX), usabilidade e acessibilidade dentro do contexto informacional,
bem como a conceituagao de ergonomia digital. Como os entendimentos
de ergonomia sio aplicaveis a diversos campos de atuagao, a énfase em
ergonomia digital ¢ resultante da necessidade de conversar esses termos
com as significagdes do conceito de user experience, um processo aplicado

em sua totalidade ao ambiente digital.

Ergonomia Digital

A ergonomia digital “trata de desenvolver conhecimentos sobre
as capacidades, limites e outras caracteristicas do desempenho humano
e que se relacionam com o projeto de interfaces, entre individuos e
outros componentes digitais” (Moraes; Mont’alvao, 2000, p. 10). Assim
a ergonomia digital parte das teorias da Interacaio Humano-Computador
(IHC) e reflete as interagbes entre 0 homem, os sistemas e as ferramentas

de trabalho existentes no ambiente digital.

Enquanto ciéncia emergente, a ergonomia digital apresenta em sua
conceituagdo e aplicacdo similaridades com outras areas da ergonomia.
Uma das areas que apresenta similaridades, e pode vir a ser considerada
parte da ergonomia digital é a IHC, que se “dedica a estudar os feno-
menos de comunicacao entre pessoas € sistemas computacionais [...] e
envolve todos os aspectos relacionados com a interagao entre usuarios

e sistemas. A pesquisa em IHC tem por objetivo fornecer explicagoes



e previsdes para fenémenos de interacdo usuario-sistema e resultados
praticos para o projeto da interagao.” (Ceihc, 2021).

A Sociedade Mexicana de Ergonomia (SEMAC) define a ergo-
nomia digital como sendo um conjunto de técnicas e conhecimentos
que facilitam a adaptagao da internet a capacidade e necessidade das
pessoas, buscando melhorar a eficacia, eficiéncia, acesso, confianga e
seguranca, visando garantir uma experiéncia agradavel aos usuarios
no ambiente digital. Budnik (2013) apresenta os fatores que compoem

a ergonomia digital como sendo:

1. Acessibilidade: consiste em garantir o acesso a informagao
e a correta interagao com ela a todas as pessoas e em qualquer
circunstancia;

2. Experiéncia do usuario: é a sensagao, sentimento, resposta emo-
cional, avaliacao e satisfa¢ao do usuario em rela¢io a um aplicativo
ou site como tresultado da interacdo com o mesmo;

3. Visibilidade: refere-se ao bom posicionamento em buscadores
ou, o que da no mesmo, ¢ a tarefa de ajustar as informagoes das
paginas que se pretendem aparecer como resultado nas primeiras
posi¢cdes do Google, Yahoo, etc. como a facilidade de localizagao
das informagdes do proprio site;

4. Compatibilidade: refere-se a capacidade de um site permitir
que o usuario acesse informacgdoes independentemente do local,
dispositivo ou plataforma utilizada para fazé-lo;

5. Design visual: consiste na criagao de imagens funcionais e for-
mas visuais com finalidades estritamente comunicacionais, a fim de
converter os dados em forma e linguagem visual o mais simples,
atraente e compreensivel possivel;

0. Reputacdo e confianca online: este fator garante a veracidade

das informag¢des contidas em um site, avaliando os fatores de cre-
dibilidade que possui, bem como realizando uma correta gestao
da confianca online;
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7. Internacionalizacdo: é o processo pelo qual sites adaptaveis a
diferentes idiomas e regioes sao desenhados sem a necessidade de
mudancas traumaticas no site.

A criagao de ambientes digitais que atendam aos principios da
ergonomia, ou seja, cujo conjunto criativo é pensado para gerar maxima
eficiéncia e usabilidade, consequentemente tende a possibilitar uma
interagao interface-usuario que resulte em uma maior satisfacao e bem-
-estar do usuario, obtido por meio de um desenho de experiéncia do

usuario, como demostrado na figura 1.

Figura 1- Desenho de experiéncia do usuario

Fonte: https://wpsemcodigo.com.bt/acessibilidade-usabilidade-ux-e-ui/. Acesso
em 19 set. 2021.
Usabilidade

A Organizacgao Internacional de Padrées (ISO) definiu usabili-
dade na norma ISO FDIS 9241-210 como ““até que ponto um sistema,

produto ou servigo pode ser usado por usuarios especificados para
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atingir objetivos especificos com eficicia, eficiéncia e satisfacio em um

determinado contexto de uso” (ISO, 2010).

A primeira definicao formal de usabilidade foi proposta por
Shackel (1981) que descreveu a usabilidade de um produto como “a
capacidade para ser usado por humanos de forma facil e eficaz” (p.
24, tradugao livre). Bevan et. al. (1994) afirma que usabilidade pode ser

entendida sob quatro perspectivas:

a. a perspectiva de orientacao para o produto, que enfatiza a
usabilidade como podendo ser uma caracteristica inerente
ao produto;

b. aperspectiva orientada para o usuario, em que a usabilidade é
uma fungao do esfor¢o mental do usuario no uso do produto
e sua atitude para o produto;

c. a orientacdo para o desempenho, perspectiva em que a usa-
bilidade ¢é descrita em termos de interagio do usuario com
o produto;

d. e a perspectiva orientada ao contexto, que enfatiza que a usa-
bilidade depende do grupo de usuarios que ¢ estudado.

Com base nestas informagoes, na década de 90, a partir dos con-
ceitos de IHC, que a usabilidade assumiu uma configuracao digital,
em que autores como Nielsen (2012) passaram a definir usabilidade
como um atributo que mede a qualidade das interfaces aplicadas aos
programas e dispositivos, de acordo com sua facilidade de uso. Algo
que tém uma série de caracteristicas como facilidade de aprendizado,
facilidade de memorizacio, eficiéncia, poucos erros e capacidade de
gerar satisfacdo entre os usuarios potenciais (Nielsen, 2012). Termos
como design de interagdo e arquitetura da informagao, ambos ligados
ao design de programas e dispositivos tecnolédgicos, propoem eficiéncia
pratica de solugoes tecnologicas do ponto de vista do usuario (Winograd,
1997) e formas como a informacao é organizada e estruturada nestes
dispositivos (Corda; Vifas, 2013).
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Assim, as defini¢des de usabilidade incluem objetivos e medi-
das de resultado relacionadas ao desempenho, mas também medidas
subjetivas de resultado como satisfacao, alegria e prazer. Usabilidade
¢ frequentemente considerada um conceito guarda-chuva (Tractinsky,
2017). Trata-se de algo facil de aprender, eficaz de usar e agradavel do
ponto de vista do usuario (Sharp; Rogers; Preece, 2007).

Acessibilidade

A area de aplicagdo de acessibilidade é consideravelmente mais
abrangente que a de usabilidade e de wser experience. Para além dos designs
web e de produtos, a acessibilidade diz respeito também a design de
estruturas, prédios e transporte, e é frequentemente apresentada no con-
texto de adaptacao dos objetos e lugares aos portadores de deficiéncias

visuais, de audi¢ao, motoras e cognitivas.

As adaptagoes no contexto digital também se fazem necessarias,
uma vez que um portador de deficiéncia necessita de mecanismos que 0s
permitam acessar ferramentas independentemente das suas limitagoes.
A atengao ao contraste entre texto e fundo da imagem, disponibilizacao
de informacao em outros formatos (como audio) e acesso via voz, sao
exemplos de mecanismos de acessibilidade para facilitar o acesso dos

usuarios aos sistemas e ferramentas digitais.

Autores como Alonso-Rios et al. (2010) e Ruth-Janneck (2011)
apresentam como as singularidades dos usuarios devem ser levadas
em consideragdo para que o sistema disponha de acessibilidade. Essas
caracteristicas incluem aquelas nas quais os usuarios podem ter limitagdes
funcionais (sensoriais, de fala, motoras e cognitivas). Algumas necessi-
dades especiais, como ¢ o caso da depressao e da esquizofrenia, podem
ter consequéncias e afetar a habilidade dos usuarios de usar artefatos
como a Internet (Kasckow et al., 2014; Rotondi et al., 2015; Thielsch;
Thielsch, 2018). A acessibilidade é definida na ISO FDIS 9241-210
como “a usabilidade de um produto, servigo, ambiente ou instalagao por

pessoas com a mais ampla gama de capacidades” (ISO, 2010).



Relacionados ao conceito de acessibilidade estio os conceitos
de “design para todos”, “design inclusivo” e “design universal”. Assim
como a acessibilidade, os trés conceitos enfatizam a ideia de projetar
artefatos que podem ser usados por usuarios com uma ampla gama de

recursos (0 que naturalmente inclui usuarios com deficiéncias).

Ao contrario da acessibilidade, esses conceitos nao se concen-
tram em projetos para grupos especiais de usuarios, mas enfatizam a
necessidade de considerar as pessoas com e sem deficiéncias. Segundo
Sauer, Sonderegger e Schmutz (2020), projetar para a mais ampla gama
de usuarios ¢ uma tarefa dificil porque alguns grupos de usuarios podem
ter necessidades conflitantes. Por exemplo, enquanto pessoas com defi-
ciéncias cognitivas se beneficiam da apresentacdo de imagens em sites,
os usuarios cegos podem ter dificuldades porque o software tipico
de leitura de tela nao consegue interpretar imagens (Thatcher et al.,
20006). Encontrar o meio termo para que a acessibilidade fornega de
fato condicdo para que todos os usuarios fagam uso do sistema requer
um estudo sobre o publico-alvo da ferramenta e se essas ferramentas
de acessibilidade podem ser incluidas sem prejuizo para a qualidade do

material informacional (Petrie; Bevan, 2009).
User Experience

O termo “user experience’ (UX) é considerado pela comunidade
como um conceito difuso e mal definido. Essa divergéncia pode ser
explicada pelo fato de a UX ser uma teoria cientifica que ainda esta em
desenvolvimento. Mesmo os defensores mais assiduos do termo reconhe-
cem que “... as ideias representadas pela experiéncia do usuario sio impor-

tantes, mas de forma alguma, originais” (Hassenzahl; Tractinsky, 2000).

Entretanto, a0 examinar as muitas defini¢des presentes na revisao
de literatura, pode-se observar que as principais abordagens sao defini-
das em relacdao a uma visao holistica da experiéncia do usuario, a uma

extensao do conceito de usabilidade e com foco nas emogdes do usuario.
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Sob o aspecto da abordagem holistica, ¢ possivel compreender a
experiéncia do usuario como todas as agoes, sensacoes, consideracoes e
sentimentos de uma pessoa ao interagir com um dispositivo tecnolégico
ou servico de informacao. Nesse contexto, segundo Sauer, Sonderegger
e Schmutz (2020), user experience abrange fatores como capacidade de
cognicao, atitudes, crengas, comportamentos, intengées comportamentais

e afeto quando da utilizagao da tecnologia da informagao.

No que tange a definicao de #ser experience como sendo uma extensao
do conceito de usabilidade, pode-se acrescentar ao conhecido escopo
dessa - eficacia, eficiéncia e satisfacdo - as sensagoes e emocgdes expe-
rienciadas pela interacdo entre humanos e artefatos digitais. Segundo
Hassenzahl et al. (2008), a disting¢do entre experiéncia do usuario e
usabilidade se da pelas qualidades hedonicas de uma, em comparagio
com as qualidades pragmaticas da outra. Portanto, considera-se que
usabilidade e experiéncia do usuario sdo termos correlatos, mas que se

diferem pelo fato da ultima utilizar critérios mais subjetivos de analise.

Quanto a terceira abordagem observada na revisao de literatura,
o foco nas emogdes do usuario, pode-se dizer que esta diretamente
relacionada com as outras, porém, se concentra mais fortemente no
fator afetivo resultante da interagao das pessoas com a tecnologia e
a informagao. Desmet e Hekkert (2007) descrevem a experiéncia do
usuario como um conjunto de resultados afetivos que sao influenciados
pela experiéncia de estética, emogao e significado. De maneira similar,
Vermeeren et al. (2008) consideram wser experience como um conjunto
de emogdes especificas, tais como raiva, alegria, entusiasmo, mal-estar
e satisfagao, as quais sao influenciadas por fatores como estética, usabi-

lidade e significado pessoal do produto para o usuario.

Fica claro que embora as trés abordagens observadas sejam muito
semelhantes, elas se diferenciam pelo escopo das medidas de resultado
da interagao entre usuario-dispositivo. Medir a experiéncia do usuario
pode ter como foco a analise quantitativa dos resultados da coleta de

dados, tendo por objetivo o benchmark (referéncia), ou seja, a comparagao



com outros dispositivos e designs; porém, o foco de analise principal
se refere a dados qualitativos, visando a melhoria continua do produto

ou da informagao apresentada aos usuarios.

Embora haja entre os autores estudados muitas defini¢oes para a
UX, assim como a acessibilidade e a usabilidade, a experiéncia do usuario
também encontra na norma ISO FDIS 9241-210 sua definigao, a qual se
refere “as percepgoes de uma pessoa e respostas que resultam do uso ou
uso antecipado de um produto, sistema ou servigo.” (ISO, 2010). Portanto,
as sensagOes experienciadas pelos usuarios quanto ao pré uso de algum
artefato tecnologico fazem da UX um campo mais abrangente do que a
usabilidade; como informa Lewis (2014), a experiéncia do usuario veio

para contribuir na melhoria do conceito de usabilidade.

Métodos

O método adotado foi o de revisao de literatura, buscando com-
preender a extensao de conceituagao tedrica existente sobre os temas
abordados neste artigo. Por se tratar de um trabalho de natureza tedrica, o

objetivo metodoldgico é debater como esses campos se complementam.

Os artigos foram selecionados a partir de 2 bases de dados: Jstor
e Applied Science & Technology Source Ultimate. Dada a natureza das
bases escolhidas, os termos de busca precisaram ser traduzidos para
a lingua inglesa: “User Experience”, “Usability” e “Digital Ergonomzics”
conforme listado na tabela 1. Dentre os artigos recuperados a partir
desses termos, foram escolhidos os que incorporaram todos os tet-

mos e englobassem acessibilidade.

Tabela 1 - Recuperagao de artigos

User Experience Usability D. Ergonomics Escolhidos
Jstor 5.416 142419 2 13
ASTSU 412 8.679 5 9

Fonte: Os autores (2021)
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A partir da execugao de buscas avangadas que usassem todos os ter-
mos selecionados, a Jstor retornou 406 resultados, enquanto a base Applied
Science & Technology Source Ultimate retornou 101 resultados, dos quais

foram escolhidos para leitura e identificagio de conceitos, 22 artigos.

A partir dos artigos selecionados foi desenvolvida uma analise
comparativa, pois se trata de um método que possibilita a explicacao
e a generaliza¢do dos conhecimentos estudados (Schneider; Schmitt,
1998). Enquanto o método comparativo se dispOe a apresentar as seme-
lIhangas, diferengas e a pontuar a observagao de variagdes concomitan-
tes (Santos Junior, 2012), esse trabalho busca enfatizar as similarida-

des quc os conceitos apresentam.

Resultados

Experiéncia do usuario ou user experience implica a necessidade
de interacdo entre uma ferramenta e o usuario. F observavel a partir
disso, o quanto uma ferramenta ou sistema que atendam aos requi-
sitos de usabilidade e acessibilidade acabam proporcionando uma

melhor experiéncia ao usuario.

Existem multiplas interpretagoes referentes a relagao da usabili-
dade com a experiéncia do usuario. Enquanto algumas pesquisas tratam
a usabilidade como condi¢ao para o sucesso da experiéncia do usuario,
outros estudos consideram a usabilidade uma parte da experiéncia do
usuario. A esse respeito, destacam-se no Tabela 2 algumas dessas relagoes

mencionadas e/ou descritas nos textos analisados.



Tabela 2 - Relagbes entre Usabilidade e Experiéncia do Usuario

Autoria Ideia central
Hassenzahl e A Experiéncia de Usudrio ¢ a consequéncia do estado interno do usudtio (predisposi-
Tractinsky (2006, p. 95) ¢Oes, expectativas, necessidades, motivagoes, humor, etc.), das caracteristicas do sistema

(por exemplo, complexidade, finalidade, usabilidade, funcionalidade, etc.)

Nielsen (1993, 1999) A usabilidade permite compreender se o sistema ¢ bom o suficiente para satisfazer as
necessidades e exigéncias dos usudrios e outras partes interessadas. E a experiéncia do
usudrio, nao so6 inclui a usabilidade, mas também aspectos cognitivos, socioculturais e

afetivos, considerados elementos positivos da experiencia dos usudrios em sua interagao

com os produtos, como a experiéncia estética ou desejo de reutilizar o produto.

McNamara e Usabilidade esta relacionada a interacio entre o usudrio e o produto. Ja a experiéncia
Kirakowski (2006) do usudrio considera a relagao mais ampla entre o produto e o usuario para investigar a
experiéncia pessoal do individuo em usa-lo.

Albert e Tullis (2013) A usabilidade ¢ considerada como a habilidade do usuario em realizar a tarefa com
sucesso. Ja a experiéncia do usudtio congrega uma visio mais ampla, que complementa
a usabilidade, auxiliando nesta relacao. A experiéncia do usuario foca na interagio indivi-
dual como sentimentos, percepedes ¢ intengdes resultantes desta interagio.

Petri e Bevan (2009) Descreveu trés visdes do relacionamento entre experiéncia do usudrio e usabilidade,
sendo estas: experi¢ncia do usudrio como a elaboragio do aspecto satisfagio de usabili-
dade; experiéncia do usuirio como algo distinto de usabilidade; e experiéncia do usuario
como um termo genérico para todas as percepeoes e respostas dos usuarios (tanto
subjetivas quanto objetivas).

Gegner, Runonen e Experiéncia do usudrio nio é apenas um termo muito divulgado, mas também um
Keinonen (2011) contramovimento para o pensamento da usabilidade. Considerando que o significado
central da usabilidade lida, principalmente, com a interagdo humano-computador, mais
eficiente a experiéncia do usuario destaca os aspectos hedonicos de informatica.

Kurosu (2015) Experi¢ncia do usudtio ¢ atualmente a palavra de ordem, no entanto, o conceito de
usabilidade ainda ¢ muito importante, mesmo que a conotagio de experiéncia do usudrio
seja muito mais ampla que a usabilidade. Para tanto, o autor caracteriza a relacio entre
usabilidade e experiéncia do usudrio, situando esta na qualidade de um artefato em uso, e
a usabilidade como um dos muitos aspectos da qualidade objetiva do artefato.

Fonte: Adaptado de Maia, Barbosa e Williams (2019)

Comum a todas as defini¢Oes, encontramos a experiéncia do
usuario como resultado da interagdo de um conjunto de fatores. O
entendimento da usabilidade e a experiéncia do usuario se torna
essencial para a identidade e o avango das diversas areas do conheci-

mento que abordam tais questoes.

A usabilidade ¢ um aspecto relevante para a experiéncia do usuario,
e que este termo foi desenvolvido a partir da necessidade de identificagao
de aspectos relevantes do processo de desenvolvimento de interfaces,
que nao poderiam ser contemplados exclusivamente com base nos
atributos objetivos da usabilidade.
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User excperience tem uma forte dependéncia de fatores subjetivos
como interesses e emogoes, ¢ algumas abordagens de usabilidade colo-
cam a nogao de necessidade no centro da analise: usar um produto ¢é
antes de tudo satisfazer uma certa necessidade, cuja satisfacio permite
alcangar um certo prazer (Jordan, 1999; Bonapace, 2002; Norman, 2004).

A importancia da satisfagdo das necessidades é um aspecto que
engloba user excperience, usabilidade e a acessibilidade. Segundo Hassenzahl
(2004) ““as pessoas compartilham um conjunto geral de necessidades que
podem servir como uma ancora de design: lidar com as necessidades. A
facilidade de acesso contribui para que diversos segmentos, portadores
ou nao de deficiéncias, realizem seus objetivos, aumentem seus conhe-
cimentos ¢ habilidades e se expressem. A satisfacao dessas necessidades
produz emogdes positivas” (p. 47) e contribui para que a experiéncia
do usuario seja positiva. O produto deixa de ser algo apenas util para o
usuario, pois além de atender uma necessidade, o produto propde uma

experiéncia importante que contribui ainda mais para sua aceitabilidade.

Norman (2004) defende que os estudos de usabilidade tém se
concentrado principalmente nos aspectos cognitivos da atividade, e a
habilitacao de diversos publicos para o processamento cognitivo e o
afetivo da interface exige aspectos de acessibilidade. O autor distingue
trés niveis de processamento de informagdes sobre produto, e existe
uma co-dependéncia entre a interpretacao e a disponibilizacao de um

produto acessivel a varios publicos.

Desmet, Hekkert e Hillen (2004) e Hassenzahl e Tractinsky (2000)
consideram as emogoes como consequéncia da interagao com os produtos
que surgem apos um processo de avaliagao relacionando determinadas
caracteristicas dos produtos, se um portador de deficiéncia visual nao
dispde de mecanismo de acesso a esse produto, esse produto perde sua
usabilidade frente a esse usuario e essa experieéncia deixa de ser frutifera.

A figura 2 demonstra as intersec¢Oes entre os temas abordados.



Figura 2- Intera¢Ges e sobreposicoes da Usabilidade

Fonte: Adaptado de Sauer, Sonderegger e Schmutz (2020, p.1211)

As interagoes e sobreposi¢coes demonstradas na figura 2 tém
por caracteristica primaria atender aos requisitos e expectativas dos
usuarios A conformidade com os principios ergonémicos digitais
possibilita uma maior interagdo entre as areas e uma maior eficién-

cia da ferramenta que as aplica.

CONCLUSOES

Todos os conceitos abordados neste trabalho respondem aos
principios da ergonomia. O comprometimento com a busca pelo con-
forto do usuario ¢ comum nas teorias apresentadas. Enquanto wser expe-
rience nasceu pensando no ambiente digital, usabilidade e acessibilidade
possuem aplicagoes externas a essa realidade. Dada a importancia da
internet, suas interfaces e sistemas digitais para a execucdo das tarefas
cotidianas, a compreensao da extensdao de sua aplicagdo a esse espago
também se faz necessaria. Assim, atendendo ao objetivo proposto de
apresentar um estudo comparativo as similaridades entre os conceitos

por meio do método de revisio bibliografica.

A partir do levantamento teérico desenvolvido e da comparagao

entre as terminologias ¢ possivel identificar alguns aspectos pertinen-
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tes a essa interagdo. A acessibilidade é uma pratica essencial na busca
pela inclusao social dos usuarios e democratizacao do espago digital.
A busca pelo conforto, caracteristica primaria da usabilidade, é comum

em todos os termos apresentados.

A incorporacio das praticas de ergonomia digital contribui para
o combate a exclusao digital; por zelar pela qualidade do conteddo
digital; melhora a eficiencia da Internet; oferece maior produtividade
(processos concluidos com sucesso); aumenta a percentagem de uti-
lizacao funcional da Sociedade da Informacao; fideliza usuarios; gera
uma melhor reputacdo e posicionamento do provedor de contetdo;
universaliza o acesso ao conteudo independentemente do dispositivo,
localizagao, plataforma, area geografica ou capacidades das pessoas;

socializa e humaniza a tecnologia utilizada.

A constante busca por qualidade informacional ¢ um dos desa-
fios da sociedade da informagao, e grande parte dessa qualidade vem
da capacidade do usuario de usufruir das ferramentas disponiveis. Se
o usudrio as compreende, ele esta mais habilitado a gerar e consumir
conteudos de maior qualidade. O conjunto conceitual apresentado
demonstra como as ferramentas podem ser valiosas para as necessidades
dos usuarios, se sio uteis, acessiveis, facilmente encontradas, confia-

veis e aquilo que eles procuram.
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INTRODUCAO

O crescimento nas ultimas décadas de diversos grupos de ajuda
mutua tem apresentado um campo de pesquisa ainda pouco explorado.
Para Monteiro (1997) a ““[...] ajuda mutua é um dos significativos movi-
mentos sociais contemporaneos e simuladamente um processo de ajuda

interpessoal [...]” (MONTEIRO, 1997, p. 449).

Freire (2003) apresenta o conceito de grupo definido por Pichon-
-Riviere, que afirma que “[...] pode-se falar em grupo, quando um conjunto
de pessoas movidas por necessidades semelhantes se reune em torno de
uma tarefa especifica” (PICHON-RIVIERE apud FREIRE, 2003, p. 61).
Para a autora, grupo ¢ o conjunto de pessoas diferentes e que possuem
um objetivo em comum (mutuo). A diferenca entre as pessoas ¢ carac-

terizada por suas identidades, opinides e sentimentos (FREIRE, 2003).

Nos ultimos tempos, a questio da identidade e diferenca tornou-se
tema central e recorrente no debate educacional. Ambos os processos
sao elementos constituintes da cultura e sao produzidos e reproduzidos

por meio de praticas formativas educativas.

A escolha, especificamente, de grupos relativos a ansiedade e aos
transtornos relacionados a ela se da devido a escassez de trabalhos cientifi-

cos nesta area e ao aumento dos transtornos de ansiedade nos tltimos anos.

3 Mestre em Educagio (UNISAL). Professor (IFSP). CV: http://lattes.cnpq.br/9973721268339243
7 Pos-doutorado em Educagio (UNICAMP). Doutorado em Educagio (UNICAMP). Orientadora peda-
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A ansiedade é considerada uma condicao emocional necessaria
e natural do corpo humano, que tem como objetivo alertar a presenca
de alguma ameagca, algum risco ou algo desconhecido (SADOCK et al.,
2016). Ela prepara o organismo para lutar ou fugir das situagoes. Por
ser uma condicdo natural do corpo humano, as sensag¢oes e somatiza-
¢Oes sdo variaveis em intensidade e ocorréncia de pessoa para pessoa.
O problema ocorre quando essas sensagdes e somatizagoes saem do

controle dos sujeitos e causam limitagdes em suas vidas.

Em estado de natureza e de ambientes culturais, especialmente,
nos meios urbanos e na atualidade, em sociedades capitalistas, desiguais,
opressivas e inseguras, as pessoas estao mais sujeitas a desenvolverem
transtornos relativos a ansiedade. Por isso, os grupos de ajuda sio alia-
dos no seu enfrentamento e no caso da pesquisa, se apresenta como

uma problemdtica de investigagao.

Os grupos de ajuda mutua (presenciais e/ou virtuais) tém se tornado
uma alternativa viavel para os participantes por serem voluntarios, com
objetivos definidos, formados por pessoas comuns (nao especialistas técni-
cos) e abertos a todas as pessoas independentemente de sua classe social,
idade, género, etnia, religiao, entre outros (MOTA, 2004; ROEHE, 2005).

A participa¢ao no grupo de ajuda mutua auxilia os participantes
a nao se sentirem sozinhos e isolados. Para que isso ocorra, eles devem
ter a sensagao de pertencimento ao grupo, ja que o ambiente é pro-
picio e seguro para que os participantes se abram e partilhem as suas
experiéncias, os seus problemas e as suas dificuldades (VIDAL, 2007).

DESENVOLVIMENTO

Batista e Oliveira (2005) conceituam a ansiedade como um con-
junto de manifestacGes fisiologicas e cognitivas geradas por um sentido
de perigo. De acordo com a American Psychiatric Association (2014) no
manual diagndstico e estatistico de transtornos mentais, que é um guia
pratico para auxiliar os diagnosticos de transtornos mentais, o conceito

da ansiedade ¢ apresentado juntamente com o conceito do medo.



Bauman (2008, p. 10) apresenta que o medo ¢ um sentimento
que toda criatura viva conhece e que ele ¢ a ignorancia da ameaga e do
que deve ser feito frente ao perigo. Para o autor, vivemos em mundo da
liquidez, de incertezas e de volatilidade, que admite apenas uma certeza
“[...] a de que amanha nao pode ser, ndo deve set, nao sera como hoje —

significa um ensaio diario de desaparecimento, sumigo, extingao e morte”.

Segundo a Organiza¢ao Mundial da Saude (2002), em seu relatorio
mundial, a ansiedade é a consequéncia de uma incapacidade de enfrentar

um evento gerador de estresse.

Os sintomas da ansiedade sdao apresentados como sensacoes
desagradaveis e vagas e sendo unicos e diferentes de pessoa para pessoa.
Normalmente sdo somatizados com: boca seca, suor excessivo, respiracao
ofegante, batimento cardiaco acelerado, fraqueza muscular, desespero,
sensacao de perda de controle, diarreia, vertigem, reflexos aumentados,
dilatacdo da pupila, sincope, formigamento das extremidades, tremores,
entre outros (SILVA, 2010; SADOCK et al., 2016).

Para Silva (2010, p. 203), a ansiedade s6 se torna uma patologia,
chamada de transtorno de ansiedade, “quando a ansiedade se apresenta
em uma intensidade ou duracio elevada, ndo proporcional ao estimulo

frente ao qual a pessoa se encontra [...]”.

De acordo a classificacdo estatistica internacional de doencgas e
problemas relacionados a saude (CID), que é adotada pelo Sistema Unico
de Sadde (SUS) para diagnostico dos transtornos mentais no Brasil, os
transtornos de ansiedade sdo divididos em: fébicos-ansiosos, agorafobia,
fobias sociais, fobias especificas, outros transtornos ansiosos, transtorno

do panico, ansiedade generalizada e transtorno misto ansioso e depressivo
(ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2007).

Os transtornos de ansiedade fazem parte dos transtornos
mentais e comportamentais mais comuns (CASTILLO et al. 2000).
Estima-se que mais de 450 milhdes de pessoas sofram com algum
transtorno mental ou comportamental no mundo (ORGANI-
ZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2002).

113



114

Um dos motivos para o aumento dos casos dos transtor-
nos de ansiedade na atualidade esta relacionado a forma de pro-

dugdo capitalista da sociedade.

Conforme apresentado por Santana (2017), a produgao capitalista
cria um estresse diario e é esse estresse que Margis et al. (2003) concei-
tuam como acontecimento diario menor, e que com o passar dos anos
podem manifestar-se através de sintomas inespecificos de depressao,

ansiedade e transtornos psiquiatricos.

No estudo relacionado aos problemas sociais oriundos da globa-
lizacao e da crise econdmica, Lyra (2000) apresenta o crescimento dos

grupos de ajuda mutua como forma de resisténcia ao individualismo.

De acordo com Baptista (2008), os grupos de ajuda mutua tém
crescido pelo chamado “movimento de valorizagao da pessoa”, devido
aos grupos nao terem um nivel hierarquico definido. Ou seja, nos grupos
de ajuda mutua, todos os participantes sao iguais, independentemente,

de sua classe social e/ou de seus bens materiais.

Até o surgimento da zuternet, os diversos grupos de ajuda mutua
realizavam suas reunioes na forma presencial, ou seja, em local fisico
previamente estabelecido e em dias e horarios pré-agendados. Com o
advento da znternet diversos grupos foram criados para serem utilizados
somente na forma virtual ou usando essa tecnologia como uma fer-
ramenta a mais aos participantes dos grupos presenciais. As reunides

virtuais ocorrem o tempo todo, independente de dia e horario.

Um objetivo dos grupos de ajuda mutua ¢ estimular, mesmo que
de maneira indireta, uma mudanca interna nos participantes. As mudan-
cas internas podem refletir na (re)construcao das identidades. Para Silva
(2000), em um trabalho que apresenta a producao social da identidade
e da diferenca, a identidade é conceituada como uma caracteristica
propria e a diferenca é o que o outro é. Para o autor, a identidade ¢ a
diferencga sio, em um primeiro momento, caracteristicas independentes.
Porém, interdependentes, na medida em que nao é possivel confirmar

uma identidade sem deixar de confirmar indiretamente as diferencas.



Hall (2002) apresenta que ao se definir como brasileiro as pessoas
estao usando uma metafora, ja que suas identidades sao pensadas como
parte da natureza humana, porém o autor afirma que elas nao sio, pois
nao fazem parte dos genes. Ou seja, a identidade nao ¢ algo palpavel

ou fisico, ela é uma construcio cultural e social.

Para Silva (2000), a identidade e a diferenca sao defini¢oes cria-
das pelo mundo cultural e social ligados ao poder, ja que ao designar
uma identidade ou uma diferenca estamos indiretamente incluindo ou
excluindo a pessoa de um grupo. Ou seja, as pessoas sao “classificadas”

de acordo com sua identidade.

[-..] 2 identidade ndo é uma esséncia; ndo é um dado ou
um fato — seja da natureza, seja da cultura, a identidade
ndo ¢ fixa, estavel, coerente, unificada, permanente. A
identidade tampouco ¢ homogénea, definitiva, acabada,
idéntica, transcendental. Por outro lado, podemos dizer
que a identidade ¢ uma construcio, um efeito, um pro-
cesso de producio, uma relacdo, um ato performativo. A
identidade ¢é instavel, contraditéria, fragmentada, incon-
sistente, inacabada. A identidade esta ligada a estruturas
discursivas e narrativas. A identidade esta ligada a sistemas
de representacdo. A identidade tem estreitas conexdes
com relagoes de poder (SILVA, 2000, p. 8).

Woodward (2000) apresenta que a identidade ¢ relacional e neces-
sita de “algo exterior” ou fora dela para existir, ou seja, a diferenca (que
¢ aquilo que ela nao ¢€). Para a autora “[...] a construcao da identidade ¢é
tanto simbolica guanto social” (WOODWARD, 2000, p. 10).

Para Hall (2002), ao apresentaras concepgdes de identidade rela-
cionadas ao sujeito, o sujeito sociologico é um individuo nao autbnomo
e nao autossuficiente, necessitando da relacdo com outros individuos.
Essa é considerada a visdo classica da formacao da identidade, o “eu”
interagindo com a sociedade. Para o autor, esse “eu” esta sendo des-
locado ou fragmentado na sociedade moderna onde “o sujeito, pre-

viamente vivido como tendo uma identidade unificada e estavel, esta
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se tornando fragmentada; composto nao de uma unica, mas de varias

identidades [...]” (HALL, 2002, p. 11).

Rolnik (1997) apresenta que as identidades estio mudando e se
transformando, deixando de ser identidades locais fixas e dando lugar
para as identidades globalizadas flexiveis, que mudam ao bel prazer do
“mercado globalizado”. A autora apresenta que as industrias farmacéu-
ticas, a midia e a publicidade proporcionam drogas para minimizar os
efeitos dessas mudangas. O que esta em jogo nao ¢ a defesa das identi-
dades locais frente as identidades globais, e sim a referéncia identitaria

que deve dar lugar aos acontecimentos num processo de singularizagao.

Hall (2002) apresenta a chamada “crise de identidade” como
sendo uma mudanca nas identidades modernas, onde os individuos
estao perdendo suas referéncias e ancoragens, e como consequéncia
suas identidades sao deslocadas ou fragmentadas. O autor afirma que
a crise de identidade como “[...] a identidade somente se torna uma
questao quando esta em crise, quando algo que se supde como fixo,
coerente e estavel é deslocado pela experiéncia da davida e da incer-
teza [...]” (HALL, 2002, p. 43).

Silveira (2017) relata que ao serem diagnosticadas com alguma
“doenca”, muitas pessoas passam por essa crise de identidade ou por

dificuldade na reconstrucio de suas identidades.

Nas praticas de saude, o modelo hegemoénico é o médico ou
biomédico, que faz uso do reconhecimento e validagao cientificos para
“negar” outras formas de conhecimentos, por exemplo, as praticas cura-
tivas indigenas. Essa hegemonia tem um carater social e mercadolégico,
porém, sob a perspectiva dos Estudos Culturais nas praticas de saude
clas deixam de ser hegemonicas e passam a ser heterogéneas. No Brasil,
a area da saude que cuida dessa heterogeneidade nas praticas da saude

¢ chamada de Praticas Integrativas em Saude (PICs).

Mallmann (2017) apresenta o conceito dos Estudos Cultu-

rais com o campo da saude como:



Se cultura é um espago de relagSes de poder, de luta, de
extravasamento, contraposicio, os Estudos Culturais
representam uma possibilidade de andlise e compreensio
da sociedade que muito pode colaborar para se pensar
também o campo da satde, tendo em vista a sua pers-
pectiva culturalista de compreensio dos fené6menos
sociais. O campo da saude ocupa um espago importante
na dinamica social, assim também como seus atores

(MALLMANN, 2017, p. 55).

Diferentemente da perspectiva epistemologica dos autores da
Filosofia e dos Estudos Culturais apresentados anteriormente, Silveira
(2017) traz o termo bio-identidade como um conceito que ¢é utilizado
na construcao da identidade a partir de questdes bioldgicas, por exem-
plo, o diagnostico de uma doenga. Para Ortega (2003), a bio-iden-
tidade ou identidade somatica existe devido ao foco que é dado ao

corpo na constru¢ao do ser humano.

Almeida (2018) apresenta o conceito de bio-identidade como
sendo a identidade de uma pessoa a partir de uma condi¢ao biolégica.
Para a autora, o conceito bio-identidade surge com a mudanca no olhar
da saide a partir do século XX, onde ela deixa de ser uma saude cole-

tiva e passa a ser individual.

Na pesquisa que da origem a este artigo o intuito é apresentar e
analisar a (re)construcao das identidades dos participantes nos grupos de
ajuda mutua (GAM) de pessoas com transtornos de ansiedade a partir

da nogao de bio-identidade e de diferenca e singularidade.

E de abordagem qualitativa no campo da Educacio e a construcio
de dados foi realizada através de questionario semi-estruturado com 34
perguntas abertas e fechadas e a selegiao dos 68 participantes se deu pelo
envio de convite aos grupos de ajuda mutua de pessoas com transtornos de
ansiedade na rede social facebook, no f6rum ansiosos.com e ansiosos.com.
br, no sistema de conversa instantanea pelo celular whatsapp, por contato

via telefone e por e-mail direcionado aos grupos encontrados na zternet.



Um fator bastante interessante levantado no questionario foi o
perfil principal dos participantes que na sua maioria sao moradores de
capitais e grandes cidades espalhados pelas cinco regides do Brasil. Mesmo
estando nos grandes centros onde o capitalismo e o consumo sio mais
fortes, a quase totalidade dos participantes nao faz essa ligacao entre
a forma de vida, a velocidade do dia a dia e o estresse desses grandes

centros com as possiveis consequéncias nos transtornos.

Santana (2017) apresenta que a producao capitalista cria um
estresse diario e ¢ esse estresse que Margis et al. (2003) conceituam
como acontecimentos diarios menores, e que com o passar dos anos
podem manifestar-se através de sintomas inespecificos de depressao,

ansiedade e transtornos psiquiatricos.

Isso pode acontecer por alguns motivos, como a falta desse conhe-
cimento devido a0 mascaramento imposto pelas midias e pela moda do
consumo, que nao mostram as consequéncias do estilo de vida acelerado

e descartavel (SANTANA, 2017; LYRA, 2000).

A primeira regido com maior numero de participantes do ques-
tionario foi a regido Sudeste com 48% dos participantes e ela também
aparece em primeiro na quantidade de grupos encontrados com 78%. A
segunda regido com maior numero de participantes foi a regido Sul com
10,3% de participantes e na quantidade de grupos ela aparece em segundo
empatado com o Nordeste. E em terceiro no numero de participantes
aparece o Nordeste com 7,3% dos participantes e ele aparece em segundo

empatado com a regido Sul na quantidade de grupos encontrados.

Analisando esses nimeros apresentados, percebe-se que existe
uma correlagao entre a quantidade de grupos encontrados, o numero de
participantes e os grandes centros urbanos. Sao Paulo e Rio de Janeiro,
cidades mais populosas do Brasil, representam 61,8% dos participan-
tes. O motivo para essa alta elevagao no numero de participantes pode
ser a vida estressante das grandes cidades e a imposigao pelo consumo

existente nesses grandes centros.



Outro motivo pode ser relacionado aos medos das cidades que
Tuan (2005) apresenta sendo varios, entre eles: o medo da violén-
cia, do fogo, da desordem, entre outros, e que sao mais propicios a

ocorrerem em grandes cidades.

Foi possivel identificar o perfil principal dos participantes dos
grupos de ajuda mutua para pessoas com transtornos de ansiedade, como
sendo formado majoritariamente por pessoas que se identificam com
género feminino, que estao na faixa etaria de 26 até 35 anos, que possuem
o nivel superior, que sdo solteiras e que moram na capital de Sao Paulo.
Talvez tenham aparecido mais mulheres como participantes por estarem
mais abertas a falarem sobre seus problemas enquanto normalmente os
homens sao educados a serem “durdes” e assumir que possuem algum

transtorno emocional pode ser considerado como sinal de fraqueza.

Relacionado ao género com o qual os participantes se identifi-
cam, as respostas também estao proximas aos resultados apresenta-
dos no estudo epidemiolégico realizado pela OMS, ja que no estudo
epidemiolégico o género com maior prevaléncia foi o feminino e no
presente trabalho, 80,9% também responderam que se identificam com
o género feminino (ANDRADE, 2012).

Relacionado a idade, o estudo epidemiolégico apresentou que
a prevaléncia dos transtornos de ansiedade é maior em pessoas de
50 até 64 anos, seguido de 18 até 34 anos. No presente trabalho, a
maioria dos participantes tem entre 18 e 45 anos. O fato desta pes-
quisa nao ter encontrado muitas pessoas com a idade entre 50 e 64
anos, pode ter acontecido devido a uma maior dificuldade em utilizar o

computador por essas pessoas.

Percebe-se que a maior parte das pessoas participantes da pes-
quisa associa suas identidades a uma caracteristica biolégica, porém
eles esquecem dezenas de outras caracteristicas biolégicas ou nao, que

poderiam influenciar suas identidades.

A concepgao de identidade com foco no biolégico segmenta e

exclui os individuos formando grupos sectarios por questoes biologi-
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cas. Conforme apresentado pelos autores Hall (2002), Rolnik (1997),
Woodward (2000), as identidades nio sdo fixas, elas sio deslocadas e/ou
fragmentadas. A pessoa nao deve fixar sua identidade especificamente em
caracteristicas bioldgicas, ja que todos apresentam biologicamente alguma
particularidade. Cada um ¢ um, diverso e multiplo. Hall (2002) apresenta
que as identidades variam em diferentes momentos, porém elas sao sempre
definidas “[...] historicamente e nao biologicamente” (HALL, 2002, p. 12).

Nas respostas sobre as motivagdes para a busca e frequéncia aos
grupos de ajuda, é possivel notar que, para a maioria dos participantes
desta pesquisa, a busca pelo grupo de “iguais” é muito positiva ja que
alimentam a sensac¢ao de nio se sentirem sé ¢ nao serem discriminadas.
Essa sensacao acaba fortalecendo o sentimento de pertencimento ao

grupo e de gratidao aos outros participantes.

Frequentar grupos de ajuda mutua para algumas pessoas pode
ter uma carga negativa, ja que sao compartilhadas experiéncias e histo-

rias de muito sofrimento e dot.

Ao serem acolhidos, os novos participantes se sentem aceitos
e pertencidos ao grupo. Conforme apresentado por Lima (2012), ¢
impossivel falar das relagdes humanas e nao levantar os sentimentos de
pertencimento e das relagdes sociais. Essa sensagdao de pertencimento
e de aceitagao pode ser o inicio de uma mudanca em suas identidades,

pois passam a se enxergar de uma nova forma, aceitas.

Conforme apresentado por Alvarez et al. (2012) os grupos propi-
ciam um alivio na solidao e no isolamento dos participantes, para Maia
etal. (2000) os grupos de ajuda mutua estimulam o conforto emocional
e reduzem o isolamento dos participantes. Conforme apresentado pelos
autores, os participantes desta pesquisa ratificam essas afirmagoes, pois

a grande maioria tem essa percep¢ao relacionada ao seu isolamento.

Para os participantes dos grupos de ajuda mutua, o auxilio nos
grupos ocorre de maneira coletiva, ou seja, todos sao auxiliados, con-
forme apresentado por Monteiro (1997) ao afirmar que esse apoio nos

grupos de ajuda mutua ocorre de maneira interpessoal.



A grande maioria considera que ocorre um processo de apren-
dizado nas reunides dos grupos, e esse aprendizado ocorre na troca
de informagao, na experiéncia, nas conversas ¢ lendo informagoes
divulgadas nos grupos. Conforme apresentado por Roehe (2005), o
partilhar das experiéncias entre os participantes é considerado uma
interven¢ao educativa. Essa intervencao tem duas visoes, a de quem

esta narrando e a de quem esta ouvindo.

Quando os participantes dizem, por exemplo, que aprenderam a
respeitar o outro, a nao julgar o outro, ser mais humana, entre outras, é
um importante aprendizado que os grupos proporcionam, ja que seus
participantes passam a ter um novo olhar para o outro e esse ¢ um dos

sentimentos mais humanos que uma pessoa pode ter.

A aprendizagem e a ajuda promovida pelos grupos de ajuda muitua
alteram a constru¢ao e/ou reconstrucio da identidade dos participantes,
ja que eles tém a possibilidade de se “enxergarem” nos outros e com
isso ressignificarem seus olhares frente aos transtornos. Porém, em
muitos relatos as identidades aparecem fixadas em relagao ao transtorno.
Ou seja, as identidades estdo relacionadas a questoes bioldgicas (bio-i-
dentidades), quando poderiam estar relacionadas a questoes histéricas
e/ou filosoficas, conforme apresentado por Hall (2002), focando as

singularidades e as diferencas.

Com um novo olhar na (re)construcao das identidades, os parti-
cipantes tém a possibilidade de se sentirem mais confiantes e seguros
para seguir no enfrentamento do(s) transtorno(s) e dos desafios que

aparecem no cotidiano de todo ser humano.

CONSIDERACOES

Algumas contribui¢oes deste texto que intersecciona Sadde e
Educagao sao de que os participantes dos grupos tenham um novo olhar
para suas identidades, deixando de olha-las como identidades fixas com

foco na forma hegemonica médica (as bio-identidades) e passem a olhar



como identidades mdveis, com um olhar mais filoséfico e dos estudos

culturais, que privilegiam as singularidades e as diferencas.

Outra contribui¢do que merece destaque é o de levar aos partici-
pantes outras areas de conhecimento e outros conceitos, como a Historia,
os Estudos Culturais e a Filosofia, para além da Biologia, nos grupos de
GAM, de modo a colaborarem com outras possibilidades de construgao
de identidade, baseada na diferenca e nio atrelada a doenca e aos sinto-
mas corporais. Os grupos podem funcionar como a¢des micropoliticas

de maneira que sirvam de referéncia inclusive para politicas publicas.
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INTRODUCAO

As Infecgbes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) sao infecgoes
adquiridas durante a prestacao de cuidados de saide em ambulatérios, con-
sultérios e outras unidades de atendimento a saude. Elas representam um
dos problemas mais significativos de satde publica a nivel global (BRASIL,
2021). As IRAS representam os Eventos Adversos (EA) mais recorrentes,
0s quais sao definidos como complicagdes indesejadas resultantes da assis-
tencia prestada aos pacientes. Tais complicagdes nao estao associadas a
evolugio natural da doenga de base e podem ocorrer durante a internagao
ou como tesultado de procedimentos terapéuticos e/ou assistenciais, tanto
em ambientes hospitalares como extra-hospitalares (SOUSA, ¢f 4/, 2021). Sao
responsaveis por aumentar as despesas decorrentes do tratamento, assim
como o tempo de internacao e a morbimortalidade de pacientes (BRASIL,
2017). Além da mortalidade, o impacto gerado financeiramente para o sis-
tema publico correlacionado com a redugao da produtividade pode chegar
a 1,5 bilhoes de euros por ano no mundo (BRASIL, 2021).
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As infecgbes siao causadas majoritariamente por agentes multirre-
sistentes, visto que a pratica inadequada de controle de infec¢do sao reco-
nhecidamente fatores de risco para selecao e disseminagao da resisténcia
microbiana (BRASIL, 2021). Por meio da contaminagdo cruzada, esses
microrganismos sao transferidos entre as maos, superficies e materiais que
abrigam esses agentes pela falha na limpeza, desinfec¢ao, processamento
de artigos e na aplicagdao das precaugdes padroes. Tendo em vista isso,
quando o paciente esta com a saude debilitada, a infecgao instala-se em
seu organismo (SANTOS, 2017).

As demandas relacionadas ao manejo das IRAS vém crescendo mun-
dialmente. A vista disso, o Servico de Controle de Infeccio Relacionada a
Assisténcia a Saude (SCIRAS) ¢é responsavel por desempenhar as ativida-
des em concordancia com as normas da vigilancia sanitaria, tendo como
objetivo prevenir ou reduzir o acometimento das infec¢cGes hospitalares
(BRASIL, 2022). Para tanto, os profissionais que atuam na SCIRAS tém
a funcio de desenvolver técnicas e estratégias, com praticas e abordagens
clentificas baseadas em evidéncias, e que se adequem as necessidades da sua
instituicao. Dentre suas atribui¢oes, esta incluso o treinamento da equipe, as
visitas multidisciplinares com o envolvimento dos profissionais que prestam
assisténcia na unidade de terapia intensiva (UTT) em consonancia com os
profissionais da SCIRAS. Sio feitas visitas a beira leito, que servem para
identificar as nao conformidades da assisténcia e, assim, € feito o gerencia-
mento das a¢oes de prevencao, contribuindo, dessa forma, com a interagao
entre a equipe (BRASIL, 2017).

A Portaria n.° 2.616, emitida pelo governo brasileiro em 1998, esta-
belece que um dos membros responsaveis pela execucio do Servigo de
Controle de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Satde (SCIRAS) seja,
preferencialmente, um profissional de nivel superior em enfermagem (BRA-
SIL, 1998). O enfermeiro desempenha um papel fundamental no SCIRAS,
garantindo a seguranga e a qualidade da assisténcia prestada aos pacientes.

Além disso, a sua atuagao como membro executor também pode ser uma



oportunidade para o envolvimento de estudantes de enfermagem em pro-

jetos de extensao universitaria.

Nesse sentido, o projeto de extensao “Prevencao e Controle de
IRAS: a inser¢ao do estudante no cenario de pratica” visa a cooperagao
com o Servigo de Controle de Infecgao Hospitalar com foco nas agoes de
vigilancia das infecgoes relacionadas a assisténcia a saude. A participacao dos
estudantes de enfermagem em projetos de extensao no SCIRAS promove a
disseminagdo de boas praticas de prevencao e controle de infecgdes, afinal,
segundo Teixeira, ez a/ (2019), o momento da graduagao é o mais favoravel
para o estabelecimento do contato e entendimento dos aspectos voltados ao
controle das IRAS. Os estudantes podem compartilhar os conhecimentos
adquiridos com outros membros da equipe de saude, contribuindo para a
conscientizacao e a ado¢ao de medidas adequadas em relagdo a seguranga
do paciente. Essa vivéncia em projetos de extensio também proporciona
aos estudantes a oportunidade de se envolverem em atividades de educagao
em saude, como a capacitacao de profissionais e a orientagao de pacientes
e familiares sobre medidas preventivas. Experiéncias essas que nao apenas
fortalecem as competéncias profissionais dos estudantes, mas também
contribuem para a formagao de profissionais de enfermagem compro-
metidos com a promogio da saude e a preven¢iao de doencgas (SILVA, ez
al, 2019; PAULA, et al, 2019).

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia de trabalho desenvolvido por
uma discente bolsista do 7° periodo de graduacao em enfermagem da
Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri (UFV]M), ao
longo do projeto de extensdo universitaria intitulado “Prevengao e controle
de IRAS: ainser¢ao do aluno no cenario de pratica” no Servigo de Controle
de Infecgao Hospitalar em um hospital filantrépico no interior de Minas
Gerais, realizado a partir do acompanhamento e execucao da rotina e das
atividades do setor de SCIRAS, com atuacdao nos CTT’S e clinicas, bem
como da vigilancia da aplicagao de protocolos da ANVISA e de indicadores
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gerados nos servigos, incentivo a agoes de protecao e prevencao, busca ativa
e passiva de casos de infec¢do; e educagao em saide com os profissionais
de todos os setores. A participagdo em projetos de extensao se da através
do contato entre discente e docente, sendo esse o responsavel pelo recruta-
mento e selegio de académicos interessados pelo tema proposto. No projeto
de extensdo em questdao, podem se inscrever estudantes de enfermagem a
partir do 4° periodo da graduacio, que disponham de no minimo 12 horas

semanais de frequéncia ao servigo.

Os encontros ocorriam trés vezes na semana, em turno vespertino,
no perfodo de janeiro a dezembro de 2022. A equipe do servigo que recebeu
a académica era composta por 2 enfermeiras, 1 técnica de enfermagem, 4
discentes e coordenado por 4 docentes da UFVJM. Nessa conjuntura, os
discentes exercitavam em pratica a atuagao profissional, com o estabeleci-
mento do tripé pesquisa, ensino e extensao que utiliza do conhecimento
multidimensional, no qual, por meio de uma visao ctitica e clinica, permitia
que a académica conseguisse contextualizar, sistematizar e empreender o
conhecimento possibilitando a transformacao social (PAULA, e a/, 2021),
além de desempenhar um papel ativo nas operagoes internas da institui¢ao,
trazendo contribuicOes significativas, e, assim, promovendo beneficios

mutuos para ambas as partes envolvidas.

RELATO DE EXPERIENCIA

O controle e a prevencao das IRAS esta mais relacionado com a
assisténcia e o servigo prestado pela instituicao do que com os pacientes. A
capacitagao da equipe, em consonancia com a adesao as agoes de prevencao,
diminui as chances de infec¢oes hospitalares. Sendo assim, entra em cena
a SCIRAS, atuando na gestao, e coordenando o SCIH. Esses setores, em
conjunto, atuam na elaboracao e desenvolvimento do Programa de Controle
de Infecgao Hospitalar (PCIH), que possui carater obrigatério em todos
os hospitais do pais (BRASIL, 1998). Alinhado ao objetivo da SCIRAS,
o projeto, que tinha o intuito de inserir o universitario a pratica ligado ao

SCIH dentro da atencao terciaria, cooperou tanto para o ganho hospitalar,



quanto académico. No decorrer de um ano, a discente pode realizar ati-
vidades inerentes ao setor, vivenciando a experiéncia de um profissional,
sob a supervisao da enfermeira responsavel, desenvolvendo habilidades

esperadas para o controle de IRAS.

Por conseguinte, a discente poéde acompanhar o processo de iden-
tificagdo das infecgGes bacterianas presentes na unidade através das cultu-
ras microbiologicas. Por meio dessas, a equipe foi capaz de definir, apds
investigacao dentro do banco de prontuarios, se a infecgao se caractetizava
como comunitaria ou hospitalar; em qual sitio fisiolégico aquela infecgao
se perpetuava; em qual setor da instituicao ela foi adquirida; qual a data
e o procedimento/dispositivo associado a infec¢ao. Esses dados eram
langados pela discente no sistema hospitalar de dados e indicadores, tra-
zendo todas as informacdes acerca dos antimicrobianos utilizados, além
da resisténcia e sensibilidade para cada microrganismo identificado. Essa
a¢ao permitiu uma analise acerca do uso consciente da antibioticoterapia e

o impacto dela dentro da unidade.

Além disso, era feita, de acordo com o planejamento semanal, a
visita a todos os setores para aplicacao do bundle de manutengao (conjunto
coordenado de praticas preventivas aplicadas simultaneamente para redu-
zir a ocorréncia dessas infeccOes em ambientes de cuidados de saude) de
Cateter Venoso Central (CVC) e Sonda Vesical de Demora (SVD). Nesta
atividade, podiam ser observadas, em alguns pacientes, particularidades que
propiciavam o desenvolvimento de infecgoes, como: sujidades, identificacao
e fixagao inadequada dos curativos. Caso visualizadas tais intercorréncias,
a discente notificava as possivels intervengdes ao enfermeiro responsavel
pelo leito que as apresentava. E importante que o bundle seja preenchido ja
com esses problemas sanados, todas as vezes que possivel, pois o protocolo

nao ¢ de carater punitivo, e sim resolutivo.

Ainda que a propagac¢ao de microrganismos multirresistentes seja
identificada com maior periodicidade nos Centros de Terapias Intensivas
(CTI), em todos os ambitos dos servi¢os de saide encontram-se os impac-

tos da selecao e disseminagao de microrganismos multirresistentes (MDR)
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(BRASIL, 2021). A vigilancia epidemiologica das culturas microbianas com
crescimento positivo traz a identificacao da infec¢do, com seu respectivo
agente, e os testes de resisténcia antimicrobiana. A identificacao dos micror-
ganismos multirresistentes, sendo esses colonizados na instituigao ou nao, é
de grande importancia, pois reflete a oportunidade da inser¢ao de medidas
de contengao da transmissao no ambiente hospitalar através das medidas
de higiene e/ou isolamento. Essa ¢ uma atividade de responsabilidade do
enfermeiro do SCIRAS, que, apds analisar os resultados das culturas, pode
direcionar suas agoes para cada setor, que, geralmente, sao executadas através

de treinamentos, atualizagdes de POP ‘s ou protocolos.

Essa vigilancia, quando foi desempenhada dentro dos CTT’s, analisou
e coletou informagoes quanto a permanéncia/dia de dispositivos invasivos,
como CVC e SVD;identificagao dos dispositivos com nome do profissional
e data da troca do curativo ou passagem da SVD; presenca de sujidades
tanto nos curativos quanto nas conexoes dos dispositivos (hubs); presenga
de sinais flogfsticos nos sitios de inser¢ao; posicionamento das SVD; fixacdo
das SVD. Ao final das coletas, os resultados eram analisados e discutidos
com o enfermeiro responsavel por cada unidade de internagao. Tal discus-
sao tinha o intuito de identificar e sanar os problemas e duvidas da equipe,

gerenciando, assim, as a¢oes de prevencao a IRAS.

As Infecgoes do Sitio Cirtargico (ISC) representam as complicagoes
mais frequentes que surgem apos procedimentos cirurgicos, afetando apro-
ximadamente 3 a 20% dos pacientes no pos-operatorio. Essas infecgdes tém
um impacto significativo na saude do paciente, aumentando a morbidade
e a mortalidade. S3o consideradas eventos adversos resultantes do cuidado
prestado ao paciente, podendo acarretar consequéncias fisicas e psicossociais
prejudiciais ao individuo (BRASIL, 2017).

Visando o acompanhamento e vigilancia das infec¢oes de sitio cirtr-
gico, era realizada a busca de egressos cirurgicos. O processo era realizado
através da confec¢ao de uma lista com dados dos pacientes, contendo telefone
de contato, sitio cirurgico, e grau de contaminagao (cirurgia contaminada,

potencialmente contaminada ou limpa). Assim, eram colhidos dados através



de ligacoes telefonicas feitas pela discente, onde o paciente era questionado
quanto ao aspecto da ferida operatdria, deiscéncia de pontos, dor, hiperemia

ou edema local e uso de antibidticos.

Quando recebidas, as culturas microbioldgicas vindas do laboratério
da institui¢do eram separadas de acordo com a data da coleta do material

(sangue, urina, swab, ponta de cateter, secrecao), seguindo o seguinte critério:

1. <ou =a 3 dias de internac¢do: Infeccao comunitaria (IC);

2. > 3dias de internag¢do: encaminhar para investigacao de infeccao
hospitalar (IH).

Caso fossem encaixadas nesse critério de investigagao para IH, eram
elencados uma série de dados para serem analisados para fins deste diagnostico.
Essas informagoes eram extraidas dos prontuarios eletronicos, dos quais podia-
-se acessar todas as evolugdes, prescrigoes e exames laboratotiais. Apos a coleta,
havia uma verificagao e andlise para checar se esses dados seguiam os ctitérios

diagnésticos de IRAS, que sao trazidos na série de cadernos de Seguranca
do Paciente e Qualidade dos Servigos em Saide, produzidos pela ANVISA.

Depois de concluida a investigacao das culturas microbiolégicas, os
resultados eram langados em planilhas, que posteriormente geravam indi-
cadores dos numeros de infec¢ao por paciente/dia, segregados por sitio de
infeccdo, e por setor da unidade. Postetiormente, as infecges eram langadas
no sistema da EPIMED, que armazenava todos os dados hospitalares rela-
cionados a infecgoes, antibioticoterapia, e tempo de internagao. Além disso,
era feito o calculo de consumo de alcool 70% por paciente, delimitado por
setor, também através de informacoes extraidas do sistema EPIMED. Ao
final do més, esses indicadores contribufam para o direcionamento das agoes
do SCIRAS, com as intervencoes voltadas para a equipe e/ou setor mais
acometido por IRAS, sendo através de discussao dos casos, capacitagao dos

membros e campanhas voltadas a higiene das maos e uso do alcool 70%.

Colaborando para a educagao permanente e continuada, foram reali-
zados treinamentos periddicos em diversos temas relacionados a prevencao

e controle de infec¢oes, notificacao de eventos adversos relatados ao servico,
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entre outros. As atividades de educagio em saide eram sempre voltadas
para os principais temas relacionados a IRAS. O publico alvo dessas agoes
foram funcionarios, estudantes, acompanhantes e familiares. Um exemplo
dessas atividades foi a campanha de higienizacao das maos, que reforgou
a importancia da pratica por meio de jogos, com perguntas, respostas e
momentos de intera¢ao ladica, que sucederam de maneira simples, clara e

objetiva, para facilitar o entendimento.

Em contribui¢io para a instituicio, foram elaborados e/ou atualizados
protocolos de medidas de prevencao de infecgbes relacionadas ao uso de
ventilagao mecanica, CVC, SVD, sitio cirurgico, higienizacao das maos e uso
consciente das luvas, higienizagbes concorrente e terminal. Além desses,
também foram organizados e criados treinamentos on-line, compostos por
slide e video explicativo sobre CVC, SVD e sitio cirtrgico, disponibilizados

na plataforma interna da instituicao.

As orientagoes profissionais referentes as estratégias de prevengao de
IRAS, geralmente delineadas pelo enfermeiro, foram abordadas de forma
colaborativa pelas estudantes participantes. Durante a experiéncia no projeto,
foi viabilizada a implementagdo pratica dessas medidas preventivas, utilizando
materiais informativos afixados no ambiente hospitalar, interagoes com
a equipe multidisciplinar e/ou didlogos com pacientes e acompanhantes
durante as visitas aos leitos. A participacao ativa da equipe, em harmonia com
a comunidade, no processo de prestacao de cuidados a satde, representa um
dos principios preconizados pelo Ministério da Saude, especialmente no que
tange a orientagao dos familiares ou acompanhantes, os quais necessitam de

instrucOes para evitar a disseminacao de agentes contaminantes.

Os imunobioldgicos sao os insumos administrados a fim de preve-
nir, reduzir e combater patologias e quadros acentuados de doengas. Sao
compreendidos em soros, vacinas e imunoglobulinas (BRASIL, 2017).
A administragdo de soros deve ser feita prioritariamente em ambiente
intra hospitalar, sendo necessario o acompanhamento ap6s administracao
(SOUSA, ez al, 2021). A supervisao desses insumos, no hospital trabalhado,

¢ feita semanalmente, seguindo o calendario epidemiolégico nacional, que



precisa ser preenchido com informagoes obrigatorias e encaminhadas ao
6rgao de controle regional e municipal, a Superintendéncia Regional de
Saude (SRS) e a Secretaria Municipal de Saude (SMS). O monitoramento
era feito com a contagem manual dos frascos de cada imunobiolégico.
Logo ap0s, o registro das quantidades obtidas era realizado em documento
proprio da instituigao. Ademais, eram, constantemente, realizadas campa-
nhas de vacina¢ao dos funcionarios da organiza¢ao, das quais a discente
pode conduzir a captagio dos trabalhadores, administracao das vacinas e

os registros das cadernetas de vacinagao.

Com isso, fot visto que o SCIRAS ¢ responsavel por monitorar o
funcionamento e conformidade dos setores que prestam assisténcia indireta
aos pacientes, como a Unidade de Alimentacao e Nutri¢ao (UAN); Centro de
Materiais Esterilizados (CME); Lavanderia e outros servi¢os que contribuem
para o funcionamento do atendimento ao individuo. Dessa forma, a discente
aplicou o Check-list dentro desses ambientes, observando as conformidades
e nao conformidades da rotina do servigo, processamento e armazenamento

dos insumos, fluxo de pessoas e técnicas de limpeza adotadas.

CONSIDERACOES

A extensao universitaria e o projeto de extensao “Prevencao e controle
de IRAS: a insercao do estudante no cenario de pratica” configuram-se como
vivéncias de suma importancia para a assimilagao dos contetdos cursados
na grade curricular, sendo possivel associar na pratica a microbiologia,
bioquimica, farmacologia, fisiologia e demais conhecimentos obtidos na
trajetoria do curso (SILVA, ez al, 2019). Além disso, é possivel compreender a
finalidade do SCIRAS, e o impacto de suas agées na longevidade, tempo de
internacao e qualidade da permanéncia do paciente. Ademais, ¢ possivel fazer
uma troca de conhecimentos entre o académico e o profissional, ao serem
promovidas agoes de educagao em saide com os profissionais dos servigos,
como a elaboragao dos treinamentos para a instituicao (SOUSA, ez a/, 2021).

Além de possuir carater educativo e oportunizar a observa¢ao de

diversas técnicas associadas a0 contagio, como a passagem de SVD, troca



asséptica de curativos, execugao de curativo de CVC e rotina da equipe de
enfermagem dentro da assisténcia, 0 projeto promove a interagao com os
diversos profissionais da institui¢ao, trazendo o contato especifico dos servi-
cos de enfermagem. Através de sua estrutura, a discente consegue aprender
a lidar com o planejamento dentro do setor, identificando e analisando as
problematicas e, por meio disso, executar agoes dentro da equipe multidis-
ciplinar, agdes essas que, em adi¢ao a agregacao de valor a formagao dos
estudantes em termos tedricos e metodologicos, a extensao também cria
oportunidades para a aplica¢ao pratica dos compromissos éticos e solidarios
esperados (OLIVEIRA, BRETAS & ROSA, 2017).

Durante a extensao, perpassam varios episodios que configuram gran-
des beneficios a formacio académica do enfermeiro, como a interagdo com a
equipe multiprofissional; o desenvolvimento do espitito de lideranca dentro
da equipe de enfermagem, ao qual muitas vezes foi necessatio ao intervir
nas agoes dos técnicos de enfermagem dos CTT’S; desenvoltura acerca da
abordagem e comunicagao com os outros profissionais da instituicao, dentre
outras ag¢oes que sO sao passiveis de aprendizagem no ambiente extraclasse.
No periodo de um ano, foi possivel para a discente acompanhar rotinas,
procedimentos e diferentes tipos de atuagao profissional. Esses fatores
trazem uma nova visao ao aluno, tornando possivel entrelagar a graduagao
com a atuagao, fazendo ser possivel ampliar os horizontes de especializagoes
académicas, mostrando mais um setor de atuagao da enfermagem, além de

alertar para a grande problematica em saude que ¢ o acometimento a IRAS.

Sendo assim, é necessario envolver todos os profissionais, de todos os
setores, levando em consideragao também os pacientes e acompanhantes,
compreendendo-os no processo, demonstrando a auto responsabilidade em
relacdo a prevengao a IRAS. O enfermeiro é uma pe¢a fundamental nesse
processo, pois ¢ ele quem acompanha e assiste o paciente em todo o tempo
da internacio (SOUSA, ¢z al, 2021). . a enfermagem que entrelaca o con-
tato com toda a equipe multidisciplinar, fazendo a ponte entre as condutas
médicas e o paciente. Além disso, é ela também que conversa e orienta os

acompanhantes. Em suma, o enfermeiro deve ser quem estimula as praticas



de higiene entre todos a sua volta; precisa ter consciéncia da notavel fungao
que desempenha, inclusive no envolvimento e otientacao das pessoas em
que faz contato dentro do servigo.

A experiéncia pratica antecipada também propiciou valiosas licoes
sobre a relevancia da atuacao interdisciplinar no cuidado ao paciente. A
imersao na equipe multidisciplinar permitiu a discente entender como a
colaborac¢ao entre profissionais de diferentes areas ¢ essencial para uma
assisténcia integrada e eficaz. Além disso, a vivéncia no projeto proporcio-
nou um entendimento mais aprofundado das implicagGes da resisténcia
antimicrobiana e da importancia da vigilancia e epidemiologia, promovendo
a conscientizacao sobre a necessidade de praticas racionais no uso de anti-

bioticos e intervengoes adequadas para conter esse desafio global de sadde.

Portanto, conclui-se que a participacao no projeto de extensao nao
apenas enriqueceu o perfil profissional da discente, mas também fortale-
ceu sua postura critica diante das questes de saude. A intersecao entre
teoria e pratica, viabilizada por essa iniciativa, foi crucial para o desenvol-
vimento de uma abordagem reflexiva e embasada, preparando-a de forma
mais abrangente e efetiva para os futuros desafios e responsabilidades
inerentes a profissao de enfermeira. Assim sendo, investir nessa imersao
precoce mostrou-se um proveito valioso para a formagao de profissionais

de saude mais aptos e conscientes.
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INTRODUCAO

A questao da inclusdo de pessoas com algum tipo de deficiéncia
¢ um tema que ja vem sendo bastante discutido nas ultimas décadas,
sendo foco de leis, politicas, estudos e debates. No entanto, muita coisa
precisa avancar para que a sociedade possa de fato realizar a inclusao
nas mais diferentes esferas da vida humana, pois é fundamental oferecer
condigbes para o acesso a aprendizagem, ao lazer e ao trabalho para as
pessoas com deficiéncia (PCD), transformando o paradigma histérico
de exclusiao desse grupo para uma realidade de mais oportunidade e
reconhecimento de suas potencialidades (NETO, 2022).

A perspectiva de inclusdo no contexto escolar nem sempre foi
assim, pois a pessoa com deficiéncia vivia um processo de exclusao da
sociedade, por serem tidos como incapazes de conviver nos espagos
de sociabilidade. Posteriormente, viveu-se o paradigma da segregacio,
separando essas pessoas em locais especificos para o isolamento, que
mais tarde passaram a se tornar instituicoes oficiais onde as pessoas
eram internadas (MELO, 2011). Em seguida, viveu-se o paradigma da
integra¢ao, no qual se inseria a pessoa com deficiéncia sem levar em
conta possiveis diferencas existentes para seu processo de aprendiza-
gem, o que favorecia a integragao no contexto escolar, mas nao a sua

inclusio de fato, tendo em vista que na educagao inclusiva a especifici-
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dade dos sujeitos é considerada na busca de se promover igualdade de
oportunidades para que todos possam ter condi¢oes de aprender e se
desenvolver (BERNARDES, 2010).

De acordo com Rossi e Munster (2013), a inclusao social é um
processo duplo no qual as pessoas “marginalizadas” e a sociedade
trabalham juntas para criar oportunidades iguais para todos, rumo as
sociedades democraticas em que a diversidade seja respeitada, aceita e
reconhecida. Ao se referirem a realidade escolar, os autores pontuam
que para o processo de inclusao para ocorrer na escola, além da organi-
zac¢ao dos servigos e politicas, ¢ importante que os professores possuam
formacao profissional adequada para que saibam gerir, atuar e trabalhar
com a diversidade de alunos que precisam ser incluidos. Para alcangar
a inclusdo em uma dimensao ampla, é necessario alcangar a igualdade
de oportunidades para que todas as pessoas, incluindo as pessoas com
deficiéncia, tenham acesso a todos os servicos, bens e ambientes sejam

eles construidos e naturais para perseguir seus sonhos e objetivos.

Fiorini e Manzini (2016) salientam que construir escolas numa
perspectiva inclusiva ¢ um dos maiores desafios do sistema educativo.
A inclusio de alunos deficientes nas escolas tem compelido os espacos
escolares a edificar novas légicas didaticas. Espera-se que, principalmente
os professores, mudem a forma tradicional de olhar para os “diferentes”,
para que enxerguem as habilidades e potencialidades, ou seja, que nao
seja mais possivel olhar para os alunos e ver, por exemplo, trinta mais

um e sim, trinta e um alunos.

A inclusio, portanto, ¢ antes de tudo uma questdo de cidadania e
respeito ao proximo, é o reconhecimento e a aceitagao de que os outros
também devem participar do ambiente social, profissional, educacional,
seja ele qual for. Se assumirmos que estamos lidando com valores e pre-
conceitos que estao enraizados em nossa sociedade, a inclusdo escolar
nao é uma tarefa facil, ¢ preciso reformular e transmudar os principios
da escola e estamos no caminho da inclusio (ROCHA, 2021).



No ambito da Educacao Fisica, o processo de inclusao esbarra em
dificuldades histéricas relacionadas a compreensao do papel desse compo-
nente curricular, ja que por muito anos foi concebida a partir de praticas
que promoviam a exclusio, apoiadas nos conceitos de “melhor-pior”,
“certo- errado” e “ganha-perde”, selecionando os mais habilidosos e
excluindo aqueles que nao se enquadrassem nesse modelo, o que negava
toda uma gama de conhecimentos e experiencias para a formagao dos

sujeitos com ou sem deficiéncia (GLAT, PLETSCH, 2012).

Nessa diregao, o presente artigo objetiva investigar o processo
de inclusido desenvolvido por professores nas aulas de Educacao Fisica
na Escola de Aplicagao da Universidade Federal do Para (EAUFPA),
no municipio de Belém. Sabemos que cada vez mais vemos nas nossas
escolas um publico cada vez maior de alunos que possuem algum tipo
de deficiéncia, por tanto, é plausivel saber os desafios vivenciados por
estes profissionais, as suas estratégias para atender esse tipo de publico
e como se realiza o processo de avaliacao da aprendizagem dos alunos.
O estudo ao ter como foco os professores parte da compreensao de que

estes sao fundamentais para realizar a inclusdao dentro do espago escolar

Este estudo ¢ descritivo e assume uma abordagem qualitativa
que, segundo Denzin e Lincoln (2006), procura estudar as coisas em
seus cenarios naturais, tentando entender os fendmenos em termos dos
significados que as pessoas conferem para si, no qual a ida a campo se
faz extremamente necessario nesse tipo de pesquisa. O instrumento de
coleta de dados ¢ a entrevista semiestruturada. Esta proporciona uma
flexibilidade a coleta de dados, assim como uma maior abertura ao entre-
vistado, tornando dessa forma as respostas mais fidedignas, a qual se
traduz mediante perguntas elaboradas para que por meio delas se chegue
a raiz de uma determinada problematica (LAVILLE; DIONNE, 1999).

O roteiro de entrevista (APENDICE A) foi estruturado em 2
(duas) partes: a primeira contendo perguntas para tragar o perfil dos
docentes; e a segunda parte com 3 (trés) questdes, a saber: 1) Quais sdo

os desafios que vocé enfrenta para a realizagao da inclusiao nas aulas



140

de Educacio Fisica? 2) Quais as estratégias, recursos ou metodologias
voce utiliza para realizar o processo de inclusao nas aulas de Educa¢ao
Fisica? Descreva; e 3) Como vocé avalia a aprendizagem do aluno que
necessita ser incluido nas aulas de Educacgao Fisica, por apresentar algum

tipo de deficiéncia, dificuldades ou limitages?

Os sujeitos da pesquisa foram 3 (trés) professores (duas do
sexo feminino e um do masculino) que trabalham na EAUFPA, no
municipio de Belém. Os professores assinaram o Termo de Consen-
timento Livre ¢ Esclarecido (TCLE) (APENDICE B) para participar
da presente entrevista. Para preservar a identidade dos docentes, estes
foram denominados de professor A, B e C. A escolha dos professores

foi feita de forma aleatéria.

ApOs a realizagao das entrevistas, as falas foram transcritas e
para fins de andlise, foram estabelecidos 3 (trés) eixos tematicos: I)
Desafios para a inclusio nas aulas de Educacao Fisica; II) Estratégias
no processo de inclusao; e 11I) Avaliacio da aprendizagem e inclusao.
Esses foram analisados e discutidos a partir de autores e pesquisas que

se debrucam sobre o tema em questio.

OS DESAFIOS PARA INCLUSAO NAS AULAS DE
EDUCACAO FiSICA

Ao serem perguntados sobre os desafios enfrentados para a reali-
zag¢ao do processo de inclusao nas aulas de Educagao Fisica, os docentes
entrevistados revelaram diferentes questoes consideradas como desafia-
doras para uma pratica inclusiva. O professor A disse que os principais
desafios foram na formagao, a qual ndo contemplava matérias desse
campo, tendo que buscar conhecimento fora da formagao, o que nem
sempre era possivel devido a rotina de trabalho, impossibilitando de fazer
um trabalho melhor, o que fica destacado em sua fala: “[...] guando en me
deparava com essa realidade, en tinha que buscar conbecimento, estudar, e muitas

veges nao temos tempo porque a natureza do trabalbo docente ¢ muito pesada, as
demandas sao grandes” (PROFESSORA A).



De acordo com Rossi e Munster (2013), a formagao profissional
em Educacao Fisica e a forma como professores de Educacao Fisica
escolar percebe a atuagao com alunos com deficiéncia tem se modificado
de maneira profunda. Ha pouco mais de duas décadas, trabalhar com
atividades fisicas para essa popula¢ao eravisto como uma tarefa exclu-
siva de fisioterapeutas ou terapeutas ocupacionais, mas cada vez mais
o tema esta presente nos cursos. Porém, destacamos que a formagao
inicial ndo consegue abarcar tudo, por isso, a formacao continuada ¢

fundamental na pratica docente.

Niao se pode negar a fala do docente sobre as demandas do tra-
balho do professor. Quando falamos da rotina do professor, nao sé de
Educacio Fisica, mas também de outras disciplinas, observamos que
os docentes tem que se desdobrar para cumprir a carga horaria das
disciplinas, e isso muitas vezes com situagoes adversas, a quantidade
de turmas que ele tem que lidar em uma sé escola, porque ainda tem
professores que trabalham em varias outras institui¢oes, isso acaba
reduzindo o tempo que esse profissional tem para se capacitar em outras
areas especificas (BOTH ez 4., 2010).

O professor B relatou que os desafios que ele enfrentou seria a
capacitagdo, ou seja, a preparagao do professor para dar aula diante da
realidade da inclusdo, pois a demanda é muito grande para esse tipo de
publico, o que fica evidenciado no seguinte trecho: “[...] o/ba, eu acho que é a
capacitagao, sabe, para encarar as vdrias diferengas de inclusao que nds temos, porque

nds temos uma variagdo muito grande de alunos desse nivel”” (PROFESSOR B).
A Lei de Diretrizes e Bases da Educaciao Nacional (1996) afirma

que todos os professores das classes regulares ou especiais devem rece-
ber conhecimentos suficientes para lidar com todos os alunos com o
objetivosempre que possivel, inclui-los nas classes regulares. Cursos
que abordem a tematica da inclusio no ensino devem ser oferecidos
para agregar ao curticulo dos professores. Desse modo, a questao da
formacao continuada deve esta presente no cotidiano do professor,

pois apesar de alguns cursos de formacao inicial terem disciplinas que
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abordem essa tematica, muitas vezes isso nao ¢é suficiente, por isso é
necessario fazer cursos, formagdes, especializacdes, entre outras, 0s
quais devem ser uma iniciativa nao sé pessoal, mas, sobretudo, como

uma agao incentivada e promovida pelo Estado.

A docente C, por sua vez, afirmou que, antes de tudo tenta com-
preender toda a situagdo da diversidade, isto é, tenta identificar a natu-
reza da deficiéncia de cada aluno, mas faz a inclusio com os todos os
alunos juntos, mas ciente da realidade de cada um deles, quais as suas
necessidades, o contexto em que ele esta inserido, das dimensdes fisicas,
sociais, cognitivas e de coletivo para fazer a inclusao da melhor forma
possivel para que esse individuo possa se sentir incluso no processo de

aprendizado, como fica ilustrado na fala:

[--.] 05 desafios sao didrios, o primeiro deles seria de en compreender
aquilo que aquele aluno tem, quais sao as condigoes que eles tém,
porque as veges pode ser uma condigao que ja ¢ conbecida pra
mim, on pode ser uma condigdo que eu desconbego, esse seria o
primeiro desafio, para que eu possa a partir dai, comegar a pensar
num processo de inclusdo e estar inserido também no processo da
aprendizagem (PROFESSORA C).

Moreira (2009) destaca que ouvir falar hoje sobre inclusao pode
parecer bastante comum, s6 que nao se imagina que ha um grande debate
e desafio de como trabalhar com um ambiente que inclua a todas as
pessoas e a diversidade de suas especificidades, pois atualmente, pode-se
encontrar na sociedade sujeitos com muitas dificuldades, que necessitam
de um atendimento mais especifico, muitas delas tendo deficiéncias fisicas,
mentais, motoras, de comunicagao, entre outras, o que implica que os
professores de Educagao Fisica devem ter um espago que comtemplem
esses individuos e formacao para receber esse publico, para uma melhor
adequacao nas diferentes formas de incapacidades, de inclusio de as pos-

sibilidades e as diferencas, para que de fato de realize a inclusao nas aulas.



ESTRATEGIAS NO PROCESSO DE INCLUSAO EM
EDUCACAO FiSICA

Ao serem perguntados quanto as estratégias adotadas para realizar
o processo de inclusio nas aulas, a professora A relatou que busca fazer
um didlogo junto a coordenacao de educagio inclusiva da escola, seja ele
equipamentos fisicos e materiais tedricos, assim como a sua expetiencia
dentro da docéncia ajuda de alguma forma a construir uma metodologia.,
num trecho de sua fala, ela comenta: “[...] ex tento ao mdximo incluir os PCD§
dentro do planejamento geral, entao en trago eles para o planejamento de toda a turma,
alguns que eu recebo precisam de um atendimento diferenciado.” (PROFESSORA A)

A fala da docente faz referéncia a um aspecto fundamental da
organizagao do trabalho pedagoégico que é o planejamento, pois ele
val orientar as agoes do professor partindo de uma dada realidade,
que neste caso, ¢ a dos alunos com deficiéncia. O planejamento, para
Barbosa (2014), ¢ uma agao essencial na pratica docente e requer uma
atitude reflexiva e responsavel em relacdo aos objetivos que se pretende
alcancar, por isso deve partir de uma realidade concreta, pois somente
assim pode contribuir de fato para o ensino-aprendizagem, nesse caso,

levando em consideragio a perspectiva da inclusao.

Ja o professor B mencionou que as estratégias dependem de
cada situagdo, ou seja, da caracteristica da deficiéncia que algum aluno
apresente, e feito essa analise, o docente procura inclui-lo na turma, uti-
lizando a consciéncia da turma para que esse aluno se sinta incluido da
melhor forma possivel, o fica ilustrado na seguinte fala: “[...] normalmente,
nos utilizamos a consciéncia dos proprios colegas que convivem com eles para que
faciliten essa inclusao, de acordo coma necessidade do aluno gue precisa ser incluido
(PROFESSOR B).” Salientamos que quando o docente, a0 mencionar
“consciéncia dos colegas” leva a inferir que esta se referindo a impor-
tancia de despertar a sensibilidade da turma, bem como do estimulo a

cooperagao e ao trabalho coletivo com o intuito de promover a inclusao.



A professora C disse que a partir do conhecimento da condigao
do aluno, ela individualiza o ensino e que isso ¢ feito junto a coorde-
nac¢ao de educagao inclusiva da escola, a qual faz todo o atendimento
desse aluno, buscando saber toda a rotina desse aluno fora da escola, e a
partir desse diagndstico, ele sera inserido na turma, mas antes a docente
observa a turma para ver as possibilidades para incluir esse aluno, para

assim fazer as possiveis mediagoes, o que fica expresso na seguinte fala:

[-..] a partir dessa realidade do aluno, en trago para o contexto
da turma porque en preciso ver o contexto dessa turma, como ¢
este aluno dentro da turma, e partir disso, como esse aluno se
relaciona na turma, se ele de repente tem uma condigdo que ele
de fato nao interage inicialmente com ninguém, a gente comega a

Sazer um trabalho paralelo com a turma (PROFESSORA C).

Santos (2018) destaca que em um contexto escolar inclusivo, os
professores devem estar preparados para compreender as diferencas em
suas salas de aula. As atividades voltadas para o processo de formagao de
professores tornam-se condi¢ao necessaria para um bom desenvolvimento
inclusivo. Nao s6 o professor do Atendimento Especial Especializado,
mas também todos os outros professores sao responsaveis por atender
as necessidades dos alunos com deficiéncia, por isso deve haver uma
parceria, um trabalho coletivo com toda a escola, pois o aluno com

deficiéncia nao ¢ responsabilidade tnica do professor, mas sim da escola.

A AVALIACAO DA APRENDIZAGEM E INCLUSAO

Quanto a avalia¢ao da aprendizagem do aluno na perspectiva do

processo de inclusdo, a professora A relatou que:

[--.] sempre parto primeiro de como eles chegaram e o que eles
conseguiram aprender de determinado assunto ou de determinado
comportamento mesmo, ndo apenas de contesido, mas de relacio-
namento, de interagao social e do entendimento, mas poncas veges

do entendimento de conteiido (PROFESSORA A).



A docente também informou que a avaliagdo ¢ feita a partir do
que o aluno possui, e é nesse momento que se tenta aproximar mais do
aluno. Ademais, a entrevistada falou que faz uma comparagao de como
esse aluno estava no inicio do semestre e no final, no caso, isso ajuda as

limitagdes dele para depois avaliar o seu processo.

Em consonancia com o que foi apresentado pela docente, podemos
compreender que o trabalho do professor deve ser orientado pela fina-
lidade diagndstica da avaliagao em contexto de ensino. Portanto, passar
pelas analises neles contidas é necessario para identificar o progresso do
aluno e, assim, estimular o ajuste do planejamento de estudos de acordo
com os novos objetivos desejaveis (ANACHE; RESENDE, 2016). Vale
ressaltar a importancia e a flexibiliza¢ao do processo avaliativo para as
especificidades dos alunos com deficiéncia, pois se nao forem respeita-
das, o rotulo de “pior aluno” nio sé prejudica o seu desenvolvimento,
mas também pode apoiar o fato de que os maus resultados escolares

estao relacionados as deficiéncias.

O professor B disse que os alunos sao estimulados a participarem
das aulas e a avaliacao ¢ feita também de acordo coma realidade de
cada aluno e as suas necessidades, ou seja, se ele responde da melhor
maneira possivel e respeitando os seus limites. Em um dos trechos da

sua entrevista, o docente relata:

[-..] recentemente, eu tenho alunos sé com TDAH, entdo esses
alunos sao estimulados a participarem de todas as anlas e ai as
avaliagies sao feitas da melbor forma possivel e ai eles respondem
da melhor forma possivel de acordo coma necessidade deles (PRO-
FESSOR B).

A partir do que ¢ relatado pelo docente, é evidenciado uma rea-
lidade cada vez mais comum de se encontrar na escola, que sio alunos
diagnosticados com TDAH, que por muito tempo foram rotulados de
pessoas com mau comportamento e que resistem as orientagdes dos
professores e ficam ansiosos, inquietos e agitados diante de determinada

situacdo. Por esses alunos nao terem consciéncia de suas dificuldades, nao
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conseguem se concentrar, questionar, refletir sobre o problema apresen-
tado na escola, o que pode implicar na repeténcia, no baixo rendimento
escolar, a evasio e as dificuldades emocionais e sociais, assim como difi-
culdade na aprendizagem do conteiddo (MAIA; CONFORTIN, 2015).

Por tudo isso, os alunos com TDAH e com outros tipos de trans-
tornos ou deficiéncia precisam de inclusio e de avaliagio conforme suas
especificidades. Para Almeida (2022), ¢ importante conhecer dificuldades
dos alunos com alguma especificidade, assim como se atualizar com todas
as informagoes atuais, ter paciéncia, desenvolver relagdes humanas nao
s limitadas a transmissdo de contetddo, mas criar uma oportunidade
de aprendizado de fato, pois somente assim a inclusao pode ser algo

mais possivel no contexto escolar.

Nessa dire¢ao, podemos ressaltar que respeitar as limitagoes e
caracteristicas de aprendizagem de cada aluno com deficiéncia é o pri-
meiro passo para a inclusao. Para implementar uma escola inclusiva é
necessario perceber que cada um tem as suas potencialidades e desen-
volver métodos que as reconhegam e as concretizem. A educagio de
qualidade deve ser uma educagdo pautada no principio da igualdade e
nos direitos de todos os individuos, por isso entendemos a escola como
um espaco de agentes que devem mobilizar o todo para que possamos
observar atividades efetivamente inclusivas (SANTOS, 2018).

Por fim, a professora C informou que na avalia¢ao os desafios sao
diarios, pois o docente muitas vezes faz um planejamento para o aluno,
mas na hora da aula o aluno nao esta disposto a fazer, e isso pode ocorrer
devido a varios fatores que influenciam, porque sao as realidades que
cada aluno dentro do seu ciclo familiar, por exemplo. Por tanto, pode-
mos refletir que sdo constantes os desafios sobre a inclusdo, a questao
da diversidade, que estd cada vez maior dentro das escolas sao questoes
que norteiam o debate dentro do processo inclusivo e a educagio fisica

¢ peca fundamental dentro desse processo.

A docente, em uma de suas falas, diz que:



[--] @ inclusdo pra mim talvez, ¢ uma das temidticas que mais me
desafie porque as veges a gente sente que, parece que 10s sempre
estamos atras, sempre tentando correr atras e a gente ndo dd conta
diante da realidade, em especial porque a gente tem nm processo de
inclusdo bem diverso também (PROFESSORA C).

Em outro trecho, a professora fala:

[-..] € necessdrio sim a educago fisica parar para que ela compreenda
a importancia de se fazer a inclusao e que ela é uma disciplina que
por meio dela nds podemos incluir, que pela realidade da educagao
[fisica, por questoes até mesmo de expansdo, de movimento, de
trabalhar essa ideia de corpo na sua complexidade, ela talvez, seja
um fator positivo nesse processo de inclusao. (PROFESSORA C).

A docente, embora nao tenha respondido de modo mais claro
sobre a avaliagao da aprendizagem, apresentou elementos importantes
que perpassam o processo de inclusio, como os desafios e as diversida-
des de situagoes e casos encontrados. Além disso, salienta a importancia
da Educacio Fisica para a inclusao e para a formagao e desenvolvi-

mento de pessoas com deficiéncia.

No contexto escolar, a Educacao Fisica é considerada essen-
cial para o desenvolvimento cognitivo, afetivo e motor dos alunos, o
que também oportuniza um ambiente favoravel para desenvolver um
senso de comunidade, cooperagao, sociabilidade e respeito entre eles
independente das limitag¢oes fisicas. Pesquisas mostram que a inclusao
esta aumentando a cada dia no espago escolar e as escolas deveriam
proporcionar um ambiente mais adequado para atender alunos com
deficiéncia, incluindo recursos materiais, estrutura fisica e oferece opot-
tunidades para a formagao de professores como mediador de informa-
¢Oes importantes seu desenvolvimento cognitivo, afetivo, social e motor
dos alunos (LARA; PINTO, 20106).

Pensar em inclusio requer trabalhar com todos os alunos em con-
junto, que ira resultar na participa¢ao de qualquer pessoa de forma ativa,

seja numa pratica regular de ensinou atendendo todas as necessidades



individuais de alguém, propiciando as mesmas oportunidades para os
alunos. Partindo do principio de que todos tem direito a educagao, os
professores de Educagao Fisica tem que reconhecer todas as necessidades
dos grupos a serem ensinados nas escolas e incluir todos eles, de acordo

com as suas diferencas e limitacdes (MOREIRA, 2009).

Por fim, cabe a reflexdo de que muitas escolas ainda hoje nio
oferecem as condi¢ées minimas que possibilitem a pessoa com algum
transtorno ou tipo de deficiéncia ter atendida as suas necessidades, e o
pior, muitas vezes, nem a possibilidade de ter educacao fisica é oferecida
pela escola. Por isso, ressaltamos a importancia da disciplina Educag¢io
Fisica estar presente na escola e que o professor tenha formagao e con-

digbes materiais e estruturais para promover a inclusao em suas aulas.

CONIDERACOES FINAIS

A partir da pesquisa realizada evidenciamos que o processo de
inclusdo nas aulas de Educaciao é bastante desafiador, mas de extrema
importancia dentro do contexto escolar, essa questio tem sido cada vez
mais debatida em volta dos docentes, nao s6 na Educacio Fisica, mas

também nas outras disciplinas.

Em relacdo aos desafios que os professores enfrentam para reali-
zar o processo de inclusdo, vimos que eles sao enormes, os professores
téem que desdobrar para dar conta de toda a demanda nao s6 dos alunos
sem deficiéncia, mas também alunos com deficiéncia, pois a grande
diversidade de alunos presentes na classe e isso tem crescido vertigino-

samente durante o passar dos anos.

Falando das estratégias, percebemos que os docentes trouxeram
uma fala mais genérica na questio de como realizar as aulas, todavia,
devemos ressaltar que os professores se mostram bastante interessados
em realizar a inclusdao nas aulas de educagio fisica, o que ¢ um fator
importante nesse processo, portanto, eles fazem o que podem e o que

esta ao seu alcance para que a inclusdo ocorra da melhor forma possivel.



Quando falamos da avaliagao da aprendizagem dos alunos, perce-
bemos que esse nao é um processo facil, os professores utilizam meto-
dologias para tentar avaliar os alunos de acordo com a sua compreensao
e conhecimento, assim como a experiencia dentro da sala de aula, entio
ressalta que se deve ter um debate maior acerca desse assunto para os
alunos com deficiéncia sejam avaliados e que os professores tenham a

ciéncia que o aluno compreendeu o conteudo.

Portanto, a inclusio na educacio fisica mostra-se uma area bas-
tante complexa, apesar de estar tendo um amplo debate dentro da
comunidade docente a respeito desse assunto, vemos que ¢ preciso
mais estudos e maior interesse por parte dos professores acerca da
inclusdo, para assim, fazermos do espago escolar, um ambiente mais

inclusivo e de maior aprendizagem.
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TRATAMENTO FISIOTERAPEUTICO DA
OSTEOARTRITE DE JOELHO EM IDOSOS
OBESOS: UMA REVISAO DE ESCOPO
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INTRODUCAO

A osteoartrite (OA) é caracterizada como uma doenga degenerativa
e inflamatéria, gerando a destrui¢do da cartilagem levando a uma defor-
midade na articulagao (KAM, 2006). Tal doenga acomete a cartilagem
articular podendo ser causada por fatores mecanicos, genéticos, 6sseos,
hormonais e metabolicos, gerando degrada¢io maior do que a sintese
da cartilagem articular (CAMANHO, 2011).

Essa doenca pode comprometer pessoas de diferentes faixas eta-
rias, mas ¢ mais comum em idosos, principalmente devido ao préprio
processo de envelhecimento. Isso se faz importante pois, no Brasil,
cada vez mais a proporc¢ao de populagao idosa vem aumentando, con-
sequentemente, deve-se aumentar a atengao com essa populagio, a fim
de promover longevidade com mais qualidade de vida e o maximo de
independéncia possivel (BORGES, 2011).

Conforme ha um aumento da idade do individuo, é natural que
haja perda na capacidade de reter agua e de produzir proteoglicanos,
o que causa alteracdes degenerativas articulares, como a OA. Asso-
ciado a isso, a obesidade também esta entre os principais fatores de

risco para o desenvolvimento da OA. A associagao desses dois fatores
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pode aumentar a gravidade do quadro do individuo, devido a uma
maior descarga de peso nessas articulagdes que ja estdo em processo
de degeneracao (GOMES-NETO, 2016).

Segundo Oliveira (2003), a OA de joelho pode afetar qualquer
individuo ap6s os 50 anos de idade. Em torno de 35% dos casos ocorrem
ap6s os 30 anos de idade, e 85% apods os 70 anos. Nem todos os casos
sao sintomaticos. Na OA de joelho a principal caracteristica é presenca
de dor ao inicio do movimento, e rigidez matinal, uma dor intensa com
sensacao de rigidez logo ao acordar ou um tempo imobilizado, sendo
amenizada com o movimento durante o dia. Também ¢ comum o relato
de crepitagao no joelho, além de dificuldade em apoio do peso corporal.
A regido pode ser afetada por hiperemia e edema (OLIVEIRA, 2012).

Um dos principais fatores para o desenvolvimento da OA de
joelho é o sobrepeso no individuo por conta do excesso de carga nas
articulagoes, acometendo cerca de 10% da populagao mundial sendo
ainda maior conforme o envelhecimento. Pessoas com sobrepeso e
obesidade possuem um risco de quatro a cinco vezes maior de ter OA
de joelho, quando comparadas com individuos dentro do peso adequado
(FRANCO, 2009). Vale lembrar que a obesidade é caracterizada pelo
acumulo de energia na forma de gordura localizada no tecido adiposo de
cada individuo, tendo sua avaliacio através do Indice de Massa Corporea
(IMC) com valores iguais ou supetiores a 30 kg/m? (SINGH, 2017).

Além da obesidade ser um dos fatores de risco para desenvolver
OA, a sua associacao com o envelhecimento pode intensificar as dores
e as limitacbes funcionais, por conta da maior descarga de peso das
articulagdes, gerando uma diminui¢ao no espago intra-articular, rigi-
dez e contribuindo para atrofia muscular (BLAZEK, 2013). Segundo
Gomes-Neto et al. (2016), individuos obesos com OA apresentam dor
e dificuldades na maioria das atividades funcionais, como, levantar da
cama, subir e descer escadas, apanhar um objeto do chio, dentre outros,

impactando na qualidade de vida.



O tratamento fisioterapéutico mais utilizados na OA de joelho
¢ utilizado exercicios resistidos e aerébios, a fim de melhorar condi-
cionamento fisico e for¢a muscular, esse tratamento associado a uma
dieta com restri¢ao calérica, mostrou uma melhora significativa caso
haja uma boa adesao ao programa, tanto em questoes do quadro algico,
quanto em relagdo a condicionamento fisico e funcionalidade, devido a
uma perda de peso, levando a uma diminui¢ao da carga exercida sobre

a articulagao do joelho (MESSIER, 2018).

O estudo de Ledén-Ballesteros (2018) comparou o uso da knesio-
tape, segundo recomendagdes dos fabricantes, com outro grupo usando
de forma placebo, ambos os grupos associados a exercicios resistidos para
membros inferiores, foi observado uma melhora no quadro algico e fun-
¢ao dos dois grupos, porém niao houve uma diferenca significativa entre

os grupos, nao trazendo boas evidéncias sobre a eficacia da knesiotape.

Almeida (2016) mostra efeitos significativos da intervencao fisio-
terapéutica com exercicios fisicos associados com eletroterapia (TENS),
ultrassom e diatermia por ondas curtas, embora os parametros, frequén-
cias e intensidades utilizadas nao foram especificos. O autor concluiu, por
meio da escala visual analdgica, redugao de dor, aumento na amplitude

de movimento e funcionalidade do joelho apds o tratamento.

Diante do exposto, esse estudo tem o objetivo de identificar, por
meio de uma revisao de escopo, os efeitos do tratamento fisioterapéutico

na osteoartrite de joelho em pessoas idosas.

DESENVOLVIMENTO

O presente trabalho configura-se como uma revisao de escopo.
Como critérios de inclusao para a sintese, foram procurados artigos
cientificos originais que analisaram os efeitos de intervengoes fisiotera-
péuticas em qualquer parametro de idosos com OA de joelho, publicados

nos ultimos cinco anos (2018 a 2023).
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Em junho de 2023, os artigos cientificos foram procurados por
meio de buscas na base de dados Pubmed. As estratégias foram elaboradas
a partir da construgao desenvolvida para o Pubmed: ((osteoarthritis OR
“osteoarthritis, knee*”)) AND (obese OR obesity) AND (exercise OR phy-
siotherapy OR kinesiotherapy OR electrotherapy OR treatment*)).

Os artigos de revisio de literatura (escopo, integrativa ou siste-
matica), os estudos de caso, assim como estudos que nao possuiam
intervencao relacionada a fisioterapia e/ou a condi¢io clinica ndo eram

apenas OA de joelho, foram excluidos.

Esta revisao foi desenvolvida por meio de cinco etapas: (I) elabo-
racdo das buscas sistematicas, (II) avaliacao dos titulos e dos resumos,
(IIT) avaliagdao dos textos integrais, (IV) extracdo dos dados originais e
(V) desenvolvimento da sintese descritiva. A etapa I envolveu o trabalho
conjunto de trés pesquisadores; as etapas 11, III e IV foram conduzidas
por trés avaliadores, de forma independente, com auxilio de um quarto
avaliador; e a etapa V foi conduzida por dois pesquisadores, que também

trabalharam de forma independente.

A extracdo dos dados originais foi feita em uma planilha eletro-
nica, dividida em informagdes descritivas (e. g, autor, ano de publica¢ao,
amostra, média de idade e faixa etaria, caracteristicas particulares da
amostra), metodoldgicas (e. g., instrumento de avaliagao, método de
analise, intervencao realizada) e resultados.  As buscas conduzidas na
base de dados Pubmed recuperaram 140 artigos potenciais sendo que,
destes, 134 foram excluidos, tendo como principais motivos: revisao de
literatura (n = 13), estudo de caso (n = 4), meta andlise (n = 1), idade
inadequada (n = 24), estudo com animais (n = 2), ndo abordam sobre
tratamento fisioterapéutico (n = 606), nao abordam sobre OA de joelho (n
= 24). Dessa forma, seis estudos originais responderam adequadamente
aos critérios de inclusdo e compuseram a sintese descritiva.

Em relacao aos objetivos, as pesquisas propuseram-se a determinar

a eficacia clinica da terapia de fortalecimento com knesiotape em mulhe-
res com OA de joelho para reducio da dor (LEON-BALLESTEROS,



2018), determinar se a adaptagao de uma intervengao de dieta e exercicios
em ambientes comunitarios resultou em uma reducio estatisticamente
significativa da dor, em comparagao com um grupo de controle de aten-
¢a0, no acompanhamento de 18 meses (MESSIER, 2022), determinar a
resposta a dor consequente de uma perda de peso em termos clinicos e
mecanisticos resultados em adultos com sobrepeso e obesidade com OA
de joelho (MESSIER, 2018), avaliar a viabilidade e aceitabilidade de um
programa combinado de restricao alimentar e intervencao de atividade
fisica e coletar dados preliminares (ALRUSHUD, 2018), examinar as
associacoes iniciais entre autoeficacia e atividade fisica, funcao e dor;
mudancas longitudinais na autoeficacia; e se a autoeficacia medeia os
efeitos do tratamento nos resultados clinicos (MIHALKO, 2018), ¢ ava-
liar até que ponto a sensibilidade a dor esta alterada em mulheres com
obesidade com sintomas frequentes nos joelhos que andam com um
sistema de treinamento hibrido (HTS) que fornece estimulagao elétrica
muscular antagonista versus TENS (MATSUSE, 2022).

Geograficamente, as pesquisas foram conduzidas em trés paises
diferentes (3- Estados Unidos, 2 - Inglaterra, 1 - México). Os tamanhos
amostrais variaram entre 28 e 823 idosos. Cinco artigos foram conduzidos
com idosos ¢ adultos (MATSUSE, 2022; ALRUSHUD, 2018; MESSIER,
2018; MESSIER, 2022; LEON-BALLESTEROS, 2018).

No estudo de Mihalko (2018) os pacientes foram divididos em
trés grupos: perda de peso induzida por dieta (D), exercicio (E) ou perda
de peso induzida por dieta mais exercicio (D+E). Os participantes do
grupo (D) eram solicitados uma perda de 10% do peso corporal, através
de dietas com restri¢ao caldrica; os participantes do grupo (E) realiza-
ram caminhada aerébica (15 min), treinamento de for¢a (20 min), uma
segunda fase aerébica (15 min) e desaquecimento (10 min) por uma hora,
trés dias por semana durante 18 meses; os pacientes do grupo (D+E)
realizaram ambas as intervengdes. Na pesquisa de Alrushud (2018) foi
realizada uma educagdo em saude para os participantes entenderem

melhor o que é a OA de joelho; eram realizados exercicios supervi-
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sionados por um profissional fisioterapeuta (60 minutos por semana)
sendo eles alongamentos globais e exercicios de fortalecimento muscu-
lar focando em membros inferiores; eram passados exercicios a serem
realizados no domicilio sem supervisio, junto a isso foi solicitado que
os participantes realizarem uma dieta com restri¢ao calorica. No estudo
de Matsuse (2022) foram realizados exercicios aerébios duas vezes por
semana (30 minutos de caminhada), e duas vezes por semana era reali-
zado um sistema de treinamento hibrido (HTS) que fornece estimulacao
elétrica muscular antagonista e também sessoes de TENS. O estudo
de Leon-Ballesteros (2018) foi dividido em dois grupos — primeiro,
exercicios e kinesiotape, e o segundo, exercicios e bandagem placebo,
realizados exercicios dinamicos de flexdo e extensao de joelho por trés
séries de 15 repeti¢oes unilaterais, utilizando uma faixa elastica para
carga, alongamentos de quadriceps e isquiotibiais e frequéncia de trés
vezes na semana por seis semanas. A Kinesiotape foi colocada de acordo
com as normas do fabricante. O estudo de Messier (2022) foi realizado
com 823 pessoas divididas em um grupo de interven¢ao com dieta e
exercicios (n = 414) ou um grupo de controle de atencdo (n = 409)
por 18 meses. Para o grupo de dieta e exercicio foi proposto uma dieta
individual com déficit calérico de acordo com a necessidade de cada
pessoa e 60 minutos de exercicios por trés dias na semana durante 18
meses, exercicios aerobios e resistido na mesma sessio de treinamento.
O grupo controle e atencao proporcionou interacao social, educacio
nutricional e em sadde baseada em evidéncias, realizadas cinco reunides
presenciais de uma hora no més nos meses 1, 3, 6,9 e 15.. O estudo de
Messier (2018) foi dividido em trés grupos: Dieta + Exercicio (D+E),
Dieta para perda de peso (D) ou Exercicio (E). As sessoes de exercicios
foram divididas em caminhada aerébica (15 min), treinamento resistido
(20 min), segunda fase aerébica (15 min) e desaquecimento (10 min). O
plano alimentar proporcionou um déficit calérico de 800-1000 kcal, de
acordo com o gasto energético de cada individuo. Os grupos D+E e
D foram estipuladas metas para perda de peso com base no percentual

de peso corporal de cada pessoa nos 18 meses, classificados em: grupo



menos de 5% (menor que 5%), entre 5 a 9,9% (grupo 5%), entre 10 a
19,9% (grupo maior que 10%) e 20% ou mais (grupo maior que 20%).

A partir dos dados de seis artigos originais, observou-se uma
preferéncia por interveng¢oes com o uso de exercicios (aerdbicos, resis-
tidos, alongamos e mobilidade articular) e uma dieta a base de restricao
calérica (ALRUSHUD, 2018; (MIHALKO, 2018; (MESSIER, 2022;
MESSIER, 2018). Nesse tipo de interven¢ao podem ocorrer limitagoes
devido a falta de adesao, pois sao individuos em sua maioria sedentarios.
E, mesmo sendo conduzido em trés paises diferentes, no total, ndo se

mostrou relevante a diferenca de paises.

Essas intervencdes tiveram o tempo variando entre quatro a 18
meses. Os planos de exercicios consistiam prioritariamente em aqueci-
mentos caminhada aerdbias variando entre cinco a 20 minutos, exetrcicios
resistidos para ganho de forca principalmente de membros inferiores,
incluindo todos os grupos musculares com exercicios dinamicos variando
de 15 a 20 minutos e uma segunda fase aerébica de 15 minutos. No
desaquecimento era realizado alongamentos e mobilidade desses mem-
bros, por 10 minutos. A melhora foi quantificada através da escala de
WOMAC (ALRUSHUD, 2018; MIHALKO, 2018; MESSIER, 2022;
MESSIER, 2018) e teste de IRM (MESSIER, 2022; MIHALKO, 2018).
Também foram feitos testes de condicionamento fisico, como o teste de

caminhada de 6 minutos (MIHALKO, 2018; MESSIER, 2022).

Além dos exercicios, foram realizadas intervencdes com dieta
ou dieta associado aos exercicios, com caracteristica de restricao calo-
rica em média de 800-1000 kcal de acordo com a taxa metabdlica
basal de cada individuo, com objetivo de perda peso corporal para
diminui¢do da sobrecarga mecanica no joelho e consequentemente
melhora da dor e da funcio (ALRUSHUD, 2018; MIHALKO, 2018;
MESSIER, 2022; MESSIER, 2018).

Mihalko (2018) observou que a dieta e exercicios sio mais eficazes
que apenas dieta, segundo o questionario de WOMAC para melhora da

dor, rigidez e fungao muscular. O exercicio em compara¢iao com apenas



dieta foi melhor para o condicionamento fisico avaliado no teste de
caminhada de 6 minutos, entendendo entao que apenas exercicio em
comparagao com dieta e exercicios apresenta melhora capacidade fisica

e que a combinagdo do tratamento potencializou a melhora clinica.

Messier (2018) avaliou percentual de peso perdido de acordo com a
massa corporal de cada individuo e concluiu que para uma melhora clinica
foi necessario que a perda de peso fique entre 10% a 20% podendo ser
maior e mais benéficos se a perda de peso for com seguranca, ev