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RESUMO

Com o aumento das infecgdes sexualmente transmissiveis (IST) entre os jovens, € crucial
debater em sala de aula sobre o HIV, um virus frequentemente negligenciado, mas que pode
levar a aids se ndo tratado com antirretrovirais. Em sala de aula, os alunos podem aprender que
¢ possivel se prevenir contra o0 HIV usando preservativo, PrEP (profilaxia pré-exposi¢do) e, em
casos especificos, PEP (profilaxia pds-exposi¢do). Eles também podem entender como as
pessoas que vivem com HIV e seguem o tratamento corretamente podem alcancar uma carga
viral indetectavel. Buscando atender esta demanda, o produto deste Trabalho de Conclusao de
Mestrado ¢ um guia didatico com atividades pedagbgicas investigativas em torno dessa
tematica. A ideia ¢ que, através de uma ampla pesquisa investigativa, debates e outras analises,
o produto se tornara um multiplicador dentro da comunidade escolar, ajudando a comunidade
na diminui¢do do preconceito contra os portadores de HIV, onde ao final do guia o aluno
produzird um roteiro de teatro de fantoches, consolidando assim os conhecimentos adquiridos
em todo o processo de aprendizado proposto no guia. A escola possui papel fundamental em
diversos momentos da vida dos estudantes incluindo a preven¢do de infec¢des sexualmente
transmissiveis, principalmente o HIV/aids, este estudo busca analisar a tematica abordando a
pandemia de aids e seus desfechos na vida das pessoas e com isso propde o uso do ensino
investigativo na orientacdo dos adolescentes buscando desenvolver habilidades para uma vida

mais saudavel e segura.

Palavras-chave: IST entre jovens, HIV, PrEP, PEP, Indetectavel, Educacdo Sexual, TARV



ABSTRACT
With the increase in sexually transmitted infections (STIs) among young people, it is crucial to
discuss HIV in the classroom, a virus that is often neglected but can lead to AIDS if not treated
with antiretrovirals. In the classroom, students can learn that it is possible to prevent HIV by
using condoms, PrEP (pre-exposure prophylaxis) and, in specific cases, PEP (post-exposure
prophylaxis). They can also understand how people living with HIV and following treatment
correctly can achieve an undetectable viral load. Seeking to meet this demand, the product of
this Master's Completion Work is a teaching guide with investigative pedagogical activities
around this theme. The idea is that, through extensive investigative research, debates and other
analyses, the product will become a multiplier within the school community, helping the
community to reduce prejudice against people with HIV, where at the end of the guide the
student will produce a puppet theater script, thus consolidating the knowledge acquired
throughout the learning process proposed in the guide. The school plays a fundamental role in
different moments of students' lives, including the prevention of sexually transmitted infections,
especially HIV/AIDS. This study seeks to analyze the topic by addressing the AIDS pandemic
and its outcomes in people's lives and, therefore, proposes the use of investigative teaching in

the guidance of adolescents seeking to develop skills for a healthier and safer life.

Keywords: STI among young people, HIV, PrEP, PEP, Undetectable, Sexual Education, ART
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1. Introducio

1.1 O virus da imunodeficiéncia humana (HIV)

A aids foi inicialmente identificada nos Estados Unidos em 1981. Naquela época, muitos
homens adultos homossexuais, principalmente residentes de Sao Francisco ou Nova York,
foram diagnosticados com sarcoma de Kaposi, pneumonia por Preumocystis jirovecii €
supressao do sistema imunologico. Isso levou os profissionais de saude a concluir que estavam
enfrentando uma nova doenga até entdo desconhecida (BALESTIERI, 2005). Posteriormente,
foi identificado que a causa da doenga era um virus com 2 agentes etioloégicos: HIV-1 e HIV-2.
O HIV ¢ um retrovirus, com genoma RNA, da Familia Retroviridae (retrovirus) e subfamilia
Lentiviridae. Pertence ao grupo dos retrovirus citopaticos e ndo-oncogénicos que necessitam de
uma enzima denominada transcriptase reversa para se multiplicar. Essa enzima ¢ responsavel
pela transcri¢do do RNA viral para uma copia de DNA, que pode, entdo, integrar-se a0 genoma
do hospedeiro. Além disso, tem a capacidade de infectar linfécitos através do receptor CD4

(BRASIL, 2022).
1.1.2 Epidemiologia do HIV

O HIV pode ser transmitido através do contato com fluidos corporais: secre¢do vaginal,
esperma, sangue ¢ no leite materno e equipamentos médicos mal esterilizados. Algumas
situagdes de risco podem favorecer a contaminag¢do, como por exemplo relagdo sexual
desprotegida, sangue e seus derivados ndo testados, 6rgaos e sémen de doadores ndo analisados,
compartilhar e/ ou reutilizar agulhas e seringas, acidentes ocupacionais durante a utilizacao de
materiais perfurocortantes e gestagdo de mulheres soropositivos ndo testadas ou com carga viral

detectavel (BRASIL,2010).
1.1.3 Desenvolvimento da doenca

Em pacientes sem tratamento, o HIV se desenvolve em 3 fases. Na primeira (infec¢ao
aguda) o portador do virus pode apresentar alguns sintomas, como febre, emagrecimento, dor
de garganta, diarreia e cansago. A segunda fase (laténcia) ocorre 9 semanas apos a contaminagao
e os linfécitos CD4 (células de defesa) comegam a diminuir lentamente. Essa etapa pode durar
anos. Ja na terceira fase, que culmina com a queda das células de defesa a niveis muito baixos,
o HIV evolui para a aids. Nesta fase ha um emagrecimento exacerbado e pode acontecer o
aparecimento de infecgdes oportunistas (MINISTERIO DA SAUDE, 2010).
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1.1.4 Manifestagoes clinicas

Os sintomas iniciais podem passar despercebidos, ou até¢ mesmo podem ser confundidos
com outras infec¢des. Os sintomas caracteristicos durante a fase aguda sdo: nauseas, vomitos,
dor de garganta e linfadenopatia nas cadeias cervicais anterior e posterior. Na fase sintomatica
podem ocorrer infec¢des secundarias, como por exemplo infec¢des respiratorias, geralmente de
causa bacteriana. Na fase da aids as manifesta¢cdes sdo marcadas por doengas oportunistas, tais
como pneumocistose, neurotoxoplasmose, tuberculose pulmonar atipica ou disseminada,
meningite criptococica e retinite por citomegalovirus, além de neoplasias como o sarcoma de

Kaposi, linfoma ndo-Hodgkin e cancer de colo uterino (BRASIL,2018).
1.1.5 Diagnostico

Segundo o Ministério da Saude, a testagem diagndstica ¢ realizada por 4 tipos de testes:
detec¢do de anticorpos, deteccdo de antigenos, cultura viral e amplificagdo do genoma viral. As
técnicas mais usadas para o diagndstico da contaminacao pelo HIV sdo os testes para a detec¢ao
de anticorpos contra o virus. Trata-se de técnicas com resultados muito efetivos e baratas,
portanto, ¢ uma escolha inicial nas triagens. Esse tipo de teste detecta apenas os anticorpos e
ndo as particulas virais ou o virus em si. Em caso de resultados iniciais indeterminados ou
duvidosos, outros testes podem ser realizados tais como ELISA (imunoenzimatico), Western-
blot (separacdo de proteinas virais através da eletroforese), imunofluorescéncia indireta (células
infectadas fixadas numa lamina), radioimunoprecipitacdo (deteccdo de anticorpos através da
reacdo com antigenos radioativos), além dos testes rapidos para deteccdo de anticorpos

(BRASIL,2018).
1.1.6 Tratamento

Ap0s a positividade nos testes clinicos, as unidades de satide direcionam os pacientes
para testes mais especificos, onde poderdo iniciar o tratamento com terapia antirretroviral
(TARV). Este tratamento tem como objetivo principal tornar a carga viral do infectado

indetectavel num periodo médio de 6 meses (BRASIL,2018).
1.1.7 Métodos de prevengao

Além do uso do preservativo, que ¢ essencial na preven¢do de infec¢des sexualmente
transmissiveis (IST), a Organizacdo Mundial da Satde (OMS) sugere para casais

sorodiscordantes o tratamento do parceiro positivo para reduzir significativamente o risco de
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contaminagdo do parceiro soronegativo e a utilizagdo de antirretrovirais como medida
profilatica na populagdo vulneravel ao HIV como usuarios de drogas injetaveis, profissionais
do sexo, travestis, mulheres trans e homens que fazem sexo com homens (OMS, 2013). O
Ministério da Satde também propde que a prevencao combinada é mais efetiva e possibilita a
oportunidade de provisionar meios para interven¢ao, tanto estrutural quanto social (BRASIL,

2018).
1.1.8 A erradicagdo das infecgoes pelo virus HIV

A América Latina ¢ a terceira regido mais impactada pelo HIV. Nela, um quarto da
populacao afetada desconhece sua condi¢do soroldgica e 40% das pessoas vivendo com HIV
estdo em tratamento com TARV (UNAIDS,2020). Em estudos de 2019, foi identificado que no
Brasil havia 920 mil pessoas vivendo com HIV (PVHIV), sendo que 89% destas foram
diagnosticadas e 69% estdo em tratamento antirretroviral. No ano de 2020, a regido Sudeste foi
quem mais notificou os casos de HIV enquanto a Centro-Oeste apresentou a menor notificagao

do pais (MINISTERIO DA SAUDE, 2021).

Na busca pela diminui¢do das infecgdes e com o intuito de ofertar assisténcia e
acompanhamento das PVHIYV, estratégias foram desenvolvidas como por exemplo: o acesso aos
testes rapidos, vinculagdo dos casos positivos ao servigo de saude e a adesdo ao tratamento.
Para que esse monitoramento seja eficiente foi proposta a meta 95-95-95, que objetiva alcangar
o diagnoéstico de 95% das PVHIYV, o tratamento de 95% delas com TARV e alcangar a carga
viral indetectavel em 95% dessas pessoas em tratamento at¢ 2030 (UNAIDS, 2014). Além
disso, incluiu-se duas novas metas: 95% de mulheres acessando tratamento e servigos de: saude
sexual (assisténcia que busca evitar situacdes de vulnerabilidade evitando: IST, gestacdes nao
planejadas, coercdes, violéncias e discriminacdo) e a saide reprodutiva (que envolve o bem-
estar fisico, mental e social relacionado ao sistema reprodutivo) e 95% de cobertura de servigos
para acompanhamento e eliminagdo da transmissdo vertical. Ademais, passou-se a requerer que
90% das PVHIV, ou que sejam consideradas populagdes vulneraveis a infec¢do, tenham
acompanhamentos de servigos de saude que considerem o contexto e que tenham abordagens

centradas no paciente (HEATH K et al, 2021).

E importante citar que alguns fatores prejudicam a adesdo ao tratamento das PVHIV,
como, por exemplo a dificuldade no processo de cuidado a satde, o medo no resultado do

diagnostico, a dificuldade e demora na retirada da medicacdo nas unidades de satde bésica,
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reagdes adversas causadas pelo medicamento, necessidade de acompanhamento periddico com
exames laboratoriais e a empatia e acolhimento familiar. Outros aspectos favorecem também o
abandono no tratamento, tais como baixo nivel de escolaridade, desemprego, baixa renda,

consumo excessivo de alcool, uma boa alimentacao, informagdes sobre a eficacia do tratamento

¢ conhecimentos sobre o HIV (LIAO B et al, 2019; SEIDL et al, 2020).
1.1.9 Boletim epidemiologico de dezembro de 2023

Segundo o ultimo boletim epidemioldgico, de 2007 até junho de 2023, houve a
notificagdo no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (Sinan) 489.594 casos de
infeccdo pelo HIV no Brasil, sendo 203.227 (41,5%) na regido Sudeste, 104.251 (21,3%) na
regido Nordeste, 93.399 (19,1%) na regido Sul, 49.956 (10,2%) na regido Norte e 38.761 (7,9%)
na regido Centro-Oeste. Em 2022, foram notificados 43.403 casos de infecgdo pelo HIV, dos
quais 15.064 (34,7%) na regido Sudeste, 11.414 (26,3%) no Nordeste, 6.900 (15,9%) no Sul,
6.200 (14,3%) no Norte e 3.825 (8,8%) no Centro-Oeste. (MINISTERIO DA SAUDE, 2023).

Houve um aumento de 17,2% de infecgdes por HIV no Brasil. Em 2007 a propor¢ao de
infecgdes entre homens e mulheres era de 14 homens para 10 mulheres infectadas, o boletim
epidemioldgico supracitado mostra que atualmente a proporcao esta em 28 homens para 10

mulheres (MINISTERIO DA SAUDE, 2023).

A populacdo jovem, com idade entre 15 e 24 anos, representa 23,4% dos casos
(totalizando 114.593 infecgdes), onde 25 % sdo casos do sexo masculino e 19,6% sdo casos do

sexo feminino (MINISTERIO DA SAUDE, 2023).
1.2 Educacdo sexual na adolescéncia

A adolescéncia ¢ uma etapa formativa de identidade, autonomia e projeto de vida. As
intervengdes educativas destinadas a promover estilos de vida saudaveis encontram um
enquadramento adequado na adolescéncia, periodo critico na formagdo de atitudes e
consolida¢do de valores. Esta fase estd enquadrada entre os 10 e os 19 anos, em que ocorrem
profundas alteracdes bioldgicas, psicologicas e sociais, que tornam o individuo vulneréavel

devido a comportamentos perigosos e insalubres (JORDAM PADROM, 2015).

O uso de drogas pode deixar os adolescentes e jovens mais vulnerdveis para uma
possivel contaminagdo por IST, o uso de substancias quimicas na busca por uma melhor

performance sexual chama-se sexo quimico. O sexo quimico, conforme abordado por Tomkins
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et al. (2019), refere-se a interacdo complexa entre substancias quimicas endogenas e exodgenas
que influenciam a resposta sexual humana. Este conceito reconhece que a libido, a excitagdo e
até mesmo a satisfagdo sexual sdo moduladas por uma variedade de neurotransmissores,
hormonios e outras moléculas. A compreensao desses processos quimicos pode ser fundamental
para aprimorar intervencdes terapéuticas em disfungdes sexuais e para ampliar nosso

entendimento da experiéncia humana da sexualidade.

O uso de drogas no contexto do sexo quimico, como discutido por Adams (2021) e
Farfard (2021), destaca a intersecdo complexa entre substancias psicoativas e a atividade sexual.
Estas obras exploram como drogas recreativas, como alcool, maconha, cocaina e MDMA,
podem modular neurotransmissores ¢ hormoénios, afetando assim a experiéncia sexual.
Enquanto algumas drogas podem aumentar temporariamente a libido e a sensagdo de prazer,
outras podem comprometer a fungdo sexual e o bem-estar emocional a longo prazo. O estudo
dessas interacdes oferece insights cruciais para entender os comportamentos sexuais de risco,
bem como para informar estratégias de satide publica e intervengdes terapéuticas para abordar

0 uso problematico de substancias e suas consequéncias na sexualidade humana.

A promocdo da satide e a prevengdo as doencas sdo especialmente relevantes nos
adolescentes, ndo s6 porque constituem um elo fragil da sociedade, mas também porque ha
evidéncias, cada vez mais fidedignas, de que a intervengdo precoce leva a um crescimento
exponencial do nivel de saude na vida adulta, que, além de proporcionar um bem-estar

incalculavel, ¢ um investimento na saude fisica e mental JORDAM PADRON, 2015).

A OMS em 2001 definiu a saide sexual como “a integracdo no ser humano do
comportamento sexual somatico, intelectual e social, para alcangar um enriquecimento positivo
da personalidade humana que facilite suas possibilidades de comunica¢do e de dar e receber
amor”. Assim, a educagdo sexual comegou a se desenvolver como um conjunto de programas
e projetos trabalhados em ambiente escolar, associagdo de moradores, organizagdes nao
governamentais e entre outros ambientes no intuito de difundir um tema de maneira informativa

com debates e discussdes, visando a prevengdo, por exemplo de IST (MENEZES, 2001).

Segundo a Base Nacional Comum Curricular (BNCC) ¢ importante identificar, analisar
e discutir as vivéncias e os desafios contemporaneos aos quais os jovens estdo expostos,
considerando os aspectos fisico, psicoemocional e social, a fim de divulgar a¢des de prevengao

e promogao da saude e do bem-estar. Além disso, torna-se importante também a investigacao e
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analise dos servicos basicos de saude, como o atendimento primdrio a saude a fim de avaliar e

promover agdes visando uma melhora na qualidade de vida da populagdo (BRASIL, 2017).

E importante ressaltar que em 2010 o Conselho Nacional de Educagio (CNE)
promulgou novas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), conseguindo desta maneira ampliar
e organizar conceitos como inclusdo, valorizacao das diferencas e atendimento a pluralidade e
diversidade cultural, no intuito de atender e respeitar as particularidades de cada comunidade
(BRASIL, 2010). Através das diretrizes citadas pelo Ministério da Educacdo (MEC) em
documentos educacionais, tais como: Lei de Diretrizes ¢ Bases (LDB) (BRASIL, 1996),
Parametros Curriculares Nacionais (PCN), Plano Nacional de Educagdao (PNE) (BRASIL,
1998), Diretrizes Curriculares Nacionais ¢ Base Nacional Comum Curricular (BRASIL,2016),
os professores com formagao na area das Ciéncias Biologicas sdo amparados para a abordagem

da educacdo sexual em sala de aula visando melhoras na satide dos adolescentes.

Os temas associados a saude foram consolidados através de PCNs na década de 90, onde
os assuntos como ética, meio ambiente, pluralidade cultural, saude e orientacdo sexual foram
incluidos. E muito importante trabalhar tais assuntos, pois dialogam com o cotidiano do aluno
a fim de promover uma consciéncia social (BRASIL,1998). A abordagem da temética educagao
sexual na escola precisa envolver toda a comunidade escolar, principalmente as familias dos
alunos, para evitar a duplicidade nos discursos e nas atitudes. Ensinar educacdo sexual pode
causar um desgaste emocional nos professores, uma vez que pertencem a uma cultura cheia de
equivocos e tabus, e nem sempre, os docentes estdo abertos, tranquilos € com maturidade com

relacio a propria sexualidade (BUENO e MOIZES, 2010).
1.3 Educagdo de adolescentes sobre infecgoes sexualmente transmissiveis

A emergéncia no uso de preservativos entre adolescentes brasileiros ¢ uma preocupagao
crescente na satde publica do pais. O aumento nas taxas de ISTs: como HIV, sifilis e gonorreia,
entre adolescentes reflete desafios complexos, incluindo falta de acesso a educacdo sexual
abrangente, barreiras sociais e culturais, busca de servicos de saude, e a prevaléncia de
comportamentos de risco, como relagdes sexuais desprotegidas e multiplos parceiros sexuais.
A falta de informacdo adequada sobre prevengdo, diagndstico e tratamento de ISTs contribui
para a disseminagdo dessas infec¢des entre adolescentes. Além disso, questdes relacionadas ao
estigma e a discrimina¢@o em relacdo as ISTs podem impedir os jovens de buscar cuidados de

saude e servigos de testes. Para enfrentar essa emergéncia, ¢ crucial implementar programas
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abrangentes de educacdo sexual nas escolas, que abordem questdes de consentimento, uso de
preservativos, prevencdo de ISTs, saude sexual e reprodutiva. Além disso, ¢ necessario
promover o acesso equitativo aos servigos de saude sexual e reprodutiva, garantindo que os
adolescentes tenham acesso confidencial e sem julgamento a testes de ISTs, aconselhamento e

tratamento (OPAS, 2019).

Segundo a OMS os jovens, entre 12 e 17 anos, parte da sociedade bem mais vulneravel,
ficam mais expostos a ISTs durante as primeiras relagdes sexuais, isso acontece devido a pouca
informagdo recebida sobre as praticas de sexo mais seguro (MAIA et al, 2021).
Consequentemente ha uma menor taxa de adesdo ao preservativo na populagdo jovem de até 25
anos de idade, associado a um baixo conhecimento sobre as praticas de sexo seguro € 0 uso
inadequado desses métodos de prevengao (ALMEIDA et al, 2017). As ISTs acarretam diversos
problemas de satide na populacdo, representando um grande desafio de satde publica no
mundo. Como exemplos, podemos citar a infertilidade masculina e feminina, doencas
congénitas, cancer de colo do tutero, infec¢do por HIV, entre outros (PINTO et al., 2018). A
problematica do HIV no Brasil merece muita atengdo, pois em 2015 houve recordes na adesao

das pessoas em tratamento com retrovirais (UNAIDS, 2016).

A conscientizac¢do sobre a importancia da saude sexual e a prevenc¢do de ISTs deve ser
ampliada por meio de campanhas de midia, envolvimento comunitario e parcerias com
organizacdes da sociedade civil. Ao abordar esses desafios de forma holistica e colaborativa,
podemos ajudar a proteger a saide e o bem-estar dos adolescentes brasileiros e promover uma

sociedade mais saudavel e equitativa.

Devido aos dados alarmantes da reemergéncia de ISTs no contexto escolar, ¢
extremamente necessario que a educacdo sexual esteja presente na formacao do estudante e
para isso o ambiente escolar tem papel fundamental nesta formacdo. Tais conceitos sobre
orientacdo sexual ultrapassam a ideia da reproducao humana, levando os alunos a expandirem
as competéncias e valores éticos em habitos saudéaveis da vida sexual (ZOMPERO et al, 2018).
Segundo Moreira e Folmer (2015), ndo tem sido facil trabalhar educacdo sexual em sala de
aula, pois os professores possuem dificuldade com a tematica, que € considerada um tabu por
muitos docentes e discentes, por conta da influéncia religiosa e familiar. Um grande problema
em abordar o tema da educag@o sexual em sala de aula ¢ a auséncia de material de apoio, tanto
pedagbgico quanto tecnologico. Além disso se faz necessario que o professor domine o
contetido, capacitando assim os alunos na reflexdo do tema (NOTHAFT et al, 2014).
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A OMS estimou que as ISTs constituem, em escala global, a causa mais importante de
doenca entre homens de 15 a 44 anos e a segunda entre mulheres jovens em paises em
desenvolvimento (OMS, 2019). Calculos conservadores sugerem que ocorram cerca de 340
milhdes de casos de ISTs anualmente em todo o mundo, com aproximadamente 1 milhdo de
novas infec¢des por dia, e dessas, entre 35 e 40 milhdes ocorrem anualmente na América Latina,
com mais de cem mil pessoas sendo infectadas diariamente na regido (MINISTERIO DA
SAUDE, 2019). Com a crescente taxa de contaminagdo por infecgdes sexualmente
transmissiveis na populacdo jovem do Brasil, ¢ importantissimo continuar difundindo os
métodos preventivos nas escolas como medida sanitiria (NEVES, 2012). Dentre essas
infecgdes, a prevencdo do HIV passou a ser uma das ISTs mais negligenciadas nas ultimas
décadas, e o controle farmacologico da doenga fez com que as campanhas de prevengao deixem
de ser relevantes embora a prevaléncia e incidéncia da doenga continue no topo mundial

(OPAS,2019).

Quanto aos jovens que t€ém como caracteristicas proprias o descontrole dos impulsos,
ambivaléncia, mudangas emocionais e comportamentais, além de sua maturacdo sexual cada
vez mais precoce, os leva a buscar as relagdes sexuais como inicio de sua vida sexual ativa e
um maior numero de parceiros sexuais. Essas caracteristicas os condicionam a manter
comportamentos de risco e os expdem a serem vitimas comuns de ISTs, o que ¢ agravado pela
falta de conhecimento real sobre elas e informagdes erroneas, geralmente vindas dos pares

(ALVAREZ MESA M, 2014).

A epidemia de aids teve inicio em 1980 e até junho de 2020 houve no Brasil 1.011.617
de casos registrados de HIV/aids. Grande parte envolve a faixa etaria de 25 a 39 anos, no entanto
houve um aumento na contamina¢ao dos jovens no periodo de 2009 a 2019, onde o aumento da
contaminac¢do na faixa de 15 a 19 anos foi de 64,9% e nos jovens adultos de 20 a 24 anos foi

de 74,8% (BRASIL,2020).

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas (IBGE) houve uma queda no
uso de preservativos entre jovens e adolescentes no periodo entre 2009 e 2019, dado alarmante

no contexto epidemioldgico de IST.
1.4 Educacdo sanitdria e sexual como ferramenta de prevengado de doengas

A educacado sanitaria ¢ um campo da satide publica que visa promover a satde e prevenir

doengas por meio da disseminacdo de informacdes e do desenvolvimento de habilidades que
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capacitam as pessoas a tomar decisdes saudaveis em relagdo ao seu bem-estar. Ela envolve a
educacdo e o engajamento da comunidade em questdes relacionadas a higiene, prevengao de
doencgas, promog¢do da satde e seguranga ambiental. Os principais objetivos da educacao
sanitaria englobam ndo apenas aumentar a conscientizag@o sobre questdes de saude relevantes,
mas também disseminar informag¢des sobre doencas infecciosas, habitos saudaveis, prevengao
de lesdes, higiene pessoal e nutri¢do adequada. Isso inclui capacitar as pessoas para tomarem
decisdes informadas e adotarem comportamentos sauddveis em suas rotinas didrias,
promovendo autossuficiéncia e responsabilidade pessoal pela saude. Além disso, a educacao
sanitaria busca influenciar positivamente os comportamentos, encorajando a adog¢ao de praticas
saudaveis e a prevencdo de comportamentos de risco que possam prejudicar a saude. Ao
proporcionar acesso equitativo a informagdes e recursos de saude, ajuda a reduzir as
disparidades de saude entre diferentes grupos populacionais. Além disso, a educagdo sanitaria
busca influenciar positivamente os comportamentos, encorajando a adoc¢do de praticas
saudaveis e a prevencdo de comportamentos de risco que possam prejudicar a saude. Ao
proporcionar acesso equitativo a informagdes e recursos de saude, ajuda a reduzir as
disparidades de satde entre diferentes grupos populacionais. Isso contribui para melhorar a
qualidade de vida, capacitando as pessoas a tomarem medidas proativas para proteger sua saude

e promovendo o bem-estar geral das comunidades (FURLANETTO ef a/.,2018).

As estratégias de educagdo sanitdria podem incluir campanhas de conscientizagao
publica, workshops educacionais, materiais educativos, programas de treinamento de saude,
aconselhamento individualizado e intervengdes baseadas na comunidade. Em resumo, a
educagdo sanitdria desempenha um papel crucial na promog¢do da saude e na prevengdo de
doencas, capacitando as pessoas a assumirem o controle de sua propria saide e bem-estar

(NESPOLI, 2016).

A educacdo sanitéria, entretanto, ¢ um campo amplo, que aborda questdes relacionadas
a saude em geral, incluindo higiene pessoal, prevencdo de doencas infecciosas, nutri¢do,
seguranc¢a alimentar, satide mental, entre outros topicos. Seu objetivo principal é promover a
saude e prevenir doengas por meio da disseminagdo de informagdes e do desenvolvimento de
habilidades que capacitam as pessoas a tomar decisdes saudaveis em relagido ao seu bem-estar.
Dentro deste amplo conceito podemos situar varias areas, entre elas a educacdo sexual

(NESPOLI, 2016).
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A educacdo sexual concentra-se especificamente na transmissdo de conhecimentos
sobre sexualidade humana, relacionamentos interpessoais, contracepcao, prevengdo de ISTs,
consentimento, diversidade sexual, entre outros temas. Seu objetivo ¢ proporcionar as pessoas
as informacdes e habilidades necessérias para tomar decisdes responsaveis e saudaveis em
relag@o a sua vida sexual e reprodutiva. Embora a educagdo sexual seja uma parte importante
da saude publica e possa contribuir para a promog¢ao da saude sexual e reprodutiva, ela ndo
abrange todos os aspectos da saude geral, como a educagdo sanitaria faz. No entanto, a educagao
sexual pode ser considerada como uma forma especifica de educacdo sanitaria, pois busca
promover a saude e prevenir doengas ao fornecer informacdes e habilidades relacionadas a
sexualidade humana. Ambas as abordagens sdo complementares e desempenham um papel

crucial na promogao da satide e no bem-estar geral das pessoas (FURLANETTO et al.,2018).

1.5  Meétodos investigativos como modelo educacional de prevencdo de infecgoes

sexualmente transmissiveis

No contexto educacional de adolescentes, ¢ fundamental adotar uma abordagem
holistica ao discutir a educagdo sexual, considerando ndo apenas a transmissao de informagdes,
mas também o desenvolvimento de habilidades e atitudes saudaveis em relacdo a sexualidade
(AMARAL et al., 2017). Uma maneira eficaz de realizar isso ¢ através de métodos educativos

diversificados e envolventes.

Primeiramente, ¢ essencial fornecer informagdes precisas e objetivas sobre anatomia,
fisiologia, satde reprodutiva, contracep¢do e prevencdo de ISTs e, concretamente sobre
HIV/aids. Essas informagdes devem ser apresentadas de maneira clara e adaptada a idade e ao
nivel de desenvolvimento dos alunos (NOTHAFT et al., 2014). Além disso, promover
discussdes em grupos e debates sobre questdes relacionadas a sexualidade podem criar um
ambiente seguro para os alunos compartilharem suas experiéncias, davidas e preocupacdes.
Essa troca de ideias permite que os alunos aprendam uns com os outros e desenvolvam uma
compreensdo mais ampla do tema. Atividades praticas e interativas, como jogos de papéis,
simulagdes e dramatizacdes, também sdo eficazes para envolver os alunos no aprendizado.
Essas atividades permitem que eles explorem diferentes perspectivas e pratiquem habilidades
de comunicagdo e resolucdo de problemas de forma dindmica. O uso de recursos visuais, como
videos educativos, infograficos e materiais impressos coloridos, pode complementar o
aprendizado, tornando as informacgdes mais acessiveis e atrativas. Além disso, a tecnologia
educacional, incluindo aplicativos moveis e plataformas online, oferece recursos interativos e
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personalizados para o ensino da educagéo sexual. E igualmente importante ensinar habilidades
praticas, como comunica¢do eficaz, negociacdo de limites pessoais e tomada de decisdo
informada. Essas habilidades capacitam os alunos a tomar decisdes sauddveis e responsaveis
em relagdo a sua sexualidade e relacionamentos. Envolver a familia e a comunidade no processo
educativo também ¢ fundamental. Fornecer recursos e apoio para os pais discutirem
abertamente questdes relacionadas a sexualidade com seus filhos fortalece os lagos familiares
e promove uma abordagem mais aberta e inclusiva da educacdo sexual. Por fim, avaliar
regularmente o impacto das atividades educativas ¢ essencial para garantir sua eficécia e fazer
ajustes conforme necessario. Isso pode incluir a coleta de feedback dos alunos, a realizagdo de
pesquisas de conhecimento e atitudes, € a observacdo do comportamento dos alunos ao longo

do tempo (FAIAL et al., 2016; Martins et al, 2011).

Adotar uma abordagem integrada e abrangente para a educagdo sexual de forma ativa
por parte dos alunos pode capacitar os jovens a tomarem decisdes saudaveis, promover
relacionamentos respeitosos e prevenir doengas e gravidezes ndo planejadas. E muito
importante que as praticas investigativas sejam abordadas na educacdo basica. A dimensao
investigativa das ciéncias da natureza deve ser enfatizada no ensino médio, unindo os docentes
nos procedimentos e instrumentos de investigacao, tais como: identificar problemas, formular
questdes, identificar informagdes ou variaveis relevantes, propor e testar hipoteses, elaborar
argumentos e explicagdes, escolher e utilizar instrumentos de medida, planejar e realizar
atividades experimentais e pesquisa de campo, relatar, avaliar e comunicar conclusdes e

desenvolver agdes de intervencao, a partir de analise de dados e informagdes sobre as tematicas

da Ciéncia da Natureza (BRASIL, 2018).

A abordagem investigativa deve promover o protagonismo dos estudantes na
aprendizagem e na aplicagdo de processos, praticas e procedimentos, a partir dos quais o
conhecimento cientifico e tecnoldgico ¢ produzido. Aos alunos do ensino médio a abordagem
investigativa ¢ desencadeada a partir de desafios e problemas abertos e contextualizados mais
amplos e complexos, tais como: a educagdo sexual com uma abordagem direcionada na

prevencao de infecgdes sexualmente transmissiveis (BRASIL, 2017).

Nas escolas essa convivéncia proxima entre jovens e adolescentes possibilita a
observagao das manifestacdes de sexualidade como caracteristica do ser humano. Por exemplo:
as paqueras, os namoros escondidos nos intervalos, as adolescentes gravidas e nos dialogos
entre jovens (LEAO, 2009). A escola é um ambiente bem adequado para tratar a tematica sexual
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procurando analisar o conhecimento prévio dos discentes e a partir disso ¢ importante o

desenvolvimento da capacidade de entendimento de situagdes que envolvam o tema da satde

sexual (BRASIL, 2017).

No modelo de educagdo tradicional de ensino, onde o professor apresenta os conteudos
para os alunos que estdo apenas como ouvintes, estudam o conteido e fazem as atividades
propostas nao tém demonstrado éxito. Por este motivo ¢ imperativo que seja implantado uma
metodologia de ensino onde o aluno seja o protagonista no processo de ensino aprendizagem
(PAVANELO,2017). H4 uma grande problematica no ensino publico por causa da caréncia de
politicas publicas que busquem associar novas metodologias com o projeto pedagdgico. Por
este motivo, esse tipo de trabalho continua discreto e algumas vezes acaba surgindo de forma
isolada nas escolas. Buscar alunos ativos no protagonismo estudantil ¢ importantissimo na

proposta do ensino investigativo (SILVA,2018).

O ensino investigativo promove uma reorganiza¢do no trabalho do discente e do
docente, onde o modelo na constru¢do do conhecimento facilita a relagdo ensino-aprendizagem.
O aluno, com acesso ao conhecimento prévio do assunto que sera abordado em aula, terd uma

discussdo mais ampla e o rendimento serd melhor entre alunos e o professor (SILVA,2018).

Atualmente, a educagao se expande para além da sala de aula, alcangando outros espacos
do cotidiano dos alunos, como as areas de inclusdo digital, que desempenham um papel crucial.
Nesses ambientes, os alunos podem se comunicar com seus professores e acessar recursos

educacionais no ambiente virtual (MORAN, 2015).

As ferramentas investigativas de ensino sdo essenciais para criar ambientes de
aprendizagem dindmicos e estimulantes, onde os alunos sdo protagonistas de sua propria
educagdo e desenvolvem habilidades fundamentais para o século XXI. Ferramentas
investigativas para promover uma aprendizagem ativa e significativa visando envolver os
alunos de forma direta e estimular sua curiosidade, criatividade e pensamento critico estdo
surgindo no ensino formal de formas diversas. Dentre as principais ferramentas investigativas,
destacam-se: 1) os estudos de casos, que permitem aos alunos aplicar conceitos tedricos a
situacdes do mundo real, desafiando-os a resolver problemas complexos e tomar decisdes
fundamentadas; 2) projetos de pesquisa que oferecem a oportunidade de investigar um topico
especifico de interesse, desenvolvendo habilidades de pesquisa e andlise critica; 3) os

laboratérios praticos que proporcionam experiéncias reais, permitindo aos alunos realizar
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experimentos e observagdes diretas para entender conceitos cientificos de maneira concreta; 4)
os debates sobre assuntos determinados que estimulam a discussdo e o confronto de ideias,
promovendo o pensamento critico e a argumentagdo; 5) os jogos educacionais que utilizam
atividades ludicas para engajar os alunos e reforgar conceitos de forma divertida e interativa;
6) as entrevistas e estudos de campo que proporcionam experiéncias de aprendizagem praticas,
permitindo aos alunos interagir com especialistas e observar fendmenos no mundo real; e por
ultimo, 7) as simulac¢des, onde pode-se incluir o teatro, que cria cendrios de situacdes reais,
permitindo aos alunos praticar habilidades e tomar decisdes em um ambiente controlado. A
aprendizagem baseada em problemas reais desafia os alunos a resolver problemas auténticos,

promovendo a autonomia e elimina frustagdes futuras (MOURAO e SALES, 2018).
1.6 O teatro como linguagem e ludicidade educacional

O teatro como ferramenta educacional ¢ uma abordagem poderosa e versatil que
promove a aprendizagem de forma criativa e participativa. Utilizando técnicas teatrais, como
dramatizacdo, improvisagdo e encenagdo, o teatro oferece uma maneira unica de explorar
conceitos, expressar ideias e desenvolver habilidades. E uma das linguagens das artes visuais
mais utilizadas na sala de aula e em atividades extracurriculares como métodos alternativos de
Ensino. Como forma de arte, o teatro ¢ uma linguagem de comunica¢do humana com um grande
potencial na educagdo sexual. Como se percebe, mesmo com o advento da tecnologia, o teatro
continua causando encantamento e, por isso, concretiza de maneira Unica o aprendizado, seja

de ordem informativa ou cultural (MIRANDA, 2009).

Muitas vezes encontramos em sala de aula alunos com dificuldade no processo de
ensino-aprendizagem. Na intencdo de mudar essa situagdo, o docente utiliza praticas
motivadoras, dindmicas e que provoca o aluno a aprender com prazer. Entre essas atividades
motivadoras o professor busca a pratica do ensino ludico, resgatando assim o gosto pelo

aprender (RAMOS, 2012).
A palavra LUDICO de origem do latim Judus significa brincar (SANTOS, 2010).

De acordo com Maluf (2008, p.1).

“Todo o ser humano pode beneficiar-se de atividades ludicas, tanto aspecto de
diversdo e prazer, quanto pelo aspecto da aprendizagem. Através das atividades
ludicas desenvolvemos varias capacidades, exploramos e refletimos sobre a realidade,

a cultura na qual vivemos, incorporamos e, a0 mesmo tempo, questionamos regras e
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papéis sociais. Podemos dizer que nas atividades ludicas ultrapassamos a realidade,
transformando-a através da imaginacdo. “A incorporagdo de brincadeiras, jogos e
brinquedos na pratica pedagogica podem desenvolver diferentes atividades que
contribuem para inumeras aprendizagens e para a ampliacdo da rede de significados

construtivos tanto para criangas como para os jovens.”

O ludico pode ser utilizado como ativador da aprendizagem nas praticas escolares,
diminuindo a distancia do discente no conhecimento cientifico permitindo assim uma facil
aprendizagem importante de conhecimentos, entusiasmando assim os alunos da busca do

conhecimento através de uma educagdo investigativa, diferente e divertida (CAMPOS, 2002).

O roteiro teatral serd desenvolvido de forma coletiva, promovendo os valores de
colaboracdo e participagdo entre os discentes, visando o beneficio de todo o grupo. Durante os
ensaios, serdo exercitadas habilidades como paciéncia, tolerancia, persisténcia, foco,
concentragdo e companheirismo, entre outros atributos positivos, dentro do contexto
educacional. Os professores serdo parceiros nessa jornada de producdo do roteiro teatral,
levando em consideragdo os interesses e desejos dos alunos. Sua experiéncia e conhecimento
serdo colocados a servigo da exploracdo investigativa, inovacgao e cooperacao entre os docentes,
incentivando buscas e experimentagdes para atender as necessidades pedagogicas (ROCHA,

SANTOS, 2021).

2. Justificativa do TCM

Na fase da adolescéncia, os jovens passam por uma série de mudangas fisicas,
emocionais e sociais que podem afetar significativamente sua satide e bem-estar. E durante esse
periodo que se torna crucial fornecer intervencdes educativas voltadas para a promocao da
saude e estilos de vida saudaveis, especialmente diante do aumento alarmante das ISTs,
incluindo HIV/aids entre os adolescentes. A promo¢ao da saude integral dos adolescentes
baseia-se em fortalecer os fatores de protecdo e prevenir os fatores de risco em areas prioritarias.
Entre essas areas, destaca-se a saude sexual e reprodutiva, pois os adolescentes estdo cada vez
mais expostos a situacdes que envolvem decisdes relacionadas a sexualidade. Nesse sentido, ¢
fundamental fornecer informagdes precisas e oportunas sobre questdes como contracep¢ao,

prevencao de ISTs e satide emocional em relagao aos relacionamentos.
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A educacdo sexual integral desempenha um papel fundamental nesse contexto,
fornecendo aos adolescentes conhecimentos e habilidades necessarias para tomar decisdes
informadas e responsaveis sobre sua saude sexual e reprodutiva. Isso inclui orientagdes sobre o
adiamento do inicio da atividade sexual, a redu¢do do niimero de parceiros sexuais € 0 uso
correto e consistente do preservativo, quando necessario. Além disso, a educacio sexual integral
abrange temas como consentimento, respeito mutuo e comunicagdo assertiva, ajudando os

adolescentes a desenvolverem relacionamentos saudaveis e respeitosos.

E importante ressaltar que as intervengdes educativas para promogdo da saude na
adolescéncia devem ser abrangentes, holisticas e culturalmente sensiveis. Elas devem levar em
consideragdo as necessidades individuais dos adolescentes, bem como 0s contextos sociais,
culturais e economicos em que vivem. Além disso, ¢ essencial envolver os adolescentes
ativamente no processo de desenvolvimento e implementacao dessas intervencdes, garantindo
que suas vozes sejam ouvidas e que suas preocupagdes sejam adequadamente abordadas. E
importante reconhecer que as intervencdes educativas para promogao da saude na adolescéncia
sdo investimentos a longo prazo na satide e bem-estar das futuras geragdes. Ao capacitar os
adolescentes com conhecimentos, habilidades e atitudes que promovam estilos de vida
saudaveis, podemos ajuda-los a alcancar seu pleno potencial e a construir um futuro mais

saudavel e sustentavel para si mesmos e para suas comunidades.

Dentre todas as ferramentas educacionais e, em particular as que utilizam o ensino
investigativo, o teatro pode desempenhar um papel fundamental como uma ferramenta
educacional na abordagem da satde sexual e reprodutiva entre adolescentes. Ao incorporar
elementos teatrais em intervencdes educativas, ¢ possivel envolver os adolescentes de uma
forma mais dindmica e interativa, tornando o processo de aprendizagem mais envolvente e
memoravel. Uma maneira eficaz de usar o teatro ¢ através da encenacdo de pegas que abordam
questdes relacionadas a satde sexual e reprodutiva de uma forma acessivel e relevante para os
adolescentes. Essas pecas podem explorar temas como prevengdo de ISTs, contracepcao,
consentimento e relacionamentos saudaveis, utilizando personagens e situagdes com os quais
os adolescentes possam se identificar. Além disso, o teatro pode ser utilizado como uma forma
de facilitar discussdes em grupo e atividades de role-play, onde os adolescentes tém a
oportunidade de explorar diferentes perspectivas e praticar habilidades de comunicagdo e
resolucdo de conflitos. Essas atividades permitem que os adolescentes experimentem situagdes

da vida real de uma forma segura e controlada, ajudando-os a desenvolver habilidades
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interpessoais importantes para a saude de seus relacionamentos. O teatro também pode ser uma
ferramenta poderosa para desafiar esteredtipos de género e normas sociais prejudiciais que
podem influenciar o comportamento dos adolescentes em relagdo a saude sexual e reprodutiva.
Ao apresentar personagens e historias diversas, o teatro pode promover a empatia € a
compreensdo entre os adolescentes, incentivando a aceitacdo da diversidade e o respeito pelas

escolhas individuais.

Nesse contexto, o presente TCM surge da percepcdo do professor em relagdo a
receptividade dos alunos acerca do tema “educagdo sexual dentro do ambiente escolar”.
Influéncias externas, a vergonha em transmitir o assunto para os discentes e a falta de
professores capacitados na area da educagdo sexual dificultam o manejo em sala de aula. Os
desafios enfrentados por professores e alunos ao abordar esse tema, juntamente com as
metodologias de ensino e aprendizagem, além de possiveis fatores sociais, podem obscurecer a
importancia da educagdo sexual no ambiente escolar. Portanto, um guia didatico culminando
na produg¢do do roteiro de uma pega teatral pode ser de grande relevancia para se trabalhar este
tema de forma humana, consciente, sem tabus ou discrimina¢do, visando formar jovens mais

conscientes de suas atitudes.

3. Objetivos
3.1 Objetivo Geral

Desenvolver um guia educativo abrangente que fornecerd o conteudo necessario e um
passo a passo detalhado para a criagdo de um roteiro teatral. Este roteiro sera utilizado como
uma ferramenta didatica eficaz para promover a compreensdo de como as agdes durante a
adolescéncia influenciam na prevencdo e combate as infec¢des pelo HIV, usando um método

de ensino investigativo.
3.2 Objetivos especificos

1. Produzir um guia didatico completo e acessivel, que possibilite uma
compreensdo aprofundada dos métodos de preven¢ao do HI'V/aids por meio
do ensino investigativo, incluindo informagdes atualizadas e relevantes

sobre o tema.
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Desenvolver um guia educativo com uma abordagem investigativa,
visando fornecer orientagdes claras e recursos para a criagdo de um roteiro

teatral.

Proporcionar aos alunos a oportunidade de experimentar a metodologia
cientifica por meio de estudos e da possivel elaboracdo de um roteiro

teatral, estimulando o pensamento critico e a criatividade.

Facilitar o aprendizado de conceitos de Biologia relacionados a saude,

abrangendo diversos aspectos da preven¢do e combate ao HIV/aids.

Avaliar a compreensdo dos alunos em relagdo a metodologia de ensino
adotada, por meio da andlise de sua participacdo e feedback durante as

atividades propostas.

Avaliar o nivel de conhecimento prévio dos estudantes sobre os métodos
de prevencdo do HIV/aids, utilizando questiondrios ou entrevistas para

identificar lacunas no entendimento.

Analisar os boletins epidemioldgicos para caracterizar o aumento da
incidéncia de casos de HIV entre os jovens, fornecendo uma base solida

para a sensibilizacdo dos estudantes sobre a importancia da prevengao.

Promover a sensibilizacdo dos estudantes em relacdo a tematica abordada,

utilizando métodos educativos adequados e atividades interativas.

4. Materiais e métodos

4.1- Local de inspiragdo do TCM e Publico-alvo do produto

O TCM foi inspirado em experiéncias vividas em sala de aula no Colégio Estadual

Bélgica, pertencente a rede estadual de ensino, localizada no bairro de Guadalupe, na rua

Francolim — nimero 50, Zona Norte do municipio do Rio de Janeiro. O colégio atende 450

estudantes do ensino médio regular no 3° turno, com idades acima de 15 anos.

Nosso produto foi meticulosamente elaborado com o intuito de atender as necessidades

educacionais de adolescentes maiores de 15 anos, especificamente estudantes do ensino médio.

Desenvolvido em etapas, este guia reflete um profundo estudo investigativo sobre HIV/aids e
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PVHIV. Sua concepgdo visa proporcionar uma abordagem abrangente e esclarecedora,
especialmente em consonancia com o “dezembro vermelho”, més dedicado a conscientizagao

sobre o tema.
4.2- Guia didatico e a criagdo do roteiro teatral interativo
4.2.1- Pesquisa e Planejamento:

Para a confec¢do do guia, foi realizada uma pesquisa aprofundada sobre o tema HIV,
que sera abordado no guia. Identificamos os conceitos-chave como por exemplo: IST entre
jovens, HIV, PrEP, PEP, Indetectavel, Educacdo Sexual, TARV; informagdes relevantes e
recursos necessarios baseado em artigos cientificos recentemente publicados (principalmente
nos ultimos 10 anos) no Google Scholar e no Pubmed. Além disso, a estrutura do guia foi

planejada, incluindo os topicos a serem abordados e a sequéncia de aprendizado.
4.2.2- Desenvolvimento do Conteudo:

Com base na pesquisa e no planejamento anterior, o conteudo do guia foi sendo

desenvolvido com dados sobre:

- Transmissao e Preveng¢do: Explica¢des sobre como o HIV ¢ transmitido (e como ndo

¢), e as medidas eficazes de prevencao, como o uso de preservativos e a profilaxia pré-exposi¢ao

(PrEP). Isso pode ajudar a dissipar medos infundados e mitos sobre como o virus ¢ contraido.

- Tratamento e Cuidados: Dados sobre os avangos no tratamento do HIV e como PVHIV

podem levar uma vida saudavel, com o acesso adequado a medicamentos antirretrovirais e
cuidados médicos. A finalidade desse conteudo foi poder ajudar a combater o estigma em

relacdo as PVHIV, e destacando a importancia do apoio e solidariedade.

- Estigma e Discriminacdo: Foram abordados os estigmas e a discriminagao associados
a HIV/aids e como isso afeta as PVHIV. Foi incentivada a empatia, o respeito e a promogao por

uma cultura de inclusdo e aceitagao.

- Direitos Humanos e Igualdade: Foram destacados os direitos humanos das pessoas

vivendo com HIV e foram promovidas a igualdade de tratamento e oportunidades para todos,
independentemente do status sorolégico. Com isso pretendemos ajudar a promover a justica

social e a luta contra a discriminac¢do baseada no HIV/aids.
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- Educacdo e Conscientizag¢do: Foram promovidas a educagdo e a conscientiza¢ao sobre

o HIV/aids como parte de uma abordagem holistica para a satide sexual e reprodutiva. Tentamos
capacitar as pessoas com conhecimento para tomar decisdes informadas sobre sua saude e

reduzir o estigma associado ao HIV.
4.2.3- Organizagdo e Layout:

Nosso guia foi organizado de forma logica e coerente, dividindo-o em seg¢des ou
unidades. Prestamos aten¢@o ao layout do guia, garantindo que fosse visualmente atraente e
facil de seguir. Usamos elementos visuais, como imagens e diagramas, para tornar o guia mais
envolvente. Foi confeccionado para poder ser acessado de forma facil e gratuita por todos os

professores e alunos de escolas publicas brasileiras.
4.2.4- Revisdo e Feedback:

Nosso guia, antes de finalizado, foi revisado cuidadosamente no que diz respeito ao
conteudo para garantir sua precisdo, clareza e relevancia. Solicitamos feedback de colegas,
educadores ou especialistas no assunto para identificar areas de melhoria. Onde consultamos
colegas professores da rede estadual do Rio de Janeiro: 14 professores de biologia, 1 professor
de artes cénicas, 12 professores de outras areas como: geografia, educagao fisica, historia, etc;
04 mestrandos do Profbio na UFRJ também foram consultados, totalizando 31 profissionais da

educagdo basica da rede publica de ensino.

4.3- Orientagoes e redirecionamentos para criagdo da pega teatral

Para orientar o desenvolvimento de uma peca teatral de ensino investigativo com base
no guia educativo sobre HIV/aids e engajar os alunos na compreensao mais profunda do tema

foram determinados alguns pontos de ajuda para desenvolver esse teatro.

4.3.1.- Fantoches, cenarios e sonoplastia

Na inten¢do de minimizar ou evitar a exposic¢ao direta dos estudantes em uma tematica
que gera tanto tabu, a execuc¢do do roteiro teatral foi concebida com foco em uma apresentagao
de teatro de fantoches, visando preservar a privacidade e a confortabilidade dos participantes.
No entanto, o roteiro podera ser elaborado de forma flexivel, permitindo outras abordagens

teatrais conforme a preferéncia e disponibilidade dos envolvidos.
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Quanto ao figurino dos personagens, eles foram cuidadosamente selecionados de acordo
com as caracteristicas de cada um, refletindo a diversidade e a representatividade da sociedade
brasileira. Essa escolha contribuird para uma identificagdo mais préxima do publico com os
personagens e suas histdrias, promovendo uma maior empatia e compreensdo dos temas

abordados.

Para compor o cenario da peca teatral, foi sugerido utilizar proje¢des na parte posterior
da sala de apresentacdo, por meio de um projetor. Essas imagens serdo modificadas conforme
a representacdo dos diferentes atos da peca, facilitando a compreensdao e ambientacdo da
historia. A troca das imagens sera sincronizada com as mudangas de cena, proporcionando uma

experiéncia visual dindmica e imersiva para o publico.

As sugestOes para a sonoplastia da pega foram elaboradas com o objetivo de criar uma
atmosfera envolvente e emocionante. O som de ambientacdo se sugere ser projetado por meio
de caixas acusticas estrategicamente distribuidas na sala de apresentacao, proporcionando uma
experiéncia sonora imersiva e realista. Esses efeitos sonoros serdo utilizados para
complementar as cenas e enfatizar as emogdes dos personagens, tornando a experiéncia teatral
ainda mais cativante e impactante. E importante ter a sensibilidade para colocar as musicas de
introducdo de cada personagem obedecendo suas caracteristicas e historico de vida, por
exemplo, se a personagem ¢ jovem e gosta de funk e pagode basta adequar a sonoplastia de

entrada a essa caracteristica.

Com todos esses elementos cuidadosamente planejados e executados, a peca teatral
promovera uma experiéncia educativa e emocionante, contribuindo para uma maior
conscientizacdo e reflexdo sobre os temas abordados, a0 mesmo tempo em que preserva o bem-

estar e a integridade dos participantes.

5. Resultados
5.1.- O guia didatico:

A elaboragdo do guia didatico (Apéndice) representou um processo essencialmente
centrado na conscientizacdo dos adolescentes, especialmente no que diz respeito ao estigma e

preconceito em relacdo as PVHIV, uma questdo de extrema relevancia social. Ao término do
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guia, os alunos sdo desafiados a desenvolver um roteiro teatral que aborde as situacdes
cotidianas discutidas ao longo do material, promovendo a dissemina¢do do conhecimento
gerado. A principal meta deste produto ¢ esclarecer e educar a comunidade escolar sobre temas
fundamentais relacionados a prevencdo do HIV/aids, fornecendo informagdes precisas e

acessiveis.

O guia didatico ¢ uma ferramenta crucial, complementando informagdes que muitas
vezes ndo sao abordadas em livros didaticos tradicionais. Ele oferece suporte para a constru¢ao
do conhecimento dos alunos por meio de uma abordagem investigativa, proporcionando acesso
a dados epidemioldgicos, informagdes sobre medicamentos de prevencdo e tratamento do
HIV/aids, além de orientagdes sobre métodos preventivos, como o uso de preservativos
masculinos e femininos. Além disso, o guia se alinha a campanha do “dezembro vermelho” e
propde um plano de estudos investigativos dividido em oito aulas, totalizando

aproximadamente um més de atividades.

Uma das principais caracteristicas do guia ¢ sua capacidade de estimular a expressao
criativa dos alunos, culminando na criagdo de um roteiro teatral interativo. Este roteiro,
embasado em dados cientificos e informagdes contidas no préprio guia, visa envolver os
espectadores de forma profunda e significativa, abordando questdes relacionadas a prevengao
do HIV/aids e ao enfrentamento do estigma associado as PVHIV. Dessa forma, o guia nao
apenas fornece uma base tedrica solida, mas também promove uma educagdo holistica e
proativa sobre uma questdo de saude publica de extrema importancia. Além disso o guia foi
organizado numa sequéncia didatica seguindo assim: com os objetivos do guia didatico, a
contextualizagdo através dos conhecimentos prévios, atividades de aprendizagem durante o
percurso proposto no guia, recursos de apoio como o uso de midias por exemplo, avaliacao
formativa durante as aulas, consolidacdo da aprendizagem através do estudo dirigido e o

feedback dos alunos.

O processo de elaboragdo do guia didatico foi cuidadosamente conduzido, envolvendo
a consulta a textos cientificos e a andlise de informagdes relevantes sobre a temdtica proposta.
O material aborda uma ampla gama de topicos, desde a historia do HIV/aids no Brasil até a
discussdo sobre o uso de substancias quimicas durante as relagdes sexuais. Ele também oferece
orientacdes sobre medidas preventivas, como o uso de preservativos, PrEP e PEP, e explora o

conceito de “prevencdo combinada’ na redu¢do do risco de infecg¢do pelo HIV.
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O conhecimento cientifico adicionado ao guia didatico foi embasado na literatura
adequada. Vale ressaltar que o guia ¢ inédito e de autoria dos participantes deste produto
pedagogico. No interior do guia, encontramos uma situagdo-problema que permite analisar a
compreensdo dos alunos por meio das primeiras respostas, mensurando seus conhecimentos
prévios sobre a tematica do HIV/aids. Em seguida, os alunos serdo introduzidos a histéria do
HIV/aids no Brasil e ao surgimento do grande preconceito enfrentado pelas PVHIV. Neste
momento, os alunos terdo a oportunidade de mergulhar em uma época marcada por perdas

significativas, incluindo a morte de grandes celebridades da época.

Nessa etapa do guia, os alunos poderdo investigar possiveis sangdes relacionadas a
divulgacdo da sorologia em PVHIV, um crime previsto em lei nimero 14.289 de 3 de janeiro
de 2022 e classificado como sorofobia. Além disso, o guia aborda a questdo do etarismo,
evidenciando os idosos que vivem com HIV/aids. Os estudantes terdo a chance de compreender
a importancia da vida sexual na terceira idade e a necessidade de difusdo de informagdes sobre
métodos de prevengdo contra o HIV/aids nessa faixa etdria. Serdo convidados a realizar

entrevistas com idosos de suas familias e/ou vizinhos.

Na abordagem do HIV/aids na adolescéncia, os estudantes analisardo informagdes sobre
as infec¢des na populacdo jovem e poderdo criar propagandas informativas, utilizando como
modelos propagandas das décadas de 80 e 90. Nesse processo, perceberdo a evolugcdo nas

informagdes veiculadas para a populagao brasileira ao longo do tempo.

Outro tema importante abordado no guia ¢ o uso de substincias quimicas para
intensificar a experiéncia sexual, como o “poppers”’, o GHB (gama-hidroxibutirato) e o viagra.
O guia destaca que o uso dessas substancias torna as pessoas mais vulneraveis a infec¢do pelo
HIV/aids. Neste momento, os estudantes serdo convidados a ouvir um podcast e participar de

um debate posterior.

Ao longo do guia, os alunos sdo incentivados a participar de atividades praticas, como
entrevistas com idosos sobre saude sexual na terceira idade e a criagdo de propagandas
informativas sobre preven¢do do HIV/aids. O material também inclui um estudo dirigido e uma
dindmica de grupo para avaliar o conhecimento adquirido pelos alunos. Além disso, o guia
propde a criacdo de fantoches de mao para a apresentacdo da peca teatral, visando preservar a

privacidade dos alunos e garantir uma experiéncia educativa eficaz e inclusiva.
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O proximo passo do guia aborda diretamente as medidas preventivas e a busca pela
reducdo do risco de infeccdo pelo HIV. Nessa etapa, serd feita uma abordagem sobre o
preservativo, PrEP e PEP. Os estudantes compreenderdo que, além do preservativo, existem
métodos preventivos que complementam a protecao contra o HIV, como PrEP e PEP. Com todas
as informagdes em maos, os alunos poderdao perceber a alta taxa de efetividade em todos os

métodos preventivos mencionados.

Além das medidas preventivas, os alunos descobrirdo que ¢ possivel zerar as
contaminagdes pelo HIV, seguindo uma meta proposta pela OMS. Eles entenderdo que algumas
cidades ao redor do mundo j4 alcancaram essa meta e que algumas cidades brasileiras ja

conseguiram erradicar a transmissao vertical do HIV.

Ao final das aulas propostas, os estudantes terdo a oportunidade de responder a um
estudo dirigido e, apds a aplicacdo dele, poderdo avaliar entre si o conhecimento que foi
respondido na situagdo-problema no inicio do guia e as respostas neste estudo dirigido. Além
disso, havera uma dindmica de prevencdo combinada utilizando um leque na atividade. Os
estudantes colocardo papéis com as medidas de prevengdo contra o HIV/aids, e a medida que o
leque for se fechando, as medidas preventivas serdo reduzidas, simbolizando uma maior

condi¢do de vulnerabilidade.
5.2.- Fantoches

Todos os personagens representados nos fantoches buscam humanizar e representar a
populacao brasileira na sua grande diversidade populacional. Ressalta-se que todas as imagens
dos personagens abaixo pertencem ao arquivo do proprio autor deste TCM. O material comum
usado na confecgdo de todos os fantoches foram os seguintes: bocas em etileno acetato de vinila
(EVA) vermelho e tecido de veludo preto, olhos para bonecas de plastico movel, maos em EVA
na tonalidade de pele, nariz com meia bolinha de isopor e cabegas com uma bola de isopor oca

e enchimentos de algodao sintético para almofadas.

5.2.1 Doutora Lorraine

Médica, mulher negra e trans, 60 anos, casada, 1,73 m e 68 kg, cabelos trangados até
metade das costas, olhos castanho-escuros, usa oculos e é extremamente vaidosa. Doutora
Lorraine se formou em medicina pela Universidade Federal do Rio de Janeiro em 1989 e
presenciou o apice da pandemia de aids, inclusive com inumeras perdas de amigos proéximos.

Doutora Lorraine tornou-se um simbolo de resisténcia na luta pela erradicacdo de novas
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contaminac¢des de HIV e na assisténcia médica e humanizada da populacdo vulneravel, pobre e

periférica, um exemplo de luta na busca pelo protagonismo das minorias sociais.

Figura 1: Fantoche da Doutora Lorraine.

5.2.2 Senhor Fernando
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Caminhoneiro, homem cisgénero, branco, viivo, 72 anos, calvo com cabelos grisalhos
e bigode grisalho, 1,65 m e pesa 45kg, usa camisa de botdo com manga curta, calca comprida
e chinelo de dedo. O Senhor Fernando sempre foi machista e homofobico, inclusive achava que
aids era uma doenca exclusiva dos gays, percebe-se que o Senhor Fernando ainda tinha muito

preconceito, pois viveu o pico da aids, onde naquela época a doenga era conhecida como “peste

2

gay .
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Figura 2: Fantoche do Senhor Fernando.

5.2.3 Jéssica

Estudante, mulher cisgénero, 15 anos, branca, 1,68 m, 50 kg, cabelos lisos e castanhos,
olhos castanhos, bem maquiada, sobrancelha marcada. A adolescente esta vivendo sua primeira
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paixdo com seu namorado e por confiar no parceiro ela nunca sentiu a necessidade de usar
preservativos durante as relagdes sexuais.

Figura 3: Fantoche da estudante Jéssica.
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5.2.4 Richard

Profissional do sexo (garoto de programa), homem cisgénero, bissexual, moreno, 23
anos, 1,76 m, 90kg, musculoso, cabelo cortado estilo militar, vaidoso e estiloso, costuma usar
camiseta e calga jeans. Infelizmente Richard ¢ adepto do sexo quimico ou “Chemsex”. O uso
de substincias para turbinar a relagdo sexual diferenciada tem se tornando um ponto de

vulnerabilidade da populagao.
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Figura 4: Fantoche do Richard.

5.2.5 Kethelyn

Uma mulher transsexual, negra, cabelos trangados, recém divorciada apoés um

casamento de 7 anos, 1,75 m, 25 anos, professora de danca. Em uma nova fase de sua vida,
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Kethelyn busca novas formas de prevengdo contra o HIV e outras ISTs; neste sentido, estd

buscando uma melhor adaptagdo a prevengao combinada de preservativo e PrEP.

Figura 5: Fantoche da Ketthelyn.

5.2.6 Jurema
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Mulher cisgenénero, heterossexual, branca, solteira, 1,60 m, 44 anos, ambulante. Na
correria do dia a dia a nossa personagem acabou sofrendo um estupro e ap6s o atendimento a
delegacia foi encaminhada ao centro de satde, passou por exames de ISTs e esta sobre
tratamento da PEP. Em situacdes de violéncia contra a mulher ¢ importante cuidar da saude

fisica e mental, além disso a empatia e cuidado dos amigos e familiares.

44



Figura 6: Fantoche da Jurema.
5.2.7 Kauane

Mulher cisgénero, negra, pedagoga, 30 anos, 1,70 m, 65 kg, ama seus cabelos. Casada

com Arthur, PVHIV indetectdvel, ela ndo vé a hora de realizar seu grande sonho que ¢ ser mae.
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Figura 7: Fantoche da Kauane.
5.2.8 Arthur

Homem cisgénero, 32 anos, 1,83 m, 86 kg, branco, técnico em mecanica, cabelos
castanho-claros. Ele ¢ PVHIV e estd casado com a Kauane. Os dois vivem em uma relagdo

sorodiscordante (onde um ¢ PVHIV e o outro ndo). O casal esta planejando ter filho.
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Figura 8: Fantoche do Arthur.

5.2.9 Ester

Mulher cisgénero, 36 anos, 1,75 m, 68kg, parda, viiva, recepcionista e passista da

Mangueira, ela ama carnaval. Ester ¢ PVHIV, pois descobriu sua sorologia quando seu marido
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adoeceu e faleceu por causa da aids, com o excelente atendimento do SUS e a distribui¢ao
gratuita de medicamentos para o tratamento de HIV, ela estd em tratamento e encontra-se com

a carga viral indetectavel.

Figura 9: Fantoche da Ester.
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5.3.10 Eduardo

Eduardo ¢ uma crianga com 9 anos de idade, 1,50 m, 45 kg, moreno, cabelo castanho-
claro. Eduardo ¢ uma crianga PVHIV. Nasceu de pais PVHIV que ndo faziam o tratamento.
Nosso personagem foi adotado por um casal maravilhoso e vive uma vida plena e saudavel,

além de muito amor.
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5.2.11 Pedro

Figura 10: Fantoche do Eduardo.
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Homem cisgénero, 37 anos, 1,60 m, 70kg, negro, cabelo preto cortado, pai adotivo do
Eduardo. Pedro cuida muito bem do Eduardo, inclusive com o seu tratamento com o0S

antirretrovirais.

Figura 11: Fantoche do Pedro.
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5.2.12 Ricardo

Homem cisgénero, 19 anos, negro, 180 m, 77 kg, cabelo estilo black, estudante
universitario, antenado com as medidas preventivas contra o HIV e IST, praticamente o orgulho
da OMS. Nosso personagem ficou muito triste por foi impedido de doar sangue, por fazer o uso

do PrEP.
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Figura 12: Fantoche do Ricardo.

5.3.- Sugestdao exemplificada de roteiro teatral
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Desenvolver uma peca teatral de ensino investigativo com base no guia educativo sobre
HIV/aids pode ser uma estratégia poderosa para engajar os alunos e promover uma
compreensdo mais profunda do tema. A peca teatral apresenta abordagem investigativa,
incentivando os espectadores a refletirem, questionar e aprender ao longo da apresentagdo. Os
alunos podem incorporar elementos de suspense, mistério e descoberta para manter o publico

engajado e curioso.
Orienta-se que os alunos sigam alguns passos para desenvolver essa peca teatral:

1. Compreensdo do Guia Didatico: Primeiro, os alunos devem estudar e
compreender o guia didatico sobre HIV/aids. Eles devem revisar os topicos

abordados, as informagdes fornecidas e os objetivos educacionais do guia.

2. Identificacdo de Temas-Chave: Os alunos devem identificar os temas-
chave e as mensagens importantes do guia didatico. Isso pode incluir
informagdes sobre transmissao e preven¢do do HIV, tratamento e cuidados,
estigma e discriminagdo, direitos humanos e igualdade, e educacdo e

conscientizacao.

3. Criacao do Roteiro: Com base nos temas identificados, os alunos podem
comegar a desenvolver o roteiro da peca teatral. Eles podem criar
personagens, situagdes e didlogos que ilustrem e explorem esses temas de

forma criativa e impactante.

4. Ensaios e Ajustes: Apds a criagdo do roteiro, os alunos podem realizar
ensaios para praticar e aprimorar a peca teatral. Eles podem fazer ajustes
no roteiro, nos cendrios e nas performances com base no feedback e nas

sugestdes recebidas durante os ensaios.

5. Apresentacdo para a Comunidade Escolar: Uma vez que a peca teatral
esteja pronta, os alunos podem apresentd-la para a comunidade escolar,
incluindo colegas, professores, pais e funciondrios. Eles podem organizar

sessoes de apresentacdo em salas de aula, teatros ou eventos escolares.

6. Discussao e Reflexdo: Apods cada apresentagdo, os alunos podem facilitar
discussdes e reflexdes sobre os temas abordados na pega teatral junto com

os professores e o publico presente. Eles podem incentivar o publico a
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compartilhar suas opinides, experiéncias e questdes relacionadas ao

HIV/aids e ao impacto da peca teatral em sua compreensdo e perspectiva.

7. Avaliacao e Feedback: Por fim, os alunos podem avaliar o sucesso da pega
teatral com base nos objetivos educacionais estabelecidos no guia didatico.
Eles podem coletar feedback do publico e dos facilitadores para identificar
pontos fortes, areas de melhoria e licdes aprendidas para futuras

apresentagoes.

Ao seguir esses passos, os alunos podem criar uma peca teatral de ensino investigativo
eficaz e impactante, que promova uma compreensdo mais profunda e empatica do HIV/aids e

contribua para a conscientizagdo e a reducao do estigma associado ao virus.

6. Discussao

Com foco no controle epidemiologico no inicio do século XX houve as primeiras
praticas pedagogicas a respeito da educacdo sexual. Nesse periodo, os discursos dominantes
eram geralmente de carater repressivo, e presos em ideologias tais como moralidade,
religiosidade e auxiliados pelo carater sanitario na saude publica (FIGUEIRO, 2010; SFAIR;
BITTAR; LOPES, 2015). Através de uma intensa participacdo do movimento feminista, as
discussdes sobre sexo e reproducdo incorporaram temas como praticas aliadas a satde fisica e

mental (SFAIR; BITTAR; LOPES, 2015; TAQUETTE, 2013).

Através de documentos produzidos em conferéncias realizadas em Cairo e Pequim, nos
anos 90, que destacaram tematicas voltadas para direitos humanos, satude, liberdade sexual e
educacdo, enfatizando que ¢ dever dos Estados o auxilio no acesso as informagdes por meio de
politica relacionadas a saude e educacdo, adicionou-se temas sobre planejamento familiar,
métodos contraceptivos, aconselhamentos e servigos obstétricos (MORAES; VITALLE, 2015;
TAQUETTE, 2013). A positividade nessas mudangas refletiu-se na educagdo sexual e em um
protagonismo da escola como local ideal para o desenvolvimento de politicas pedagogicas que
garantam os direitos sexuais e reprodutivos dos estudantes no dmbito da educagdo (GAVA;

VILLELA, 2016; GESSER et al., 2015).

H4 um consenso sobre a importdncia de trabalhar educacdo sexual destacando

vulnerabilidades e infec¢des sexualmente transmissiveis (GESSER et al., 2015). A abordagem
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sobre o tema IST em sala de aula geralmente ¢ do tipo médico-informativa (CUNHA; LIMA,
2013; KEMPFER et al., 2012; THEOBALD et al., 2012). Os trabalhos pedagogicos fixam em
informagdes biologicas, como por exemplo, sexo, caracteristicas sexuais secundarias e o
cuidado com a satide. E possivel encontrar estudos abordando normas de género e identidade,
preconceito, diversidade e aspectos culturais e familiares (FILHA, 2012; MAIA et al., 2012;
MURTA et al., 2012).

Trabalhar educag¢do sexual, preconceito e discriminagao associado a género e
sexualidade tem se tornado um desafio para os professores em sala de aula. Sendo assim se faz
necessario uma abordagem mais inclusiva para que ndo sejam cometidos alguns equivocos
como abordagem repressora sobre dividas de sexualidade (ZANATTA et al. 2016); educagao
sexual sobre a Otica heteronormativa (BORTOLINI, 2015); falta de didlogo entre professor-
aluno, perpetuando assim crengas homofobicas (QUIRINO e ROCHA, 2013).

Ensinar educacdo sexual em sala de aula enfrenta desafios significativos, principalmente
devido ao tabu que envolve o assunto. Muitos professores se sentem despreparados para aborda-
lo devido a falta de formagao adequada (BONFIM, 2010), enquanto algumas familias resistem
a ideia, acreditando que a escola ndo ¢ o ambiente apropriado para discutir o tema. Além disso,
os adolescentes frequentemente chegam a escola com conhecimentos prévios, valores e
orientacdes relacionados a educagdo sexual, o que também pode complicar o processo de ensino

(GODOY, 2018).

Buscando derrubar esses desafios se faz necessario o uso de metodologias
diversificadas, capazes de auxiliar os professores em sala de aula. Através desses recursos ¢
possivel completar hiatos deixados pelos métodos tradicionais, além de incentivar o
protagonismo do aluno no processo de ensino e aprendizagem (CASTOLDI e POLINARSKI,
2009). A atualizagdo frequente dos recursos didaticos pode beneficiar os professores nas
praticas pedagogicas (BUENO e FRANZOLIN, 2017). O oferecimento das metodologias ou
ferramentas didaticas ndo devem ser impostos pelos professores, mas sim divulgadas as
possibilidades para que os alunos encontrem o melhor caminho para trabalhar o tema, sempre

respeitando a realidade da escola e dos proprios alunos (ZERBINATI e BRUNS, 2017).

Através de participagdes ou questionamentos, o aluno poderé participar ativamente no
processo de ensino aprendizagem, por meio de opinides criticas. Sendo assim uma aula apenas
expositiva inviabilizaria o protagonismo do aluno, tornando a aula basicamente um monoélogo
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(RONCA e ESCOBAR, 1984). A utilizagao de diversos recursos didaticos, como por exemplo:
dindmicas de grupos, jogos didaticos, dramatizagdes, videos, musicas, cartazes, textos, estudos

de caso e debates, proporcionam um melhor aprendizado (SOUZA, 2015).

As acdes de educacdo em saude precisam chegar aos estudantes com uma linguagem
apropriada e de forma ludica para que, da melhor maneira, as duvidas sejam sanadas. Portanto
o envolvimento da familia, escola e politicas publicas sdo extremamente importantes no
processo de ensino-aprendizagem e na reducdo dos indices de IST (ARROXELAS-SILVA et
al.,2021).

O preservativo ¢ o método de prevencdo contra IST mais abordado pelos estudantes,
porém muitos nao utilizam por ndo gostarem de usar, porque confiam no parceiro ou por nao
estarem sempre preparados para utilizd-lo como mecanismo de prevencdo (TEIXEIRA, 2009).
Por isso se faz necessario o uso do preservativo masculino e feminino como recurso disponivel
na prevencao contra ISTs, como por exemplo HIV/aids, sendo assim muitos jovens deixam de
usar o preservativo a partir do momento em que confiam em seus respectivos parceiros

(MADUREIRA, 2008).

Por conta dessa deficiéncia na adesdo do uso do preservativo uma medida extremamente
necessaria para evitar infecgcdes por HIV/aids € a prevencao combinada, pois ¢ a maneira mais
eficaz para combater IST. S3o consideradas medidas da prevencdo combinada: uso do
preservativo, testagem periodica através de testes rapidos, PrEP, PEP, o TASP (tratamento como
prevengio) para que PVHIV continuem indetectaveis (HEARST, 2004; MINISTERIO DA
SAUDE, 2017).

Torna-se importante estratégias de conscientizacdo da populagdo, principalmente os
jovens entre 15 e 24 anos, na busca pelo uso consciente e responsavel dos métodos preventivos
corretos ¢ que além disso evitem também a disseminacdo de informagdes falsas e
discriminatorias, falsas e estigmatizantes, o que pode causar até o abandono do tratamento das

pessoas que vive com HIV (MANSANI e NETTO, 2020).

O produto desenvolvido traz informagdes que ndo sdo abordadas com tanta
profundidade em sala de aula, onde normalmente s6 o livro didatico com seu contetdo e
limitado juntamente com a aula expositiva ndo sdo suficientes para elencar tantos detalhes.
Inclusive em artigos citados neste capitulo ¢ possivel perceber a falta de literatura sobre

métodos de prevengdo contra o HIV/aids nas escolas.
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Atualmente ¢ possivel que os jovens tenham acesso as informagdes através de diversas
fontes, sendo assim € possivel construir um esclarecimento e sanar as duvidas na temadtica de
IST e aids. Ainda assim, no dia a dia letivo os estudantes ndo usam essas informagdes de

maneira Util e desta maneira acabam se expondo a essas infecgdes (RIBEIRO, 2018).

E extremamente importante a metodologia de ensino utilizada sobre a prevengdo do
HIV/aids e ¢ fundamental a proposta de evitar a exposi¢do dos jovens a infeccao por HIV/aids

e outras ISTs.

7. Produtos

O produto foi pensado como um objeto facilitador na experiéncia da aprendizagem, ou
seja, uma experiéncia de enriquecimento em algum sentido: conceitual, afetivo, de habilidades

ou atitudes etc. (KAPLUN, 2002).

Através do guia didatico e a interagdo dos alunos na produg¢ado do roteiro teatral busca-se
um aprofundamento em contetidos ja estudados em sala de aula sobre as informagdes acerca do
tema HIV/aids, tal assunto com uma abordagem tio detalhada envolvendo aspectos sociais e

biologicos, procura trazer uma melhor formagao dos estudantes.

O produto propde também a constru¢dao de alunos engajados e conscientes dentro desta
tematica, possibilitando assim a constru¢do de uma sociedade mais informada e menos

ignorante em assuntos que envolvam conhecimentos cientificos.

A producdo do guia didatico como produto busca oferecer aos estudantes uma

aprendizagem significativa através do ensino investigativo.

8. Conclusoes

O presente TCM propde uma reflexdo sobre a tematica do HIV/aids onde muitos
avancos cientificos foram alcancados desde o surgimento da Pandemia, porém ainda
caminhamos a passos lentos na busca por esclarecimentos cientificos em sala de aula, visando
diminuir cada vez mais a sorofobia, que as PVHIV passam. Utilizando o material bibliografico

sobre o tema foi possivel elaborar a constru¢do de um guia didatico como produto.
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A producdo do guia didatico, neste TCM, que busca oferecer mais um instrumento de
diversidade metodologica, especialmente no periodo que precede o dezembro vermelho.
Considerando a heterogeneidade das turmas em todo o pais, ¢ desafiador encontrar uma
metodologia inica que atenda a todos os perfis de alunos. Nesse contexto, o guia didético se
apresenta como um recurso motivador e educativo no processo de ensino para os alunos do
ensino médio. Os indicadores ressaltam a importancia desse tipo de abordagem em sala de aula,

contribuindo para a promocao da satde dos estudantes.

O trabalho desenvolvido visa ser extremamente Util para os profissionais da 4rea da
educagdo, especialmente para aqueles que ministram a disciplina de Biologia no Ensino Médio.
Ao direcionar-se aos alunos dessa etapa de ensino, busca-se elevar a qualidade do ensino
publico, adotando uma abordagem investigativa que foge da tradicional aula expositiva,
baseada apenas no livro didatico, quadro e professor. O tema abordado costuma despertar
grande interesse e curiosidade nos estudantes, motivando-os a compreender e aprender o

maximo possivel sobre o assunto.

O trabalho desenvolvido neste TCM cria uma ponte no hiato de conhecimentos
apresentados em sala de aula causada por uma baixa qualidade nas informacdes apresentadas
em sala de aula e consequentemente isso poderd diminuir a vulnerabilidade dos jovens. A
abordagem investigativa propde a transformag¢do desses estudantes em protagonistas das suas
historias. Jovens mais informados e empoderados dotados de conhecimentos cientificos pode
se transformar em cidaddos mais conscientes sobre a importancia dos métodos de prevengao

contra HIV/aids.

Além das consideracdes mencionadas, ¢ relevante destacar a importancia do
engajamento continuo dos professores e gestores escolares na implementacdo de praticas
educativas inovadoras e contextualizadas. O uso de recursos como o guia didatico e a pega
teatral investigativa pode representar uma mudanga significativa na forma como os contetdos
sdo abordados em sala de aula, promovendo uma aprendizagem mais significativa e impactante

para os alunos.

Também ¢ fundamental considerar a necessidade de promover espacos de didlogo e
reflexdo sobre temas sensiveis, como o HIV/aids, tanto dentro quanto fora da sala de aula. A
conscientizacdo e a quebra de tabus em relacdo a essas questdes sdo essenciais para uma

sociedade mais inclusiva e empadtica.
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Por fim, ¢ importante ressaltar a importancia da avaliacdo continua dessas praticas
educativas, buscando identificar pontos fortes e dreas de melhoria para garantir sua eficacia e
relevancia no processo de ensino-aprendizagem. O feedback dos alunos e o acompanhamento
dos resultados obtidos sdo fundamentais para aprimorar continuamente o trabalho dos

educadores e promover uma educag@o mais significativa e transformadora.

9. Aspectos éticos e/ ou ambientais

O projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) e a Plataforma Brasil, respeitando todos os aspectos éticos

envolvidos, como o estabelecimento sobre a pesquisa e atividades desenvolvidas.

Em relacdo aos beneficios, a pesquisa propicia a oferta de ferramentas de ensino
variadas que visam a constru¢do do conhecimento cientifico, bem como contribuem para a
conscientizacdo, pratica e mudancas nas concepcdes de satde e infecgdes virais. Acerca dos
maleficios, a pesquisa envolve baixo risco aos participantes, como algum desconforto ou
constrangimento durante a participa¢ao na atividade proposta, vergonha ou desconforto ao falar

diante dos colegas de classe.

Segundo o ultimo parecer do comité de ética sobre o TCM este trabalho s6 podera ser
aplicado apos a aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP), e na tltima atualizagio para

a liberagdo da aplicagdo o projeto encontra-se na aceitagdo de elaboragdo da relatoria.
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Guia didatico de prevencao contra o virus da imunodeficiéncia humana (HIV)
1) Objetivo:

O objetivo deste guia didatico ¢ promover a compreensdo e eliminar os estigmas que
afetam aqueles que vivem com HIV em nosso pais. E crucial reconhecer que o HIV/aids é uma
condi¢do tratavel, e as pessoas diagnosticadas t€ém a possibilidade de levar uma vida digna e
saudavel. No entanto, uma das questdes mais desafiadoras que as pessoas que convivem com

HIV/aids enfrentam ¢ o preconceito e a exclusdo social.

Neste contexto, este guia se propde a desmantelar as barreiras sociais que ainda
persistem. Acreditamos que ¢ fundamental quebrar esses preconceitos e estereotipos,
promovendo uma sociedade mais inclusiva e solidaria. Através da informagdo e da
conscientizacdo, podemos construir uma comunidade que aceita e apoia todas as pessoas,

independentemente de sua condi¢do de satde.

Aproveitemos a oportunidade de dezembro ser o més de conscientiza¢do sobre o HIV,
no dia 1°, para unir a escola na promo¢ao do “Dezembro Vermelho” (Figura 1). Juntos,

podemos compartilhar informagdes, combater o estigma e construir um mundo mais inclusivo

%' D)ezembro
ctellio

e solidario.
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Figural: Imagem obtiva da Empresa Brasileira de Servicos Hospitalar. Livre para

uso.

2. Publico-alvo: alunos do Ensino Médio
3. Quantidade de aulas: 08
4. Habilidades curriculares abordadas de acordo com a BNCC:

- (EM13CNT207) Identificar e analisar vulnerabilidades vinculadas aos desafios
contemporaneos aos quais as juventudes estdo expostas, considerando as dimensdes fisica,
psicoemocional e social, a fim de desenvolver e divulgar a¢des de prevencao e de promogao da

saude e do bem-estar;

- (EM13CNT302) Comunicar, para publicos variados, em diversos contextos, resultados de
analises, pesquisas e/ou experimentos — interpretando graficos, tabelas, simbolos, codigos,
sistemas de classificacdo e equagdes, elaborando textos e utilizando diferentes midias e
tecnologias digitais de informac¢do e comunicacio (TDIC) —, de modo a promover debates em

torno de temas cientificos e/ou tecnoldgicos de relevancia sociocultural;

- (EMI3CNT303) Interpretar textos de divulgacdo cientifica que tratem de tematicas das
Ciéncias da Natureza, disponiveis em diferentes midias, considerando a apresentacdo dos
dados, a consisténcia dos argumentos e a coeréncia das conclusdes, visando construir estratégias

de selegdo de fontes confiaveis de informagdes;

- (EMI3CNT304) Analisar e debater situacdes controversas sobre a aplicacdo de
conhecimentos da area de Ciéncias da Natureza (tais como tecnologias do DNA, tratamentos
com células-tronco, producdo de armamentos, formas de controle de pragas, entre outros), com

base em argumentos consistentes, éticos e responsaveis, distinguindo diferentes pontos de vista;

- (EM13CNT305) Investigar e discutir o uso indevido de conhecimentos das Ciéncias da
Natureza na justificativa de processos de discriminacdo, segregacdo e privacdo de direitos

individuais e coletivos para promover a equidade e o respeito a diversidade;
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- (EM13CNT306) Avaliar os riscos envolvidos em atividades cotidianas, aplicando
conhecimentos das Ciéncias da Natureza, para justificar o uso de equipamentos e
comportamentos de seguranga, visando a integridade fisica, individual e coletiva, e

socioambiental;

- (EMI13CNT310) Investigar e analisar os efeitos de programas de infraestrutura e demais
servigos basicos (saneamento, energia elétrica, transporte, telecomunicagdes, cobertura vacinal,
atendimento primario a saude e produ¢do de alimentos, entre outros) e identificar necessidades
locais e/ou regionais em relagdo a esses servigos, a fim de promover agdes que contribuam para

a melhoria na qualidade de vida e nas condi¢des de saude da populagao.
5. Etapas de estudo do guia didatico
5.1 Situagdo - problema

A situagdo problema ird permear todas as andlises e discussdes propostas no guia.

Ao longo dos ultimos 43 anos, o Brasil tem enfrentado a pandemia de HIV/aids com
diversas batalhas contra esse virus. No inicio, houve um alto nimero de mortes, mas atualmente,
as pessoas vivendo com HIV tém uma expectativa de vida semelhante aquelas que ndo possuem
o virus. Olhando para tras nesse periodo de infec¢cdes em nosso pais, quais foram as conquistas

alcangadas nessa luta contra o HIV?

Nesse momento o docente conseguira coletar os conhecimentos prévios dos alunos
durante a abordagem da situacao problema. Sugere-se que o docente pegue as palavras chaves
durante a situagdo problema e solicite que os alunos criem uma nuvem de palavras. Exemplos
de palavras-chaves que poderdo surgir: preconceito, medo, camisinha, prevencdo, doenca

cronica, faca o teste, HIV, aids etc.

Durante a investigagdo em busca da resposta da situagdo problema o docente podera
mediar a turma usando as informagdes do guia como referencial na constru¢do do conhecimento

cientifico.

5.2 Breve historico do HIV no Brasil
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E importante que os alunos pesquisem as informagdes historicas nesses 43 anos de HIV
no Brasil. Eles poderao trabalhar além dos conhecimentos cientificos, os valores éticos e morais

a respeito da tematica.

Em 1980, o Brasil registrou seu primeiro caso de aids embora somente em 1982 tenha
sido oficialmente reconhecido como tal. A confirmacdo de casos desencadeou uma
compreensdo mais aprofundada da doenca, com a transmissdo sendo confirmada através do
sangue. Infelizmente, naquela época, a aids era equivocadamente rotulada como a "peste-gay",
como evidenciado em noticias de jornais da época, refletindo o estigma e a falta de informagao

sobre a doencga (Figura 2).
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Figura 2: Manchete de jornal publicado em 1983 onde se ressalta o preconceito social

relacionado ao HIV. Fonte: Jornal Noticias Populares, em 1983.

E evidente que o medo, alimentado pelo preconceito, tem sido um catalisador de
intolerancia e discriminac¢do contra a comunidade LGBTQIAP+ ao longo de mais de 40 anos
(Figura 3). Esta triste realidade ressalta a necessidade urgente de confrontar e superar tais
preconceitos, promovendo a igualdade, o respeito e a aceitagdo, para que possamos construir

um futuro mais inclusivo e justo.
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Figura 3: Manchete relacionado ao preconceito persistente como catalisador de intolerdncia

contra a comunidade LGBTQIAP+ por mais de 40 anos. Fonte: Jornal na década de 1980.

Nas décadas de 80 e 90, a sociedade brasileira foi profundamente marcada pelo medo e
pelo preconceito, resultando em uma perda significativa de vidas, incluindo figuras iconicas,
como demonstrado na imagem a seguir: o cartunista Henfil, o talentoso ator Lauro Corona, o
renomado cantor Cazuza, a talentosa atriz Claudia Magno, o iconico cantor Renato Russo, o
respeitado socidlogo Betinho, e os notaveis atores Tales Pan Chacon e Sandra Brea (Figura 4).
Estas perdas representam tristemente as consequéncias de um periodo marcado pela

desinformacao e estigma em relagdo ao HIV/aids.

Figura 4: Rostos que marcaram e lembrangas que nos inspiram: celebridades que partiram
devido ao HIV. Uma reflexdo sobre a importancia da conscientizacdo e do combate ao

estigma. Fonte: Agéncia senado

Hé mais de 40 anos, enfrentamos a pandemia de HIV/aids. Acompanhe um breve video

que traga esse longo periodo: https://youtu.be/ r1J9-m4nKI?si=pwMdTMv{V9ZeunbV.
Testando os conhecimentos dos alunos

1) Vocé sabia que divulgar a sorologia de alguém vivendo com HIV ¢ considerado um crime?
Convide seus colegas para pesquisar a legislacdo e promover uma conversa significativa sobre
a importancia do sigilo dos diagnosticos e das informacgdes sorologicas das pessoas, respeitando

seus direitos e privacidade (Figura 5).
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Figura 5: O respeito pelo sigilo dos diagnosticos é um alicerce fundamental para apoiar a

jornada de saude de todos. Fonte: instagram doutormaravilha

2) SOROFOBIA ¢ o termo que denuncia o preconceito e discriminagdo contra individuos que
convivem com HIV. Vamos criar um acrdstico com a palavra "sorofobia" e conecta-la a valores

que promovam a empatia conforme os exemplos abaixo:

Solidariedade
Oportunidades
Razao
Otimismo
Familia
Organizacao
Bem-estar
Inclusao

Amor

Figura 6: Acrostico da palavra sorofobia. Fonte: acervo do autor

5.3 HIV na terceira idade
E possivel que uma pessoa na terceira idade seja diagnosticada com HIV?

Voc¢ ja ouviu falar em ETARISMO? (Figura 7)
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Figura 7: ldade é apenas um numero, o valor real reside na sabedoria e na experiéncia

acumulada ao longo dos anos. Vamos desafiar o etarismo e abragar a diversidade de

geragoes! Fonte: https://brasilescola.uol.com.br/sociologia/etarismo.htm

E quando o etarismo esta associado aos pacientes que convivem com HIV na terceira

1dade?
Entdo vamos 1a...

Etarismo ¢ a discriminagdo das pessoas baseada na sua idade. O etarismo, muitas vezes
invisivel, ¢ uma forma de discriminagdo que afeta individuos com base em sua idade. E crucial
conscientizar e combater esse preconceito para promover uma sociedade mais inclusiva e justa,

independente da faixa etaria (Figura 7).
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ETARISMO E UM TIPO
DE PRECONCEITO CONTRA
DETERMINADA FAIXA ETARIA,
PRATICADO POR GENTE OTARIA!
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Figura 8: Nossa for¢a esta em nossa diversidade de idades. Quebremos barreiras e
celebremos a riqueza de experiéncias que todas as geragoes trazem para o mundo. Fonte:
https://www.itatiaia.com.br/editorias/cidades/2023/03/17/voce-sabe-o-que-e-etarismo-

confira-a-charge-do-duke-desta-sexta-feira-17

Além das preocupacdes financeiras que podem surgir com a aposentadoria, o idoso que
convive com HIV enfrenta também o medo do estigma por parte de familiares e da sociedade.
Além disso, questdes relacionadas a qualidade de vida desempenham um papel significativo
(SERRA et al., 2013). E fundamental reconhecer que a vida sexual dos idosos é uma parte

importante de sua qualidade de vida e deve ser vivida com seguranca e respeito.
Seja vocé o protagonista da sua familia!

Solicite aos alunos que eles fagam uma entrevista em casa ou com os vizinhos sobre a

tematica HIV na terceira idade.

A busca por uma vida plena e feliz ¢ um papel fundamental de cada individuo,

independente da idade ou da condicdo de satde.

Reconhecendo que a populacdo idosa muitas vezes enfrenta desafios na area da

educagdo sexual, considere realizar uma conversa aberta com os idosos de sua familia,
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abordando temas relacionados ao HIV/aids e fornecendo informagdes valiosas que possam
ajuda-los a cuidar melhor de sua satde e bem-estar." O didlogo e a educacdo continua sao
cruciais para garantir que todos, independentemente da idade, tenham acesso a informacdes

relevantes e atualizadas.
5.4. HIV na adolescéncia

Vocé ja refletiu sobre como o HIV/aids impacta o nosso dia a dia? Vamos explorar
algumas informagdes que nos ajudardo a compreender a relevancia deste topico na sociedade
atual e a importancia de promover a conscientizagdo." O conhecimento e a conscientiza¢ao sao

passos fundamentais para lidar com o HIV/aids de forma eficaz em nossa comunidade.

Olhe essas informagdes (Figura 9 e 10):

Z =

infectado com o

unicef&®

TACEBOOK.CON/UNICEIBRASIL

Figura 9: Juntos pela prote¢do da proxima gera¢do. A UNICEF e o compromisso na luta
contra o HIV para um futuro mais saudavel e igualitario. Fonte:

FACEBOOK.COM/UNICEFBRASIL
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® Noticias

Uma crianga foi
infectada com HIV a
cada dois minutos em
2020

30 novembro 202

Uma prolongada pandemia de COVID-19
esta aprofundando as desigualdades que
ha muito impulsionam a epidemia de HIV,
adverte o UNICEF as vésperas do Dia
Mundial de Luta contra a AIDS. Um
relatério liberado pela agéncia mostra
que pelo menos 300 mil criancas foram
infectadas pelo HIV em 2020, ou uma
crianga a cada dois minutos. Outras 120
mil criangas morreram de causas
relacionadas a AIDS durante o mesmo
periodo, ou uma crianga a cada cinco

—

Figura 10: Unidos pela esperanca, criando um futuro livre do HIV para todas as criangas.

Junte-se a UNICEF nessa importante jornada. Fonte: UNICEF, 2020

Agora, vamos explorar algumas campanhas de preven¢do do HIV veiculadas nas
décadas de 80 e 90. Essas propagandas sdo testemunhas do passado e nos mostram como a
conscientizacdo sobre o HIV evoluiu ao longo do tempo, revelando licdes valiosas para o

presente (Figura 11).
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@ ATRAVES DE RELACAO SEXUAL
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Figura 11: Propaganda da aids de 1990. Fonte: Ministério da Saude, 1990.

QUEM VE CARA,

NAO VE AIDS.

Figura 12: Anuncio de prevengdo do HIV/aids de 1988. Fonte: Ministério da Saude, 1988

Buscando o conhecimento:

Pega aos alunos que examine as imagens das campanhas antigas e destaque as evolugdes
que essas imagens ndo refletem mais. Solicite ao aluno que identifique como a conscientizagao
sobre HIV e sua prevencao avancaram ao longo dos anos, enfatizando as mudancas positivas
que ocorreram na sociedade desde entdo." E fundamental reconhecer o progresso que tem sido

feito na luta contra o HIV/aids e o papel continuo que a educagdo desempenha nesse processo.
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E importante que os alunos saibam que além do HIV/aids existem outras ISTs e
buscando atendimento médico nas clinicas da familia e em caso de emergéncia nas UPAs
(Unidades de Pronto Atendimento) eles terdo oportunidade de realizar uma série de exames

investigativos para outras ISTs.
5.5 O sexo quimico (Chemsex) e o risco de contaminacao pelo HIV

O uso de substancias para intensificar a experiéncia sexual tem se difundido
globalmente, embora essa pratica coloque a populagdo em risco de contrair ISTs. De fato,
estudos demonstraram um aumento nas taxas de infec¢@o pelo HIV relacionado a essas praticas

(TOMKINS et al., 2019).

As substancias frequentemente empregadas em encontros sexuais quimicos incluem
metanfetamina, mefedrona, acido gama- hidroxibutirico (GHB), gama butirolactona (GBL),

bem como alcool, viagra e poppers (ADAMS, 2021) (FARFARD, 2021).

Convide os alunos a sintonizar o podcast "Rola Conversar" para uma discussdo mais
profunda sobre os riscos associados a essas praticas e a importancia da reducdo de danos na
prevencao do HIV e ISTs. Estamos comprometidos em promover informacdes fundamentais

para a saude sexual e o bem-estar (Figura 13).
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SERAQUE> -
ROLA SEXO gente com i

quimica até demajsi

Figura 13: Rola Conversar: Vamos aprofundar a discussao sobre a prevengao do HIV e ISTs,
explorando a importancia da redu¢do de danos. Juntos, promovemos a satide sexual e o bem-

estar. Fonte: instagram @combinarrola
Vamos a roda de conversa:

1. Quais foram os principais pontos abordados no podcast que mais chamaram

a sua atencdo em relacdo ao "Chemsex" e seus riscos?

2. Como vocé acredita que a pratica do "Chemsex" afeta a conscientizagdo

sobre a prevencao do HIV e das IST?

3. O podcast mencionou estratégias de redu¢do de danos para abordar os
riscos do "Chemsex". Quais sdo algumas das maneiras pelas quais podemos

implementar essas estratégias em nossa comunidade?

4. Qual ¢ o papel da educacdo e da conscientizacdo na mitigagdo dos riscos

do "Chemsex"? Como podemos promové-los de maneira eficaz?
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5. Baseando-se no que aprendemos no podcast, quais sdo as medidas que vocé
acha que precisam ser tomadas em nivel individual e coletivo para abordar

os desafios associados ao "Chemsex" e proteger a satde sexual?

5.6. Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP, do inglés Pre-Exposure Prophylaxis)

A PrEP contra o HIV envolve o uso de antirretrovirais orais para reduzir o risco de
infeccdo pelo HIV. Essa abordagem demonstrou ser eficaz e segura para pessoas com maior

probabilidade de contrair o virus (Fonner et al., 2016).

Figura 14. Comprimido da profilaxia pré-exposi¢do (PrEP) Fonte: MD.Saude

Devido ao aumento das infec¢des por HIV entre jovens de 14 a 29 anos no Brasil
(BRASIL, 2020), o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) para PrEP foi
atualizado. Essas mudangas ampliam os critérios de elegibilidade para a PrEP, recomendando-
a a todos os adultos e adolescentes sexualmente ativos em risco aumentado de infec¢do pelo
HIV. Além disso, o protocolo inclui a dose de ataque inicial de dois comprimidos de fumarato
de tenofovir desoproxila/entricitabina (TDF/FTC) no primeiro dia, seguida de um comprimido

diario. Também ha modificagdes nos procedimentos de monitoramento laboratorial da PrEP.
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Essas mudangas representam uma resposta as crescentes taxas de infec¢do por HIV na

populagdo jovem, buscando tornar a PrEP mais acessivel e eficaz na preven¢do do HIV.

Pesquisas e estudos cientificos t€ém demonstrado que a PrEP, quando utilizada conforme
as diretrizes, reduz significativamente o risco de infec¢ao pelo HIV, tornando-a uma ferramenta

valiosa na promog¢ao da saude sexual.

Solicite aos alunos que fagam uma pesquisa e montem um seminario sobre o tema PrEP,
norteando a confec¢do desse seminario, peca que as perguntas abaixo sejam respondidas no

formato da apresentagdo.
- O que se deve fazer para conseguir fazer a adesdo ao PrEP?

- Considerando a eficacia comprovada desse mecanismo de prevengdo, como pode ser
quantificada a probabilidade de infec¢do em uma relacdo desprotegida de uma pessoa que

utiliza a PrEP?
- Qual a taxa de protecao oferecida pela PrEP em situagdes de exposicao ao HIV?

- O que ¢ o PrEP sob demanda?

5.7. Profilaxia pds-exposicao ao HIV (PEP)

A PEP ¢ uma interven¢do de urgéncia destinada a individuos que enfrentaram
circunstancias de risco a exposicdo ao HIV. Ela deve ser considerada apos situagdes que
envolvem potencial exposi¢do ao virus, como violéncia sexual, relagdes sexuais desprotegidas
ou falhas no uso de preservativos, bem como em casos de acidentes ocupacionais, incluindo o
manuseio de instrumentos perfurocortantes ou contato com material bioldgico. A PEP ¢ uma
ferramenta importante na preven¢do da infec¢do por HIV quando usada de acordo com as
orientacdes médicas. Recomenda-se iniciar a PEP dentro das primeiras 72 horas apds a
exposi¢do ao HIV, e o tratamento deve ser mantido por um periodo de 28 dias para prevenir a

Soroconversao.

Que tal criar um cartaz informativo destacando as distin¢des entre PrEP e PEP? Isso

ajudara a esclarecer as diferencas cruciais entre essas estratégias de prevencao do HIV
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5.8. Indetectavel=Intransmissivel

Trés estudos cientificos fundamentais confirmaram que uma pessoa vivendo com o HIV
(PVHIV) em tratamento h& mais de seis meses e com carga viral indetectavel ndo transmite o
virus através de relagdes sexuais (Figura 15). Esses estudos, conduzidos por Cohen et al.
(2016), Roger et al. (2016) e Bavinton et al. (2016), refor¢caram a eficacia do tratamento

antirretroviral na prevencao da transmissao do HIV.
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INDETECTAVEL = INTRANSMISSIVEL

Pessoas que vivem com HIV, que fazem tratamento
antirretroviral e que tém carga viral indetectavel ha
mais de seis meses nao transmitem o HIV pelo sexo.

A ADESAO AO TRATAMENTO
E FUNDAMENTAL.

SAIBA MAIS: http://www.aids.gov.br/pt-br/publico-geral/o-que-e-hiv
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Figura 15: Carga Viral Indetectavel = Intransmissivel: Ciéncia e solidariedade unem-se na

prevengdo do HIV.

Sabendo que pessoas vivendo com HIV (PVHIV) em tratamento h4 mais de 6 meses e
com carga viral indetectdvel ndo transmitem o virus, convidamos a todos para uma discussao

aberta. Vamos abordar algumas questdes, incluindo:

1. Em relagdes heterossexuais sorodiscordantes, ¢ possivel ter uma gravidez

segura sem riscos de transmissdao do HIV ao filho?
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No Dia Mundial de Combate ao HIV/aids, em 1° de dezembro,

considerando a testagem periddica, o uso de preservativos, a PrEP e a PEP,

¢ viavel eliminar as novas transmissoes do virus HIV?

Ao analisar imagens de pessoas que viveram com HIV e daquelas que
continuam a viver com o virus, € evidente a evolugao nos tratamentos desde
a década de 80 até os dias atuais. Podemos tragar uma linha do tempo dos

medicamentos desde o inicio da epidemia.

Juntos, podemos explorar essas questdes e promover a conscientizagdo sobre o HIV/aids.

5.9. Eliminando novas infecgdes

Sabendo que a infec¢do causada pelo HIV ainda ndo possui uma cura, ¢ possivel

erradicar as contaminagdes?

UNAIDS HIV/AIDS Metas para 2030

95 95 95

Por cento das pessoas Por cento das pessoas Por cento das pessoas
vivendo com HIV que sabem seu que recém tratamento
saibam seu diagnéstico diagndstico recebam estejam com carga
tratamento viram suprimida

ZERO DISCRIMINACAO

Figura 16: Metas da UNAIDS para 2030

A Organiza¢ao Mundial de Saude (OMS) em novembro de 2021 atualizou as metas para

o ano de 2025, onde além das metas ja estabelecidas, 95% das pessoas que vivem com HIV



conhecem seu status soroldgico; 95% das pessoas que sabem que vivem com HIV estdo em
tratamento antirretroviral que salva vidas; e 95% das pessoas em tratamento estdo com a carga
viral suprimida. Além disso o controle do HIV foi ampliado para que pudesse contemplar a
saude da mulher onde a meta de 95% das mulheres possa ter acesso a assisténcia média na

saude sexual e 95% da cobertura do pré-natal para que seja eliminada a transmissao vertical.

A 12* Conferéncia de Ciéncias da International Aids Society realizada em Brisbane,
Austrélia, de 23 a 26 de julho em 2023, trouxe resultados recentes sobre o sucesso da Australia
na busca pela erradicacdo do HIV. A maior cidade australiana, Sidney, foi a primeira regido do
mundo a eliminar a transmissao do HIV, inclusive durante a Conferéncia concluiu-se uma forte
previsdo que a Australia pode atingir a meta de erradicacdo do HIV antes de 2030, podendo

tornar-se o primeiro pais no planeta a atingir essa meta.
Dinamica da prevencao combinada, vamos 14!

Além do uso do preservativo descobrimos neste guia que existe um leque de opgdes

para a prevencao do HIV/aids. O autocuidado salva vidas!
Testando o conhecimento:

Falando em leque de opcdes na busca pela prevencao do HIV/aids, use um leque no tom
vermelho e pega aos alunos que preencham esse leque com pedacos de papel contendo as
informagdes sobre métodos de prevenc¢do contra o HIV/aids. Neste momento espera-se que os

alunos escrevam palavras como: preservativo, PrEP, PEP, indetectavel etc.

Espera-se que nessa atividade o leque seja o mais parecido possivel com a mandala da

prevencao combinada, conforme vemos abaixo:
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PREVENGAO

COMBINADA

de danos

Figura 17: Mandala da preven¢do combinada. Fonte: Ministério da Saude

Com o leque pronto ¢ possivel solicitar o aluno que abra e feche o leque. Nesse momento
espera-se que o aluno perceba que quanto mais fechado o leque, mais exposto ao risco de

contaminac¢do esta e quanto mais aberto o leque mais prevenido se encontra.

E importante que essas situagdes sejam apresentadas aos alunos, pois conforme matéria

jornalistica abaixo, os casos de positividade para HIV/aids estdo crescendo ano a ano.

Saude / Medicina

'E muito preocupante o aumento de casos de
HIV em jovens com a combinacao sexo,
alcool e drogas', diz infectologista

No Dia Mundial de Combate a Aids, o médico David Uip fala em entrevista ao GLOBO sobre a
evolucdo dos tratamentos e o que falta ser feito para eliminar a doenca

Por Giulia Vidale — Sdo Paulo
01/12/2023 04h31 - Atualizado ha 12 horas @ @
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Figura 18: Jornal O Globo em 01/12/2023
6. Estudo Dirigido

Buscando consolidar todo conhecimento adquirido durantes as etapas anteriores,

construa um estudo dirigido no modelo das questdes abaixo:
I) Por qual motivo ainda nao existe cura contra o HIV?

IT) Na década de 90 surgiram os primeiros antirretrovirais no tratamento das pessoas que viviam
com HIV. Atualmente o tratamento no controle do HIV promove uma melhor qualidade de vida

para essas pessoas. Que tipo de evolucao houve na producio desses medicamentos?

III) “A cidade de Sao Paulo ¢ a primeira metropole da América Latina a receber um certificado
por zerar a transmissao vertical do HIV. A transmissao vertical acontece quando a mae passa o
virus para o bebé durante a gestagdo, parto ou amamentacdo.” Disponivel em: Sdo Paulo zera a
transmissado vertical do HIV | Reporter Sao Paulo | TV Brasil | Noticias (ebc.com.br) acesso em
02n0v2022. Como seria possivel zerar a transmissao vertical em todo o pais?

IV) Sabendo que a PrEP (Profilaxia Pré-Exposi¢do) ¢ indicada e utilizada antes da exposi¢ao
sexual, enquanto a PEP (Profilaxia Pos-Exposicao) ¢ utilizada apds uma exposicao sexual como
indicacdo de prevencdo do HIV. Em quais situacdes esses métodos de profilaxia podem ser

empregados?

V) Atualmente qual é o método mais eficiente na prevenc¢ao da gravidez indesejada e ISTs?

A correcdo do estudo dirigido pode ser socializada, trazendo as discussoes das palavras — chaves
produzidas na nuvem de palavras na etapa inicial deste guia, onde os alunos poderdo avaliar

todo o conhecimento que foi construido durante o processo.
7. Construindo um roteiro

Durante as etapas anteriores os alunos consolidardo bastante o conhecimento
envolvendo a temdtica do HIV/aids. Proponha aos alunos a criagdo de um roteiro teatral que se
desenrole em uma clinica da familia, abordando casos que envolvam situa¢des relacionadas a
utilizacdo de PrEP, PEP, uso de preservativos e tratamento antirretroviral do HIV. O uso de
fantoches pode ser uma abordagem criativa para garantir que os alunos se sintam a vontade e

sem constrangimentos ao representar as situagdes. Inclusive seria muito interesse que os alunos
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realizassem a producdo dos personagens criados por eles no roteiro. Algumas escolas ja

possuem fantoches prontos, que podem também ser adaptados para a realizacdo da peca.

Essa estratégia de ensino pode tornar o aprendizado mais envolvente e acessivel,

permitindo que os alunos compreendam melhor as complexidades da prevencao do HIV.

Auxiliando o direcionamento, abaixo teremos uma sugestao de roteiro:
Titulo: CRONICAS DE UM CONSULTORIO MEDICO

Personagens: Dra Lorraine, Fernando, Jéssica, Richard, Khetelyn, Jurema, Kauane, Arthur,

Ester, Eduardo, Pedro e Ricardo.
Local dos acontecimentos: Uma Clinica da Familia na Cidade do Rio de Janeiro
Descri¢do dos personagens:

Dra Lorraine: médica, mulher negra e trans, 60 anos, casada,1,73cm e 68 kg, cabelos

cacheados até metade das costas, olhos castanho-escuros, usa 6culos e extremamente vaidosa.

Senhor Fernando: caminhoneiro, branco, vitivo, 72 anos, calvo com cabelos grisalhos e bigode
grisalho, 1,65 cm e pesa 45kg, usa camisa de botdo com manga curta, calga comprida e chinelo

de dedo. Este paciente estd magro por conta do estagio avancado de aids.

Jéssica: estudante, 15 anos, branca, 1,68cm, 50 kg, cabelos lisos e castanhos, olhos castanhos,

bem maquiada, sobrancelha marcada.

Richard: garoto de programa, moreno, 23 anos, 176 cm, 90kg, musculoso, cabelo cortado estilo

militar, vaidoso e estiloso, costuma usar camiseta e calca jeans.

Kethelyn: transsexual, negra, cabelos trancados, recém divorciada, 25 anos, professora de

danca.

Jurema: branca, solteira, 44 anos, cabelos pretos e lisos até os ombros, 1,58 cm, 74 kg e gosta

de andar maquiada.
Kauane: 30 anos, 1,70cm, 65 kg, negra, pedagoga, cabelos cacheados no estilo black.

Arthur: 32 anos, 1,83cm, 86 kg, branco, técnico em mecanica, cabelos castanho-claros e usa

oculos.
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Ester: 36 anos,1,75 cm, 68kg, parda, vitiva, recepcionista e passista da Mangueira, cabelos

castanhos-claro.
Eduardo: crianga, 9 anos, 1, 50 cm, 45 kg, moreno, cabelo castanho- claro, cacheado.
Pedro: 37 anos, 1,60cm, 70kg, negro, cabelo preto cortado, pai adotivo do Eduardo.

Ricardo: 19 anos, negro, 1,80 cm, 77 kg, ndo-binario, cabelo estilo black, estudante

universitario.

Buscando contemplar um tempo de 60 minutos sugere-se que o professor faca apresentagdes

de no maximo 3 esquetes. Os alunos deverdo construir os didlogos da peca.
Exemplo de roteiro:

Meédica, negra, periférica, mulher transsexual, Dra. Lorraine estudou a vida inteira no
ensino publico, desde o ensino fundamental até o ensino superior onde formou-se em medicina,
60 anos, especialista em infectologia. Dra Lorraine resolveu cursar medicina no final da década
de 80, principalmente por presenciar o apice da Pandemia de HIV/aids e perder muitos amigos
numa época em que a contamina¢do matou centenas de pessoas. Dra. Lorraine atualmente
presta atendimento em uma comunidade da cidade do Rio de Janeiro onde vamos encontrar

algumas histérias de consultério, em que todos os personagens sdo ficticios.

Paciente 1- Homem idoso, heterossexual, branco, viivo, 72 anos, caminhoneiro € com
uma vida sexual ativa. Fernando chegou no consultorio da Dra. Lorraine apds constatar perda
de peso muito grande em pouco tempo, sudorese noturna, diarreia e manchas escuras nos
membros inferiores. Segundo Dra Lorraine, o paciente apresenta sintomas indicativos de aids
e pede o exame para a confirmacdo. Conforme suspeita da Dra Lorraine o exame dé positivo,
Fernando um paciente idoso e sexualmente ativo se contaminara provavelmente durante
relacdes desprotegidas, além disso Fernando ndo possuia o habito de frequentar o médico para

exames de rotina.

Paciente 2- Jéssica, adolescente, heterossexual, branca, solteira, 15 anos, estudante e
iniciou recentemente a vida sexual com seu namorado que tem 19 anos. Jéssica (nome ficticio)
relata nunca ter usado preservativo nas relagdes sexuais com seu namorado por se tratar de um

relacionamento fixo e solido. Expliquei pra Jéssica que IST ndo tem cara e cresce a cada dia o
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numero de jovens com HIV/aids. Encaminhei Jéssica para fazer exames hoje, Jéssica teve sorte

e todos os exames deram negativos.

Paciente 3- Richard, bissexual, pardo, solteiro, 23 anos, profissional do sexo. Richard
disse que tem feito o uso frequente do sexo quimico (Chemsex), cada vez mais os jovens tém
utilizado drogas para “turbinar” o sexo. Richard disse que o uso das substancias estdo cada vez
mais frequentes e no meio de tantas drogas, o preservativo acaba caindo no esquecimento
algumas vezes. Fomos aos exames de rotina e Richard testou positivo para HIV, apos o teste
confirmatorio encaminhamos Richard para o assistente social e os testes para avaliar a saude
dele. Em breve Richard estara com a carga viral abaixo do limite de detecgdo ap6s o uso correto

da terapia antirretroviral (TARV).

Paciente 4- Kethelyn, transsexual, negra, recém divorciada, 25 anos, professora de
danca. Kethelyn ap6s um casamento de 7 anos veio ao meu consultorio querendo utilizar a Prep
(profilaxia pré-exposi¢cdo). Apds a anamnese e os exames de rotina Kethelyn esté apta a utilizar
os comprimidos que irdo prevenir a contaminacao pelo virus HIV. Além da utiliza¢do da PrEP

informei a importancia no uso de preservativo para evitar outras IST’s.

Paciente 5- Jurema, heterossexual, branca, solteira, 44 anos, ambulante. Jurema foi
estuprada quando estava indo trabalhar. Apds o atendimento na delegacia, Jurema foi
encaminhada a clinica onde apo6s os exames entramos rapidamente com a PEP (profilaxia pds
exposicao), um tratamento que deve ser feito em até 72 horas apds a exposi¢ao de risco. Jurema
estard em tratamento durante 28 dias e apos esse periodo vamos refazer os exames e

provavelmente dara negativo para HIV, pois a PEP ¢ extremamente eficaz.

Paciente 6- Kauane 30 anos, negra, pedagoga e Arthur, 32 anos, branco, técnico em
mecanica, casal sorodiscordante (onde um ¢ soropositivo € o outro ¢ soronegativo), onde Arthur
¢ indetectavel (ele vive com HIV e sua carga viral estd indetectdvel devido ao uso do TARV), o
casal resolveu ter filhos e vieram verificar a possibilidade de isso acontecer. E segundo a ciéncia
isso ¢ completamente possivel de maneira natural, Arthur ndo transmite o virus por ser

indetectavel e em breve a familia estara maior.

Paciente 7- Ester, 36 anos, parda, viliva, recepcionista. Ester ficou viuva a pouco tempo,
pois seu marido morreu por conta do agravamento da aids. O marido da Ester ndo sabia que
estava doente até a doenca agravar e aparecer manchas escuras (sarcoma de kaposi, um tipo de

cancer comum em pacientes com aids e que ndo estejam em tratamento) no corpo dele. Ester
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tornou-se minha paciente antes mesmo do agravamento de sua doenca, e hoje Ester esta em

tratamento e sua carga viral ja esta indetectavel.

Paciente 8- Eduardo, 9 anos, pardo. Nosso paciente ¢ adotado por um pai, o Pedro
(professor de biologia, negro, 37 anos), pois seus pais sdo viciados em drogas e perderam a
guarda da crianga. Por conta da vida desregrada de seus pais, Eduardo nasceu com o virus HIV.
Infelizmente sua mae ndo fez o uso do TARV corretamente durante a gravidez e isso acabou
favorecendo a transmissao vertical (de mae para filho). Gestantes que vivem com o virus HIV
quando fazem o uso correto de TARV praticamente zeram a possibilidade de transmissao pelo
virus HIV. Os pais de Eduardo seguem com o tratamento do filho de maneira correta e ele tem

a carga viral indetectavel.

Paciente 9- Ricardo, 19 anos, negro, estudante universitirio. Ricardo chegou ao
consultorio extremamente chateado, pois ndo conseguiu doar sangue na campanha de uma
banda internacional que estava dando ingressos em troca da doagdo. Infelizmente o Ricardo nao
pode doar sangue, pois o uso de PrEP pode interferir no teste de HIV, atrasando a soroconversao
ou dando resultados indeterminados em um doador positivo. Geralmente quem usa o PrEP ¢

justamente por ter um risco aumentado para HIV e outras IST devido uma maior exposicao.

Os personagens apresentados no roteiro

95



FIGURA 19: Personagens da esquerda para direita de cima para baixo: Doutora
Lorraine, Eduardo, Ester, Jéssica, Jurema, Kauane, Kethelyn, Pedro, Ricardo, Richard e o

Senhor Fernando
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