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RESUMO

Apresentam-se dados sobre interesses de escolares adoles-
centes da 32 Série do 22 Grau, quanto a temas ligados 4 Educa-
¢do em Saude Piblica. O estudo realizou-se em duas escolas do
Municfpio de S3o Paulo, uma particular e outra pertencente a
Rede Estadual de Ensino, ambas situadas na Zona Oeste do Mu-
nicfpio de Sdo Paulo. Analisam-se os resultados obtidos, tendo
como ponto de referéncia caracteristicas da morbimortalidade de
adolescentes na América Latina e Causas de Morte Resumidas do
Municipio de Sdo Paulo. Para o levantamento de dados utilizou-
se 0 modelo de grupos nominais, tal como proposto por DEL-
BECQ-VAN DE VEN. Tendo em vista a inclusdo obrigatéria de
programas de satde nos curriculos, de acordo com a Lei de Dire-
trizes e Bases da Educagdo no Brasil, lei n® 5.692, de 1971, pre-
tendeu-se contribuir para a elaboragdo de um conteGdo educati-
vo mais realfstico e Util para escolares adolescentes.

SUMMARY

This paper gives data on the interests of adolescent school-
children in their last year at High School, with regard to themes
related to Health Education. The study was carried out in two
schools in Sdo Paulo City, one private and the other belonging to
the State Education Department, both situated in the western
area of the City. The results obtained are analysed according to
the characteristics of adolescent morbimortality in Latin Ameri-
ca and main causes of death in Sdo Paulo State and city. For the
collection of data the DELBECQ-VAN DE VEN model was
used. It has been our intention, in the light of the obligatory in-
clusion of health programmes in the curricula in accord with the
law for the regulamentation and bases of education in Brazil,
law n® 5.692, of 1971, to present data for the elaboration of a
more realistic and useful educational content for adolescent
school-children.
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INTRODUCAO

A Lei de Diretrizes e Bases de Educacio no Brasil,
lei n® 5.692, de 11 de agosto de 1971, estabelece, em seu
artigo 79, inclusdo obrigatoria de programas de satde
nos currfculos plenos de 19 e 29 graus, evidenciando,
pela primeira vez, o expressivo papel da Educacio em
Salde nas redes de ensino. A partir desta data, tem-se
procurado definir Saide na Escola, formular conceitos e
princfpios, especificando objetivos e apontando as res-
ponsabilidades dos professores no que diz respeito as di-
mensdes de Programas de Educagdo e Salde na Escola:
Ensino de Salide, Ambiente Fisico e Emocional na Esco-
la, Servigos de Salide e Relagdes Lar-Escola-Comunidade.
Do ponto de vista pratico, afirma-se que a Educa-
¢do em Salide na Escola se deve fundamentar em necessi-
dades, interesses e problemas do escolar, ja que um dos
seus objetivos diz respeito a elaboracdo de currfculos ca-
pazes de proporcionar experiéncias de aprendizagem que
permitam aos escolares aplicar as descobertas das cién-
cias em beneficio da salide. Os professores passaram a
ter, assim, responsabilidades especificas quanto ao pro-
grama global da satide no ambiente escolar.

Apesar da relevancia destas afirmagdes, raros sdo
os dados levantados com vistas a conhecer os interesses
de escolares por temas de salide em nosso pafs. Em Sdo
Paulo, Candeias e Marcondes (1980) realizaram estudo
para definir prioridades de alunos das 53 e 635 séries
do 19 grau assim como as de pais e professores de uma
escola da Rede Estadual de Ensino, apontando desencon-
tros entre as percepcOes dos trés grupos observados. Fi-
gueiredo (1982) estudou, nessa mesma escola, interesses
de alunos da 83 série em relagdo 4 salde com énfase em
Nutricdo, Tema Il do Programa de Salde oficialmente
adotado. Até o momento, entretanto, ndo se realizou
nenhum _estudo no sentido de conhecer os interesses de
escolares adolescentes por temas gerais nessa area.

E freqliente fazer-se referéncia as necessidades de
sa(ide e bem-estar de jovens e adolescentes. Ja em 1965,
especialistas da Organizag3o Mundial de Satde! informa-
vam representar este grupo, proporg¢do significativa da
populagdo, tanto em pafses desenvolvidos, como em paf-
ses em desenvolvimento, evidenciando esta aumentos
consideraveis em nGmeros absolutos e relativos.

Apesar disto, a introdugdo da problematica da sai-
de dos adolescentes na tematica da atencdo materno-in-
fantil &, como apontam Cuminsky e Ojeda (1979), fato
recente. De acordo com estes autores, isto se deve 3 pou-
ca nitidez dos indicadores de morbimortalidade deste
grupo populacional. Em nosso meio, segundo Colli
{1972), os dados a respeito dos jovens sdo, além de escas-
sos, muitas vezes de dificil obten¢do. Evidencia-se, assim,
a necessidade de estudar as condi¢des de salide dos adoles-
centes, seus comportamentos, percepcdes e aspiragoes,
para que se possa planejar melhor o contedo de progra-
mas de Educagdo em Salde nas redes de ensino. Grupo
de Trabalho da OPAS/OMS (1975), do qual a autora fez
parte, considerou, como requisito fundamental para ané-
lise de problemas de salde da juventude na Ameérica La-

Ensino da satde...

tina e Caribe, o desenvolvimento de estudos a respeito
das condigGes de saGde dos grupos jovens no contexto de
um contfnuo bio-psico-social:

Tais consideragbes justificam o foco do presente
trabalho que, basicamente, procura descrever os interes-
ses de escolares adolescentes a respeito de temas de Edu-
cacdo e Salde em duas Escolas, uma particular e outra
pertencente 3 Rede Estadual de Ensino, ambas localiza-
das na Zona Oeste do Municipio de Sdo Paulo.

MATERIAL E METODOS

As classes foram selecionadas pelos Diretores das
respectivas escolas. A populacdo foi constitufda por 191
alunos das 335 Séries do 29 Grau. Na Escola particular
foram inquiridos 132 alunos, 36 da classe de Ciéncias
Humanas, 46 da classe de Ciéncias Exatas e 50 da classe
de Ciéncias Biolagicas. Desses, 75 eram do sexo feminino
e 57 do sexo masculino. Na Escola Piblica foram inquiri-
dos 21 alunos da classe de Ciéncias Exatas e 38 alunos de
duas classes de Ciéncias Biologicas (denominadas de PA e
PB), alcangando um total de 59 alunos, dos quais 42
eram do sexo feminino e 17 do sexo masculino. Nesta es-
cola, por questdes de ordem interna, ndo foi possfvel in-
quirir, nesse mesmo dia e hora, alunos da classe de Cién-
cias Humanas. A escolha recaiu sobre estas classes, por
encerrar-se aqui todo um ciclo de educagdo formal.

O instrumento utilizado para avaliar interesses por
temas de Educagdo e Salde foi a técnica de grupos.nomi-
nais, proposta por Delbecq e Van de Ven (1971, 1971,
1972). Comunicou-se a cada classe o objetivo do estudo,
conhecer interesses de alunos da 32 série do 29 grau a
respeito de satde, explicando a relevancia de tal levanta-
mento para o planejamento do Ensino de SaGde, de acor-
do com as premissas da Lei de Diretrizes e Bases da Edu-
cacdo no Brasil, lei n® 5.692, de 1971.

Solicitou-se a cada aluno que escrevesse, numa fi-
cha, dois temas de seu interesse na drea de salde. Apos
10 minutos, listou-se no quadro.negro os temas selecio-
nados, dando-se-lhes 30 minutos para que refletissem si-
lenciosamente sobre cada um deles. Decorrido esse tem-
po, cada aluno selecionou, da listagem registrada, no
quadro negro, cinco itens, por ele considerados mais im-
portantes, registrando-os no verso da ficha recebida an-
teriormente.

A atribui¢do de pontos especificos {um a cinco),
conforme a ordem de preferéncia, permitiu conhecer,
por ordem decrescente de prioridades, o grau de interes-
se dos alunos em relagdo ao conjunto de temas apresen-
tados.

1 ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD. Comité de
Expertos de la OMS en Problemas de Salud de la Adolescen-
cia. Genebra, 1964. Informe, Genebra, 1965 ({OMS — Serv.
inf. tecn., 308).
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APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS DADOS

Escola Particular
Ciéncias Humanas

As Tabelas 1 e 2 permitem observar os interesses na
drea da salide dos alunos da 32 série, 29 Grau, classe de
Ciéncias Humanas da escola particular. *

A Tabela 1 evidencia o grande interesse desta classe
por assuntos ligados ao tema Nutricdo, cuja pontuacdo
alcanga aqui o valor mais elevado {117 pontos), sendo
imediatamente seguido por Cancer (80 pontos), Higie-
ne (71 pontos), Assisténcia Médica (58 pontos) e Sanea-
mento Basico (39 pontos). A titulo de complementag3o,
solicitou-se aos alunos que fizéssem observagGes no verso
das respectivas fichas a respeito de suas preferéncias, obser-
vagOes que se apresentam a seguir. Em relagdo & Nutri-
¢do, tema a que se atribuiu maior prioridade, referiu-se a
classe & “falta de alimentacdo, dando origem a problemas
graves como a subnutricdo’”’. Mencionou-se, a par disso,
“a incidéncia cada vez maior do cancer e a necessidade

"o

de conhecer suas causas, tratamento e cura’, “a falta
de higiene nas classes baixas”, ‘o mal atendimento no
INAMPS"” e ‘0 ndo acesso i assisténcia médica por pes-

soas carentes’’.

TABELA 1

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES
ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS NA AREA
DE SAUDE POR 36 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE,
29 GRAU, CIENCIAS HUMANAS DE UMA ESCOLA

PARTICULAR DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1881,

Priori- Temas men- Total
dades cionados de pontos
1 Nutrigdo 117
2 Cancer 80
3 Higiene 71
4 Assisténcia Médica 58
5 Saneamento Basico 39
6 Atendimento de urgéncia 36
7 Tabagismo 21
8 Falta de Hospitais 20
9 Poluigdo 17
10 Stress 15

TABELA 2

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS NA AREA DA
SAUDE POR 36 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE, 29 GRAU, CIENCIAS HUMANAS, DE ACORDO
COM O SEXO, DE UMA ESCOLA PARTICULAR DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981.

Sexo feminino (N =28)

Sexo masculino (N =28)

Total de pontos

Temas segundo a
mencionados ordem de
prioridades
Nutricdo 96
Cancer 70
Higiene 66
Assist. Médica 44
Saneam. Bdsico 27
Atendimento
de urgéncia 26
Tabagismo 21
Falta de hospitais 17
Poluigdo 14
Doengas Cardfacas 11

prioridades Te'mas Total de
mencionados pontos
1 Nutricdo 21
2 Stress 15
3 Assist. Médica 14
4 Saneam. Basico 12
5 Cancer/Atend. de
urgéncia 10
6 Diabete 7
7 Toxicos 6
8 Higiene 5
9 Assist. Dent. 4
10 Poluigdo/Falta de hospitais. 3

A Tabela 2 descreve a ordem decrescente das prio-
ridades atribufdas pelos alunos de acordo com o sexo.

Em relagdo a alunos do sexo feminino e no que diz
respeito aos cinco topicos com pontuagdo mais elevada,
ndo se altera a ordem de prioridades registradas na Tabe-
la anterior, o mesmo ndo ocorrendo, entretanto, com
alunos do sexo masculino. Entre estes, destacam-se preo-
cupagdes com ‘o stress que hoje em dia atinge cada vez
mais a populacdo, devido ao acelerado ritmo de vida, evi-
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denciando ndo estar o homem suficientemente adaptado
ao meio em que vive".

* Na Tabela apresentam-se os dez temas com maior pontuagdo.
No texto destacam-se as cinco primeiras prioridades enumera-
das pois, de acordo com os autores da técnica de grupos no-
minais, sdo estas que refletem mais fidedignamente a percep-
¢do dos inquiridos.
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TABELA 3

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES
ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS NA AREA
DE SAUDE POR 46 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE,

2° GRAU, CIENCIAS EXATAS, DE UMA ESCOLA
PARTICULAR DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981.

Priori- Temas Mencionados Total
dades de Pontos
1 Toxicos 109
2 Educacgdo Sexual 63
3 Nutrigdo/Menor abandonado 59
4 Pouco acesso a Assisténcia
Hospitalar 45
5 Doengas das Cidades Grandes 43
6 Céncer 41
7 Prevencdo 36
8 Higiene/Tabagismo 34
9 Alcoolismo 33
10 Poluigdo 26

Ciéncias Exatas

A Tabela 3 permite observar interesses na area da

sa(de dos alunos da 32 série, 29 grau, Ciéncias Exatas,
dessa mesma escola.

Como se observa, o tema Toxicos, mencionado em
79 lugar por alunos do sexo masculino da classe das
Ciéncias Humanas (Tabela 2), ocupa, aqui, o primeiro lu-
gar (109 pontos), sendo imediatamente seguido por Edu-
cacdo Sexual (63 pontos), Nutrigio e Problemas de Sau-
de do Menor Abandonado (ambos com 59 pontos), Pou
co Acesso 3 Assisténcia Hospitalar (51 pontos) e Doen-
¢as das Cidades Grandes (43 pontos).

A Tabela 4 mostra os interesses dos alunos da classe
de Ciéncias Exatas, de acordo com o sexo.

Em relagdo a toxicos, tema com maior prioridade,
tanto quando se considera o total da classe (Tabela 3),
quanto os alunos do sexo masculino (Tabela 4), referem-
se 3 "necessidade da Educagdo (palestras e seminé-
rios) principalmente nas séries de Ginasio, por se ve-
rificar, nessa idade, a introdugdo do vicio no meio
escolar, devendo as informagBes ser de cardter de es-
clarecimento e ndo de advertdncia”. Sugerem, ainda,
“estudo bem elaborado sobre tdxicos, problema que,
atualmente, afeta em grande escala a populagdo jo-
vem”. Ao perguntar “como evitar tdxicos?’, criti-
cam ‘‘a quase total indiferenca pelo envolvimento do
jovem quanto ao fumo e toxicos”, solicitando “a cria-

TABELA 4

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS NA ARE§ DE
SAUDE POR 46 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE, 29 GRAU, CIENCIAS EXATAS, DE ACORDO
COM O SEXO, DE UMA ESCOLA PARTICULAR DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981.

Sexo Feminino (N = 13)

Sexo Masculino (N = 33)

Total de Pontos

Temas segundo a Prioridades Temas Total de
Mencionados Ordem de Mencionados Pontos
Prioridades
Educacdo Sexual 26 1 Toxicos 89
Menor Abandonado 23 2 Nutricdo 38
Nutri¢do 21 3 Educacio Sexual 37
Toxicos 20 4 Menor Abandonado 36
Pouco Acesso < 17 5 Cancer ‘ 35
a Assisténcia
Hospitdlar
Doengas das 16 6 Pouco Acesso 34
Cidades Grandes a Assisténcia
Hospitalar
Poluicdo 15 7 Alcoolismo 30
Explosio demogréfica 10 Prevengio/ 29
Higiene
Prevencdo 7 Tabagismo 28
Cancer/Tabagismo 6 10 Doengas das 27
Cidades Grandes

Ensino da sadde...




¢do em escolas de uma matéria na qual se estudassem
seus efeitos do ponto de vista psicologico e fisiologi-
co, levando & maior conscientizagdo desse problema”.
Desejam saber “que razdes levam a pessoa a ficar psi-
cologicamente presa ao vicio dos tdxicos e como se
libertar de tal vicio”.

No que diz respeito & Educacdo Sexual, tema
altamente valorizado por esta classe, como mostram

as Tabelas 3 e 4 ao contririo do que ocorreu com a

classe de Ciéncias Humanas, solicitam-se ‘‘noc¢des
sobre o funcionamento dos orgdos reprodutores, pro-
blemas que possam surgir com a idade, assim como
adverténcia sobre perigos de uma formagio sexual er-
rada e outros esclarecimentos na area”. Preocupam-
se os alunos com a “‘auséncia quase total, no ensino,
de estudos e informacdes sobre problemas relativos a
educagdo sexual, controle de natalidade, doencas ve-
néreas e aspectos sociais e psicoldgicos relativos a esse
assunto”. Afirmam “‘ser grande o preconceito a respei-
to da Educagdo Sexual, as vezes por medo de represa-
lia por parte dos pais ou da propria Secretaria de En-
sino, provocando isso a falta de interesse das escolas
para com o tema’’. Observam, ainda, que “‘o aluno se
conscientiza de que ndo se leciona o tema por ser algo
obscuro, sujo e individual, levando 4 falta de conheci-
mento sobre o assunto’’. Perguntam: “por que ndo se
criam bases concretas para o ensino de Educacdo Se-
xual, fazendo com que o aluno descarte a idéia de ser o
'sexo algo preconceituoso?”’. Outro tema de significativo
interesse para estes alunos é o cancer. Desejam conhecer
“tipos, cura, modo de evitar, pesquisas sobre a cura e co-
mo ajudar pessoas portadoras dessa doenca”. Em termos
de problemas de natureza mais eminentemente social,
menciona-se 0 ‘‘ndo acesso das classes menos privilegia-
das a equipamentos hospitalares sofisticados”, a par de
“doencas proprias das grandes cidades, como violéncia,

TABELAS

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES
ATRIBUIDAS NA AREA DE SAUDE POR
50 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE, 2° GRAU,
CIENCIAS BIOLOGICAS, DE UMA ESCOLA
PARTICULAR DO MUNICIPIO DE
'SAO PAULO, 1981.

Priori- Temas men- Total
dades cionados de Pontos
1 Tdxicos 126
2 Cancer 90
3 Abortamento/Nutricdo 53
4 Primeiros Socorros 49
5 Doengas Cardiacas 40
6 Doengas Mentais 32
7 Stress 29
8 Higiene 28
9 Educagio Sexual, Doengas
de Natureza Psicolbgica 27
10 Poluigio ' 22
44

ecologia, poluigdo”. Finalmente, ‘o problema dos meno-
res abandonados’’, a par de “coisas praticas, por exem-
plo, como socorrer alguém com parada cardiaca ou ata-
ques epiléticos’.

Ciéncias Biolbgicas

A Tabela 5 registra os interesses na drea dos alunos
da terceira série, 2° Grau, Ciéncias Biologicas. )

O tema Toxicos, que na classe dos alunos de Cién-
cias Humanas ndo se localiza entre os dez temas com
maior pontuag¢do, ocupa mais uma vez o primeiro lugar
(126 pontos), sendo imediatamente seguido por Céncer.
{90 pontos), Abortamento/Nutri¢cdo (53 pontos), Primei-
ros Socorros (49 pontos) e Doengas Cardiacas (40 pontos).

Complementando as observacoes dos alunos da
classe de Ciéncias Exatas, no que diz respeito a toxicos,
solicitam-se “‘maiores informagGes sobre os efeitos fisio-
16gicos dos toxicos, assim como sobre danos causados no
organismo em decorréncia dos mesmos’’, procurando-se
conhecer ‘‘a verdadeira reagdo do organismo quando en-
tra em contato com toxicos e fumo de cigarros normais”’.
Quanto ao tema Céncer, aspira-se a ‘‘saber mais sobre
cancer, maior aprofundamento sobre esta doenca, em
que estdgio pode ser curada”, afirmando-se “faltar ex-
plicagdo sobre o cincer’”.

A Tabela 6 registra os interesses na area de salide
de acordo com o sexo dos alunos.

Como se observa na Tabela 6, os temas Toxicos e
Cincer mantém-se em primeiro e em segundo lugar, res-
pectivamente, mesmo quando se subdivide a classe de
acordo com o sexo.

Escola Pablica

Apresentam-se, a seguir, dados referentes & escola
pablica.

De acordo com a Tabela 7, o tema Céancer atinge
aqui o valor mais elevado (99 pontos), sendo imediata-
mente seguido por Doengas Cardfacas (37 pontos), Edu-
cacdo Sexual (36 pontos), Téxicos (35 pontos) e Leuce-
mia (22 pontos).

No que diz respeito ao tema Cancer, referem-se os
alunos a “doenga muito atual e perigosa, que assusta a
todos’’, ‘‘doenga secreta que mata muitos”, “‘doenca
que n3o sabemos como combater ou, pelo menos, fazer
algo para n3o a pegar’’ — assim como a necessidade de
“’saber como surge e como perceber que se tem esse tipo

de doenca”’.

A Tabela 8 permite observar os interesses da classe
de acordo com o sexo.

Como registra a Tabela 8, o tema Cincer mantém-
se em primeiro lugar em ambos os subgrupos. Nesses, as
alunas mostram-se mais interessadas (2° lugar) do que os
alunos (5° lugar) em conhecimentos sobre Tdoxicos.
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TABELA 6

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS
NA AREA DA SAUDE POR 50 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE, 20 GRAU, CIENCIAS
BIOLOGICAS, DE ACORDO COM O SEXO, DE UMA ESCOLA PARTICULAR DO

MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981.

Sexo Feminino (N =34) Sexo Masculino (N = 16)
Total de Pon- ‘ Total de Pon-
Temas tos Segundo Priori- ~ Temas tos Segundo
Mencionados a Ordem de dades Mencionados a Ordem de
Prioridades Prioridades
Toxicos 93 1 Toxicos 33
Cancer 65 2 Cancer 25
Abartamento 46 3 Doencas Cardiacas 23
Nutrigio 42 4 Primeiros Socorros 18
Primeiros Socorros 31 5 Doengas Infecto- 13
: contagiosas
Stress 27 6 Poluigdo/Nutricdo n
Doengas Mentais/Higiene 23 7 Doengas Mentais/
Venéreas/ Doengas de 9

natureza Psicolbdgica

Educagdo Sexual 20 8 Educacdo sexual/ 7
abortamento
Doengas deNatureza 18 9 Higiene 5
PsicolOgica
Doengas Cardiacas 17 10 Doengas Urogenitais 4
TABELA 7

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES
ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS NA
AREA DA SAUDE POR 21 ALUNOS, DA TERCEIRA
SERIE, 2° GRAU, CIENCIAS EXATAS DE UMA

ESCOLA PUBLICA DO MUNICIPIO DE
SAO0 PAULO, 1981.

Priori- Temas Men- Total
dades cionados de Pontos
1 Cancer 99
2 Doengas Cardfacas 37
3 Educacdo Sexual 36
4 Toxicos 35
5 Leucemia 22
6 Contaminacgdo de Alimentos 21
7 Problemas Respiratorios 12
8 Primeiros Socorros 1
9 Problemas de Visdo 10
10 Acid. Cérebro-Vasculares (derrame) 9

Ensino da sadde...
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TABELA S

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES ATIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS
NA AREA DA SAUDE POR 21 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE, 2° GRAU, CIENCIAS
EXATAS, DE ACORDO COM O SEXO, DE UMA ESCOLA PUBLICA DO
MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981.

Sexo Feminino (N =10)

Sexo Masculino (N =11)

Total de Pon-
Temas tos Segundo Priori- Temas Total de
Mencionados a Ordem de dades Mencionados Pontos
Prioridades
Céancer 47 1 Cincer 52
Toxicos 19 2 Doengas cardfacas 26
Educacdo sexual 17 3 Educacdo sexual 19
Leucemia 14 4 Contaminacdo de
. 18

Alimentos
Doencas Cardfacas 1 5 Toxicos 16
Acid.Cérebro-Vas_»cuIares (derrame) 9 6 Primeiros Socorros 10
Paralisia 7 7 Leucemia , 8
Problemas respiratorios 6 8 Problemas de visdo 7
Diabete 5 9 Problemas respira- 6

torios
Problemas de Visdo/Contaminagdo 3 10 Hepatite 5

de alimentos

TABELA9

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES
ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS NA AREA
DA SAUDE POR 16 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE,

2° GRAU, CIENCIAS BIOLOGICAS (PA), DE UMA
ESCOLA PUBLICA DO MUNICIPIO DE
SAO PAULO, 1981.

Priori- Temas Men- Total
dades cionados de Pontos
1 Sa(ide Mental 35
2 Toxicos 29
3 Problemas de Radiagdo
Nuclear 25
4 Cancer 24
5 Gravidez Indesejada 18
6 Anticoncepcionais 17
7 Primeiros Socorros , 16
8 Sa(de da Populagdo de
Baixa Renda 14
9 Tabagismo 9
10 Doengas Cardiacas 8
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Na Tabela 9 observam-se os resultados referentes a 15
alunos da terceira série, 2° grau, da classe de Ciéncias
Biologicas.

Evidencia-se aqui o maior interesse por temas liga-
dos & Sa(de Mental (35 pontos), sendo este imediata-
mente seguido por Toxicos (29 pontos), Problemas de
Radiagio Nuclear (25 pontos), Céncer (24 pontos) e Gra-
videz (18 pontos). Por ser esta classe eminentemente
constitulda por alunos do sexo feminino, ndo se apre-
sentam os resultados de acordo com o sexo, ja que ape-
nas trés eram de sexo masculino.

A Tabela 10 permite observar dados de uma outra
classe de Ciéncias Biologicas da referida Escola. Tal co-
mo ocorreu anteriormente, por ser a classe eminente-
mente constitufda por alunos do sexo feminino, achou-
se preferfvel excluir as informagdes de dois alunos do
sexo masculino.

De acordo com a Tabela 10, & tal como ocorreu
com a classe de Ciéncias Exatas e de Ciéncias Biol6gicas
do Colégio Rio Branco, também aqui se destaca o tema
Toxicos que ocupa o 1° lugar (59 pontos). Este é ime-
diatamente seguido pelos temas Cancer (45 pontos),
Educagdo Sexual {41 pontos), Salide Mental (26 pontos)
e Mortalidade Infantil {19 pontos).
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TABELA 10

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES
ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS NA AREA
DA SAUDE POR 22 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE,

2° GRAU, CIENCIAS BIOLOGICAS (PB), DE UMA
ESCOLA PUBLICA DO MUNICIPIO DE
SAO PAULO, 1981.

Priori-  Temas men- Total
dades cionados de Pontos
1 Toxicos 59
2 Cancer 45
3 Educacdo Sexual 41

4 Salde Mental 26 .
5 Mortalidade Infantil 19

6 Saneamento/

Desnutrigio 17
7 Doengas do sangue/

Doengas Infecciosas 10
8 Doengas Cardiacas/

Higiene do Meio Ambiente/

Higiene Pessoal/

Primeiros Socorros 9
9 Funcionamento e Anomalias 6

do Organismo

10 Transplantes 4

Na Tabela 11, finalmente, apresentam-se conjunta-
mente os cinco temas mais mencionados pelos alunos de
ambas as escolas.

’ Como se observa na Tabela 11, de modo geral, in-
teressam-se os alunos, de ambas escolas, pelos temas
Toxicos, Cancer e Educagdo Sexual, notando-se, no en-
tanto, algumas diferencas quanto & Nutri¢do e Higiene,
temas mais referidos pelos alunos da escola particular, e
Sa(ide Mental e Primeiros Socorros, temas estes mais re-
feridos pelos alunos da escola pablica.

MORBIMORTALIDADE DE ADOLESCENTES

Do ponto de vista preventivo e tendo em vista o
planejamento de Programas de Salide para escolares de
29 Grau, torna-se oportuno analisar os dados do presente
estudo em termos de duas ordens de fatores. Em primei-
ro lugar, do ponto de vista das caracter fsticas da morbi-
mortalidade do grupo de adolescentes. Em segundo
lugar, a partir da andlise das causas de morte mais fre-
glientes na comunidade onde a escola se insere, no pre-
sente caso, no Estado e, mais especificamente, no Muni-
cipio de Sdo Paulo. Surgem assim duas questdes de inte-
resse para o Ensino da Sal(ide dirigido a escolares ado-
lescentes:

— quais as principais patologias e causas de morte
dos adolescentes? '

~— quais as causas de morte que provavelmente
prevalecerdo no futuro desses adolescentes?

‘Na América do Sul (Cuminski & Ojeda, 1979),
processos infecciosos como tuberculose, influenza e
pneumonia, que representavam 10,0% dos 6bitos em

Ensino da saude...

TABELA 11

ORDEM DECRESCENTE DE PRIORIDADES
ATRIBUIDAS A TEMAS MENCIONADOS NA AREA
DE SAUDE POR 191 ALUNOS DA TERCEIRA SERIE,
29GRAU, DE UMA ESCOLA PARTICULAR E DE
UMA ESCOLA PUBLICA DO MUNICIPIO DE
SAO PAULO, 1981.

Escola Escola
Particuiar Priori- Pablica
Temas dades Temas
Mencionados Mencionados
Toxicos 1 Cancer
Nutricdo 2 Toxicos
Cancer 3 Educacio Sexual
Higiene 4 Sa(ide Mental
Educagdo Sexual 5 Primeiros Socorros

1969, deixaram de constar, em 1975, entre as cinco
primeiras causas de morte no grupo de adolescentes,
passando as mortes violentas por acidentes, -homicl-
dio e suicldio a responder por 43,4% dos 6bitos no
referido ano. Com o controle das doengas infeccio-
sas e com a alteragdo de padrdes culturais em decor-
réncia do desenvolvimento tecnolégico, passaram os
acidentes a adquirir especial significado, como pri-
meira causa de morte de adolescentes de ambos os
sexos. Cumpre ressaltar que, para cada dbito por aci-
dente, hd 15 feridos graves e 30 a 40 feridos de me-
nor gravidade. Por outro lado, entre os acidentes, os
de transito ocasionam maior nGmero de mortes, fe-
ndmeno alarmante, em escala mundial, por produzir
cerca de 7.000.000 de vitimas por ano. No que diz
respeito ad juventude, isto tem origem em fatores psico-
logicos, fisioldgicos e patoldgicos que determinam
comportamentos probleméticos, agravados, em geral,
pela ansiedade proOpria dessa faixa etaria, conduzindo
ao uso indevido de alcool ou toxicos.

A Tabela 12 descreve as cinco principais causas
de morte do Estado e do Municfpio de S3o Paulo.

Como se observa na Tabela 12, o grupo denomi-
nado de "“Causas Externas”, Grupo XVII de acordo com
a Classificagdo Internacional de Doencas, Lesbes e Cau-
sas de Morte (CID-9), ocupa o primeiro lugar, quando se
estuda a mortalidade de adolescentes de 15 a 19 anos, se-
gundo causas. Este grupo agrega mortes de natureza emi-
nentemente comportamental como, por exemplo, cau-
sas violentas, tais como acidentes de transporte, envene-
namentos, quedas acidentais, acidentes causados por fo-
go e chama, afogamentos, suicidio, homicidios, entre ou-
tros. Mostra a tabela que as causas violentas foram res-
ponsaveis, em 1980, por 62,7% do total de ébitos no
Estado de Sdo Paulo. O mesmo ocorre quando se obser-
vam os 6bitos no Municipio de S§o Paulo nesse mesmo
ano: as causas violentas foram responsiveis por 66,3%
dos ébitos ocorridos na cidade de Sdo Paulo no grupo de
adolescentes com 15 a 19 anos.

A Figura 1 complementa estas observagGes, mos-
trando a freqliéncia relativa dos 6bitos dessa faixa ets-
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TABELA 12

OBITOS GERAIS SEGUNDO AS QUATRO PRINCIPAIS CAUSAS DE MORTE RESUMIDAS
DE ADOLESCENTES COM 15 A 19 ANOS, NO ESTADO E NO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1980.

Estado de Sdo Paulo

Municipio de Sdo Paulo

Causas (CID) % Causas (CID) . %
XVI| Causas Externas 62,7 XVIl Causas Externas 66,3
VIl Doencas Aparelho Circulatério 7.1 VIl Doengas Aparelho Respiratorio 6,4
VIl Doencas Aparelho Respiratorio 6,1 Vi1  -Doengas Aparelho Circulatorio 59
1 Neoplasmas 53 ] Neoplasmas 57
Todas as outras Causas 18,8 Todas as outras Causas 15,7
Total 100,0 Total 100,0

Fonte: Ministério da Saﬁde.r Centro de Processamento de [ados. Estatisticas de Mortalidade, 1980. Brastlia, 1983.
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Estado de Sdo Paulo

Municipio de Sdo Paulo

245

Acidentes
transito
veiculo
motor

Afogamentos

Principais causa de morte dos adolescentes na faixa etaria de 15 a 19 anos, Estado e Municipio de Sdo Paulo (Basea-
do em dados da estatistica de mortalidade — Brasil, 1980).

Homicidio

Suicidio

Figura 1

ria de adolescentes em termos de acidentes de transito de
veiculo de motor, afogamentos, suicidio e homicidio no
Estado e no Municipio de Sdo Paulo. Cumpre ressaltar
que estes quatro tipos de morte representam 77,2% de
obitos decorrentes do grupo denominado de Causas Ex-
ternas no Estado de Sdo Paulo e 55,7% no Municipio de

Sio Paulo.
Como mostraa Figura 1, no Estado de Sdo Paulo,

em 1980 26,0% dos ébitos dos adolescentes foram por
acidentes de transito de veiculos a motor, 21,0% por
afogamento, 5,6% por suicidio e 24,5% por homicidio;
no Municipio, 17,7% foram por acidentes de transito de
veiculos a motor, 14,0% por afogamento, 3,0% por sui-
cidio e 20,7% por homicfdio. Revela isto que as princi-
pais causas de morte dos adolescentes estdo relacionadas
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ao comportamento e, muito provavelmente, com tendén-
cias de experimentar e de correr riscos, fatores estes que
em geral caracterizam essa faixa etdria.

A par do estudo de causas de morte da populacdo
adolescente, cumpre referir, também, a morbidade pro-
pria dessa faixa etaria. Como salientam Cuminsky e
Ojeda (1979), na América Latina, esta se concentra em
trés grandes dreas: acidentes, doencas ligadas ao proces-
so reprodutivo — incluindo doengas venéreas — e trans-
tornos mentais e psico-sociais. No que diz respeito a
doencas venéreas, o acentuado aumento dessa doenga en-
tre adolescentes e adultos jovens decorre da maior pre-

cocidade e liberdade das relagGes sexuais e falta de co-

nhecimentos preventivos, a par da inexisténcia de Edu-
cagdo Sexual no ensino formal. No que se refere a pro-
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TABELA 13

PRIORIDADES (12 a 53) ATRIBUIDAS POR ALUNOS DE TRES CLASSES DA TERCEIRA SERIE, 2° GRAU,
QUANTO A TEMAS RELACIONADOS A MORBIMORTALIDADE ESPECIFICA DE ADOLESCENTES,
DE ACORDO COM O SEXO, DE UMA ESCOLA PARTICULAR DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981.

Temas relacionados a

Prioridades — 12 a 52

Morbimortalidade
Especifica de Adolescentes
Masc.

C. Humanas
Fem.

C. Exatas
Masc. Fem.

C. Biologica

Masc. Fem.

Acidentes de transito

de vefculos a motor
Afogamentos

Suicfdio

Homicidio

Ansiedade

Tabagismo

Alcoolismo

Toéxicos .
Problemas de natureza sexual

TABELA 14

PRIORIDADES (12 a 52) ATRIBUIDAS POR ALUNOS DE TRES CLASSES DA TERCEIRA SERIE, 22 GRAU,

QUANTO A TEMAS RELACIONADOS A
DE ACORDO COM O SEXO, DE UMA

MORBIMORTALIDADE ESPE(}I'FICA DE ADOLESCENTES,
ESCOLA PUBLICA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981,

Temas Relacionados a

Prioridades — 13 a 53

Morbimortalidade

Especifica de Adolescentes
Masc.

C. Exatas
Fem.

C. Biologicas
Fem.

C. Biologicas
Fem.

Acidentes de transito

de velculos a motor
Afogamentos

Suic(ldio

Homicldio

Stress

Tabagismo

Alcoolismo

Toxicos

Problemas de natureza sexual

50
3°

19
3°

20
50

blemas ligados ao processo reprodutivo, numerosos tra-
balhos tém evidenciado o maior risco gravidico de ado-
lescentes e suas conseqiiéncias para a diade materno-in-
fantil. E esta a razdo, alids, pela qual o tema Educacio
Sexual foi introduzido em caréter experimental, no cur-
riculo de alunos de 19 e 29 Graus em projeto ora em de-
senvolvimento na Coordenadoria de Estudos e Normas
Pedagadgicas (CENP) de 830 Paulo, da Secretaria do Es-
tado da Educacdo™

Além disso, o comportamento dos adolescentes
em decorréncia da ansiedade propria da idade, tem con-
seqiiéncias nefastas, muitas vezes, para o resto da vida,
como nos casos da ingestdo de alcool, tabagismo e con-
sumo de drogas, habitos estes de natureza psico-social
que, em geral, se adquirem nessa faixa etéria.

Tendo como ponto de referéncia estas observacgdes,

Ensino da saide...

seria desejavel que as prioridades atribuidas pelos alunos
em foco, refletissem amplamente aqueles problemas de
natureza comportamental que mais diretamente lhes di-
zem respeito, o que parece ndo ocorrer na pratica. Ao
contrdrio, como fica claro neste estudo, jamais se referi-
ram estes as principais causas de morte dessa faixa etaria.

Na Tabela 13 e 14 observam-se as prioridades, da
12 a 53, atribuidas pelos alunos aqueles temas que mais
especificamente refletem a morbimortalidade dessa faixa
etdria.

Como referido anteriormente e com excecdo do te-

* A autora tem colaborado nesse projeto através de Convénio
entre a Faculdade de Salide Publica e a Secretaria do Estado
da Educacgdo.
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ma Toxicos, as Tabelas 13 e 14 evidenciam o desinteres-
se dos alunos quanto aos temas que melhor refletem a
morbimortalidade tipica dessa faixa etdria, cuja nature-
za, por ser eminentemente comportamental, assume
especial significado do ponto de vista preventivo. No que
se refere aos temas acidentes de transito de veiculos a
motor, afogamentos, homicfdios e suicidios, pode-se su-
por que o fato de os alunos jamais mencionarem esses

- assuntos possa decorrer, talvez, da ndo percepcdo desses
problemas como efeitos de patologias especificas. Desta
forma ndo se enquadrariam os mesmos na area da sau-
de. Em relagdo ao tema Stress, apesar da importancia
que este assume durante a adolescéncia, apenas uma {es-
cola particular) das seis classes em estudo o localiza entre
as cinco primeiras prioridades. Chama a atencdo o fato
de o tema Acidentes de Transito, Homicidios ou Suici-
dios jamais ter sido mencionado pelos alunos em pauta.
Da mesma forma e lamentavelmente, o tema Tabagismo
foi- referido apenas por trés das seis classes em estudo,
ndo aparecendo, contudo, entre as cinco primeiras
prioridades. Ao contrario, o tema Tbxicos reflete clara-
mente a preocupagdo dos alunos das seis classes em foco,
evidenciando a necessidade de incluir esse assunto no
Ensino da SaGde.

OBITOS GERAIS SEGUNDO AS CAUSAS DE MORTE
RESUMIDAS NO MUNICIPIO DE SAO PAULO

ConsideracGes andlogas podem ser feitas em fun-

¢do das principais causas de morte no Estado e no Mu-
nicipio de Sdo Paulo, tal como registra a Tabela 15.

Como mostra a Tabela 15, no Estado e no Muni-
cipio de Sdo Paulo, as quatro principais causas de morte
sio doengas do aparelho circulatério, representadas, em
primeiro lugar e para ambos os casos, por doengas hi-
pertensivas e isquémicas, neoplasmas malignos, em se-
gundo lugar no Estado e em terceiro no Municipio,
doencas do aparelho respiratorio, em terceiro lugar no
Estado e em segundo lugar no Municipio de Sdo Paulo
e, finalmente, em quarto lugar, causas externas (mortes
violentas) tanto no Estado quanto no Municipio de Sdo
Paulo. Torna-se oportuno destacar aqui, mais uma vez, a
significativa contribuigdo do fator comportamental pa-
ra os problemas de salde em pauta, exigindo uma in-
tervencgdo sistemadtica a nivel preventivo.

Nas tabelas 16 e 17 observam-se as prioridades atri-
bufdas pelos alunos as causas de morte mais fregiientes
no Estado e no Municipio de Sdo Paulo.

A Tabela 18 permite observar, finalmente, por um
lado o elevado grau de interesse dos alunos de ambas as
escolas em termos da sequnda causa de morte do Muni-
cipio e do Estado de S3o Faulo (Neoplasmas Malignos)
e, por outro, o impressionante decréscimo de interesse
pela primeira causa de morte {Doengas Cardfacas), para
desaparecer, totalmente, no que diz respeito a causas ex-
ternas (principal causa de morte do grupo adolescente).

TABELA 15

FREQUENCIA RELATIVA DOS OBITOS GERAIS SEGUNDO AS QUATRO PRINCIPAIS CAUSAS
DE MORTE RESUMIDAS NO ESTADO E NO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1980.

Estado de Sdo Paulo

Municipio de Sdo Paulo

Causas (CID) % Causas (CID) %
Vil Doengas Aparelho Circulatério 33,0 Vii  Doencas Aparelho Circulatorio 33,6
I Neoplasmas Malignos 10,5 Vil Doengas Aparelho Respiratorio 12,4
VI Doencas Aparelho Respiratorio 10,5 I Neoplasmas 12,1
XVl Causas Externas 10,0 XVIl  Causas Externas 10,2
Todas as outras Causas 36,0 Todas as outras Causas 31,7
Total 100,0 Total 100,0

TABELA 16

PRIORIDADES (12 a 53) ATRIBUIDAS POR ALUNOS DE TRES CLASSES DA TERCEIRA SERIE, 22 GRAU,
QUANTO A CAUSAS DE MORTE RESUMIDAS, DE ACORDO COM O SEXO, DE UMA ESCOLA PARTICULAR
DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981.

Causas de Mortes

Prioridades — 12 a 59

Resumidas

C. Exatas C. Biologicas C. Humanas
Masc. Fem. Masc. Fem. Masc. Fem.
VIl Doencas Aparetho Circulatério - 32 - — —
1l Neoplasmas Malignos 53 28 28 54 28

Vil Doengas Aparelho Respiratério -
XV Causas Externas -
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TABELA 17

PRIORIDADES (12 a 52) ATRIBUIDAS POR ALUNOS DE TRES CLASSES DA TERCEIRA SERIE, 22 GRAU,
QUANTO A CAUSAS DE MORTE RESUMIDAS DA ACORDO COM O SEXO, DE UMA ESCOLA
PUBLICA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, 1981.

Prioridades — 12 a 52

Causas de mortes

resumidas C. Exatas C. Biologicas C. Biologicas
Masc. Fem. Fem. Fem.
VIl  Doengas Aparelho Circulatério 28 52 - -
I Neoplasmas Malfgnos 18 12 42 24
VIl Doengas Aparelho Respiratério - - - -
XV Causas Externas — - — -
Com excegdo do grupo |l (Neoplasmas Malignos), TABELA 18

estes dados evidenciam o desinteresse dos akunos em rela-
¢80 as causas de morte mais freqiientes no Municipio e
no Estado de Sdo Paulo.

Do ponto de vista da Saide Publica e da Medicina
Preventiva, especificamente, seria interessante que o en-
sino da saude enfatizasse, de preferéncia, problemas re-

“lacionados @ morbimortalidade tfpica de adolescentes
dessa faixa etdria, assim como as principais causas de
morte da comunidade onde as escolas se inserem, parti-
cularmente pelo cardter comportamental que esta pro-
blemdtica apresenta. Nos Estados Unidos, por exemplo,
os Obitos por doencas cardiacas decresceram sensivel-
mente gragas a “‘Programas de Promogdo de Sadde”, cu-
jas diretrizes, de natureza preventiva, dizem respeito fun-
damentalmente a aspectos do comportamento humano.
Em muitas escolas, nesse pafs, a prevengdo de doencas
cardfacas faz parte do ensino de saGde ja a partir da pri-
meira série do 19 Grau. Igual atencdo tem sido dispensa-
da aos aspectos preventivos do cancer.

CONSIDERAGOES FINAIS

Tem-se referido ao Ensino da Salde como um po-
¢o sem fundo..

Parece ser dificil estabelecer a contribuicdo de in-
tervengdes educativas para melhorar a satide do indivi-
duo. Freglientemente, os beneficios que a Educagdo tra-
ré para a satde estdo tdo distantes no tempo que os in-
dividuos ndo se sentem motivados para mudar habitos
arraigados. Outras vezes, varidveis intervenientes interfe-
rem no processo, pondo em dlvidas as relagdes entre a
intervencdo educativa e os resultados alcancados. No que
diz respeito & dimensio Ensino da Salde, as dificuldades
de avaliacdo sdo profundas. Como j4 se referiu, os resul-
tados potenciais estdo tdo afastados do tempo presente
dos escolares, ou parecem ser tdo imperceptiveis, que
mal podem ser detectados ou imediatamente percebi-
dos.

Sdo tanto os fatores ligados a salide fisica, mental,
social e espiritual dos individuos, que tentar definir prio-
ridades sem critérios especfficos de selecdo, torna-se 1a-
refa problemdtica. Kolbe? menciona Byrd que, em 1958,
delineou 500 tdpicos em Ensino da Salde e Hardt que,
em 1978, propds 370. Refere-se esse autor as sugestdes

Ensino da saude...

TOTAL DE PONTOS ATRIBUIDOS AOS TEMAS
MENCIONADOS PELOS ALUNOS DA TERCEIRA
SERIE, 2° GRAU, DE UMA ESCOLA PARTICULAR
‘E DE UMA ESCOLA PUBLICA, QUANTO AS
PRINCIPAIS CAUSAS DE MORTE NO MUNICIPIO
E NO ESTADO DE SAO PAULO, 1981.

Es<.:ola Causas de Morte E'sccfla
Particular por Ordem Piblica
Total de Decrescente Total de
Pontos Pontos
211 Hl Neoplasmas Malignos 168
20 VIl Doengas Aparelho
Circulatoério 54

— VIl Doengas Aparelho
‘Respiratorio -
- XVII Causas Externas -

apresentadas pelo “’U.S. Health Education and Welfare
Department Task Force On Prevention’’: “‘apesar de to-
das as atividades identificadas no Relatério do Grupo de
Trabalho serem importantes, ndo tém obviamente, o
mesmo meérito. Por exemplo, se se desenvolverem enfo-
gues efetivos para encorajar mudancas positivas em ape-
nas cinco fatores comportamentais (fumo, nutricdo,
exercicio, consumo de bebidas alcodlicas e aderéncia a
medicamentos anti-hipertensivos), a incidéncia de 7 das
10 principais causas de morte nos Estados Unidos po-
deriam ser substancialmente reduzidas (doencas cardia-
cas, cancer, derrame, acidentes de transito, cirrose e arte-
riosclerose). As areas identificadas como altamente prio-
ritarias para atividades ligadas a secretarias deveriam ser:
(1) fatores predominantes em morbidade e mortalida-
de; (2) passiveis de intervenc¢do; (3} com certo apoio no
presente, porém ainda de modo inadequado e, portan-
to, capazes de atingir niveis mais significativos; (4) que
representam preocupacdoes sociais proeminentes’’.

2 KOLBE, J.L. Proposed guidelines for comprehensive school
health and education. [Documento mimeografado entregue
pessoalmente a autora do presente trabalho]
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Ainda de acordo com esse mesmo autor, as expe-
riéncias e o contelido de saGde deveriam ser selecionados
de forma que os escolares, de cada idade e série, pudes-
sem dominar habilidades que os levassem a controlar ris-
cos potenciais e especificos a sua satide nos anos e séries
seguintes. Nas primeiras séries, os programas de Educa-
¢do em Salde deveriam focalizar principalmente os pro-
blemas de salide e as situagSes comportamentais que as
criancas enfrentardo no futuro imediato. Nos anos inter-
mediarios, deveriam dirigir-se aos problemas de satde
que deverdo ocorrer nos anos mais proximos. Caberia
ao Ensino da Salde, assim, em relacdo a esta faixa
etdria, abordar aqueles problemas que mais freqien-
temente justificam os atendimentos dos escolares nos
servigos de assisténcia médica, orientando-os quanto aos
-aspectos preventivos e curativos dos mesmos. Por exem-
plo, em nosso meio, estudo desenvolvido por Laurenti e
colaboradores junto 3 FAISA — Fundacdo de Assistén-
cia 3 Infincia de Santo André, em 1978, mostrou que as
doencas que exigiram maior volume de atendimentos,
para escolares com 7 a 12 anos, foram doengas do apare-
Iho respiratorio (18,5%) e doencas infecciosas e parasits-
rias (15,2%). Nessa regido, portanto, dever-se-ia dispensar
maior atencdo a essas patologias por se enquadrarem elas
no futuro imediato dos escolares para quem os progra-
mas de salde se dirigem. No segundo grau, o Ensino de
Salde deveria ser cada vez mais dirigido para problemas
do futuro mais distante. Contudo, mesmo nas primeiras
séries, os problemas de salide estudados deveriam 4 in-
cluir problemas que apenas se manifestam clinicamente
na idade adulta.

Cumpre mencionar, finalmente, o principio de
Educacdo em Saiide na Escola segundo o qual os progra-
mas de sa(ide se devem fundamentar nas necessidades, in-
teresses e problemas dos préprios educandos. Conside-
rando o fato j4 referido de que grande parte da morbida-
de dos adolescentes se concentra na drea de doengas li-
gadas ao processo reprodutivo, surpreende nio terem ti-

do os alunos em estudo acesso a programas de Educagdo
Sexual, apesar da profunda motivagdo que expressam
em suas observacGes e dos beneficios que dai certamente
resultariam. E oportuno lembrar que a adolescéncia re-
presenta um periodo de redefinicio em que os jovens,
em virtude do seu amadurecimento fisioldgico e emocio-
nal, modificam auto-imagens, passando a apresentar, por
isso, alteracGes em suas identidades. Exige isto conheci-
mentos mais profundos daqueles fatores fisioldgicas, psi-
coldgicos e socioldgicos que acompanham o comporta-
mento sexual pré-conjugal para que lhes seja possivel, en-
tdo, entender seus efeitos no individuo, na familia e na
sociedade. E justamente por ndo receberem a orientacdo
em Educagdo Sexual de que tanto necessitam, podem es-
tes jovens tropecar em dificuldades transitorias decor-
rentes de atividade sexual precoce, gravidez ndo deseja-
da, doengas sexualmente transmitidas, casamentos infe-
lizes e abandono de estudo com sérias conseq(iéncias pa-
ra a vida futura. Resta perguntar se a frustragdo e insegu-
ranca existencial que dai resultam ndo serdo responsa-
veis, por sua vez, pela maior freqiiéncia de acidentes, vio-
léncias e uso indevido de drogas que caracterizam esta
faixa etéria.

Ndo pretendemos aqui esgotar a problemdtica liga-
da a defini¢do dos critérios que devem nortear a selecdo
mais racional de temas a serem inclufdos no imenso cam-
po do Ensino da Salde. Esperamos, ndo obstante, que
estes resultados e consideragdes contribuam, de certa
forma, para iluminar o ““fundo do pogo’’ desta comple-
xa drea da Educa¢io em Salde na Escola.

3 LAURENTI, R. e outros. Caracterizagdo das consultas, segun-
do diagnéstico e outras varidveis, de escolares de 7 a 12 anos:
projeto proposto pelo Grupo SIAME em 1978 [Documento
mimeografado entregue pessoalmente ao autor
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