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Demandas atuais indicam ser necessario pensar formas diferenciadas de ensinar salide e o desenvolvimento de
estratégias e materiais educativos é de fundamental importancia. Deste modo, a aplicagdo de um trabalho que
visa a educacdo nutricional deve ser realizada nas escolas, na busca de assumir com plena consciéncia e
responsabilidade os atos relacionados com a alimentagdo. Logo, considerando a relevancia do tema, o apoio
institucional da Prefeitura Municipal de Uruguaiana/RS e o fato de ainda existirem lacunas de conhecimento em
relacdo a epidemiologia da obesidade em nossa regido e estado, este trabalho teve como objetivo avaliar a
Metodologia da Problematizacdo (MP) como ferramenta pedagdgica para o processo de Educacdo Nutricional no
contexto da formacdo de escolares e professores de Ciéncias e Educacdo Fisica (EF) da cidade de
Uruguaiana/RS. No primeiro instante fez-se uma investigacdo do percentual de escolares com sobrepeso e
obesidade da rede publica municipal de ensino, com a participacdo de aproximadamente 3.000 estudantes e
tendo como resultado a prevaléncia de 29,6%. Logo apds, o primeiro passo foi sensibilizar os professores das
disciplinas de EF e Ciéncias, por meio de uma capacitacdo. A mesma consistiu em palestras e debates para
conscientizar, fornecer informacfes e promover discussdes e reflexdes sobre o tema a fim de ter o apoio e,
principalmente, a participacdo dos professores no processo de implantacdo das atividades pedagogicas voltadas
para a ES acerca dos comportamentos alimentares. Foram convidados 28 professores de EF e 33 de Ciéncias da
rede de ensino publica municipal, na qual os mesmos obtiveram suporte e a oportunidade de discutir sobre as
dificuldades, as realizacBes e as expectativas que este tipo de trabalho pode oferecer. Apresentou-se a MP aos
professores, e foi lancado o desafio de desenvolver atividades interdisciplinares entre as areas de Ciéncias e EF
relacionadas a tematica salide com o auxilio dessa metodologia, tornando-os desta forma multiplicadores desta
pesquisa. Para o trabalho com a MP, utilizou-se como base o esquema do arco elaborado por Charles Maguerez e
apresentado por Bordenave e Pereira. As etapas da MP proporcionam a busca por possiveis solu¢des ou formas
alternativas de amenizar um problema que efetivamente esteja perturbando, ou prejudicando o ambiente, ou a
realidade observada. Esta metodologia parte de uma critica do ensino tradicional e propde um ensino
diferenciado, cuja problematizacdo da realidade e a busca de solugBes, possibilitam o desenvolvimento do
raciocinio critico do aluno. A partir das atividades elaboradas na capacitagéo proporcionada e em parceria com
pesquisadores que desenvolveram estudos nesta linha de educacdo e salde na escola com os resultados das
intervencdes construiu-se um E-book com a finalidade de dar suporte pedagdgico para a abordagem do tema nas
diferentes &reas e niveis de ensino. De um modo geral, 0s estudantes apresentam alguma resisténcia a resolucéao
de problemas, de acordo com as dificuldades que eles enfrentam nesta atividade, portanto, a partir dos resultados
apresentados, demonstra-se a importancia da elaboracdo de propostas metodoldgicas a fim de permitir que o
aluno amplie seu proprio conhecimento, mediante uma participacdo ativa e interativa, buscando melhorar a
qualidade do ensino. Desta forma as atividades terdo significado e tornardo a sala de aula um ambiente mais
atraente.

Palavras- chave: obesidade, educa¢do nutricional, ensino-aprendizagem, metodologia da problematizagao.
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Current demands indicate the necessity to think different ways to teach health and the development of strategies
and educational materials is of fundamental importance. Thus, the application of a work that aims to nutrition
education should be conducted in schools, in seeking to take with full awareness and responsibility acts related
to food. Therefore, considering the relevance of the subject, the institutional support of the City Hall of
Uruguaiana / RS and the fact that there are still knowledge gaps in relation to obesity epidemiology in our region
and state, this study aimed to evaluate the methodology of Curriculum (MP) as a pedagogical tool for the process
of Nutrition Education in the training of students and teachers of Science and Physical Education (PE) in the city
of Uruguaiana / RS. The first time was made an investigation of the percentage of students with overweight and
obesity in municipal public schools, with the participation of about 3,000 students and resulting in the prevalence
of 29.6%. Soon after, the first step was to sensitize teachers of subjects of EF and Sciences, through a training. It
consisted of lectures and discussions to raise awareness, provide information and promote discussions and
reflections on the issue in order to have the support and especially the participation of teachers in the
implementation process of educational activities aimed at ES about eating behaviors. Were asked 28 teachers of
physical education and 33 of Sciences of the city public school system, in which they achieved support and the
opportunity to discuss the difficulties, achievements and expectations that this type of work can offer. Presented
to MP teachers, and the challenge of developing interdisciplinary activities between the areas of Science and EF-
related health issue was launched with the help of this methodology, making them this way multipliers of this
research. To work with the MP, was used as a basis the arc outline drafted by Charles Maguerez and presented
by Bordenave and Pereira. The MP steps provide the search for possible alternative solutions or ways to alleviate
a problem that is actually disturbing or harming the environment, or the observed reality. This methodology part
of a critique of traditional education and proposes a differentiated instruction, whose questioning of reality and
the search for solutions, enable the development of critical thinking of the student. From the activities developed
in the training provided and in partnership with researchers who developed studies in this line of education and
health in school with the results of interventions built up an e-book in order to give educational support to deal
with the theme in different areas and levels of education. In general, students have some resistance to problem
solving, according to the difficulties they face in this activity, so from the results presented, demonstrates the
importance of the development of methodological proposals to allow the students expand their own knowledge
through an active and interactive participation, seeking to improve the quality of education. Thus the activities
are meaningful and make the classroom a more attractive environment.

Key words: obesity, nutrition education, teaching and learning, questioning methodology.
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APRESENTACAO

Esta tese foi organizada na seguinte estrutura: Introducdo, Justificativa, Objetivos,
Fundamentagdo Tedrica, Metodologia, Resultados alcancados, Consideracdes Finais,
Perspectivas, Referéncias e Anexos. Sendo que os RESULTADOS séo apresentados de forma
sucinta e contemplam os objetivos especificos desta tese, acompanhados do titulo do artigo e
periddico ao qual foi publicado, submetido, ou evento em que foram apresentados trabalhos
completos originados destes resultados. Os mesmos juntamente com a METODOLOGIA
estdo apresentados posteriormente na integra sob a forma de manuscritos (anexos). Ressalta-
se que nas REFERENCIAS contém apenas as citacdes apresentadas na estrutura do trabalho,
uma vez que 0S manuscritos tém suas referéncias em sua propria composicéo; também, os
ANEXOS sdo compostos por questionario utilizado na coleta das variaveis antropométricas
(anexo 1), manuscrito 1 (anexo I1), manuscrito 2 (anexo I11), manuscrito 3 (anexo V) e e-
book (anexo V). Destaca-se que, apenas 3 manuscritos estdo apresentados na integra, dentre
eles 2 publicados, uma vez que contemplam todas as etapas desta pesquisa. Os demais
manuscritos sdo interdisciplinares apresentando propostas de insercdo dos temas transversais
no contexto escolar, incluindo dados deste estudo, através de préaticas desenvolvidas por
mestrandos e doutorandos do PPG Educacdo em Ciéncias: quimica da vida e salude, da

Universidade Federal de Santa Maria/RS, desta forma ndo compde a presente Tese.
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1 INTRODUCAO

A adolescéncia é um periodo de intenso e rapido desenvolvimento fisico, psiquico e
social, demandando um aumento das necessidades nutricionais. Os desequilibrios no balanco
entre o conteudo alimentar e o gasto de energia, durante esta fase, causam um impacto sobre a
salde dos adolescentes e em consequéncia os principais problemas (JACOBSON et al.,1998).
De fato, com o0 avanco tecnoldgico nas Gltimas décadas, 0s mesmos tornaram-se menos ativos
fisicamente, o que contribui para 0 aumento da frequéncia de sobrepeso e obesidade no grupo
(REY, RODRIGUEZ & MORENO, 2008). Em consequéncia disso, evidéncias
epidemiologicas indicam que o estilo de vida é um fator determinante na prevaléncia de
doencas cronico-degenerativas nestas populagcbes (WORLD HEALTH ORGANIZATION -
WHO, 2003).

Os desafios da educacdo e da ciéncia, no que tange ao aprendizado efetivo e significativo
de aspectos relacionados a saude e a qualidade de vida, estdo cada vez mais presentes na
realidade escolar. Neste contexto, segundo Gil-Perez et al. (2003), as dificuldades encontradas
no processo de ensino-aprendizagem podem estar vinculadas a falta de investimento na
educacdo cientifica dos professores, que sado o0s atores principais a contribuir para pensar e
construir um futuro, na direcdo de uma melhoria da qualidade de vida.

E inegéavel a importancia da educacéo para a promocao da saude e da cidadania, por isto,
tem sido reconhecida através dos tempos por diferentes autores como fator imprescindivel
para a melhoria da qualidade de vida dos individuos (AERTS et al., 2004; OLIVEIRA, 2009;
DINIZ et al., 2010). De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) o conceito de
salde compreende o bem estar fisico, social, emocional e espiritual, ou seja, a qualidade de
vida em geral e ndo apenas a auséncia de doencas (OMS, 2010), sendo a Educacdo em Saude
(ES) um espaco de producdo e aplicacdo dos conhecimentos destinados ao desenvolvimento
humano. A implementacdo de estratégias de um ensino voltado para melhoria da qualidade de
vida, a divulgacdo do conhecimento cientifico e a articulacdo entre o conhecimento cientifico
e 0 saber popular sdo essenciais na implementacao de acbes de ES (OLIVEIRA et al., 2008).
Deste modo, a escola cumpre papel destacado na formacdo dos cidaddos para uma vida
saudavel, na medida em que o grau de escolaridade em si tem associacdo comprovada com o

nivel de salde dos individuos e 0s grupos populacionais.
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Neste contexto, é importante que os professores assumam um novo papel frente a
estrutura educacional, adotando fundamentalmente, metas em termos de promocéo da salde,
através da selecdo, organizacao e desenvolvimento de experiéncias que possam propiciar aos
educandos, ndo apenas situacGes que 0s tornem criangas e jovens mais ativos fisicamente,
mas, sobretudo, que os conduzam a optarem por um estilo de vida ativo também quando
adultos (GUEDES & GUEDES, 1993).

Discorrendo sobre o quadro do ensino de salde nas escolas brasileiras de ensino
fundamental Lanes et al. (2014) salienta que apesar de os professores acharem importante
abordar estes temas nas escolas, estes ndo sdo trabalhados de forma adequada. Com relagdo as
tematicas relacionadas a salde, segundo Freitas & Martins (2008), destaca-se que na sua
relagdo com a nutricdo, a abordagem dos temas nos livros didaticos limita-se apenas a
informar que funcdes os alimentos desempenham no organismo e quais doengas estdo
associadas a sua caréncia, sendo excluidos desta discussdo o0s habitos alimentares e as
condicdes econbmicas para seguir-se o cardapio ideal.

Segundo Gil-Pérez (2001a) a aprendizagem de ciéncias deve se basear na proposicdo de
problemas que levem em conta as ideias, habilidades e interesses dos alunos. Estas atividades
devem, portanto, ser acessiveis, de modo a permitir aos estudantes a analise da situacao
problematica, e que, sob orientacdo do professor, possam formular hipdteses, estratégias de
resolucé@o de problemas e analisar os resultados obtidos na investigacdo, cotejando-0s com 0s
da comunidade cientifica. Deste modo, torna-se possivel a realizacdo de atividades de sintese
que favorecam o aprendizado pelos alunos (GIL-PEREZ, 2001b).

Neste contexto, a Metodologia da Problematizacdo (MP) é uma abordagem inovadora
curricular onde os estudantes trabalham em um problema que se situa em contextos da vida
real, assim, eles sdo mais capazes para construir relacdes entre ciéncia escolar e a ciéncia
necessaria para resolver problemas no mundo real (YAGER & MCCORMACK, 1989). De
fato, segundo Folmer et al. (2009) , a mesma pode ser vista como uma estratégia de ensino e
de aprendizagem, uma vez que o0s alunos fazem suas proprias decisdes sobre quais caminhos
tomar nas suas investigacoes, as informagdes a recolher, e como analisar e avaliar estas
informacdes.

De um modo geral, os estudantes apresentam alguma resisténcia a Resolucdo de
Problemas, de acordo com as dificuldades que eles enfrentam nesta atividade (FOLMER et
al., 2009). Portanto, o novo foco deve abranger o conhecimento do comportamento alimentar
do individuo e de seu grupo social e a construgdo coletiva das estratégias adotadas.

Intervengdes pautadas nos conceitos, necessidades e crengas da populagdo-alvo apresentam
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maior probabilidade de sucesso para a promo¢do de préticas alimentares saudaveis (NI
MHURCHU et al., 1997). Também, acredita-se que a identificacdo dos principais fatores que
modulam o comportamento alimentar é imprescindivel para a adaptacdo de teorias que
possam vir a fundamentar a intervengdo nutricional, bem como para o desenvolvimento de
materiais educativos. Estes sdo componentes do processo de aprendizagem e facilitam a
producdo de conhecimento quando adotados de maneira participativa e interativa (SANTOS
& ROZEMBERG , 2006).

A intencdo é a construcdo do conhecimento a partir da interacdo do sujeito com o mundo,
respeitar o universo cultural do aluno, explorando as diversas possibilidades educativas de
atividades ludicas esponténeas, propondo tarefas cada vez mais complexas e desafiadoras com
vistas a construcdo do conhecimento. Freire (1992) enfatiza que o fundamental é que todas as
situacOes de ensino sejam interessantes para o educando, e que devemos entender corpo e
mente como componentes que integram um Unico organismo, ambos devem ter assento na
escola, ndo um (a mente) para aprender e o outro (0 corpo) para transportar, mas ambos para
se emancipar.

Com base no exposto, a proposta do presente estudo, inicialmente, foi tracar o perfil
nutricional de escolares do municipio e, posteriormente, desenvolver intervencdes educativas
em salde por meio da problematizacdo com base no arco de Maguerez, aos estudantes e
atraves de curso de capacitacdo, aos professores de EF e Ciéncias. Logo, acreditamos que com
a execucdo desta proposta, mostramos atraves dos resultados obtidos, novas perspectivas na
melhoria do ensino na area de EF e Educacdo em Ciéncias, afim de, incentivar um trabalho
educativo com intervencbes nas escolas. Também, a nossa intencdo com esta proposta foi
informar estes profissionais e potencializar essas informagdes através da multiplicacdo para

outros adolescentes.

2 JUSTIFICATIVA

Nos ultimos anos, no Brasil, houve um aumento da prevaléncia de excesso de peso € a
diminuicdo da prevaléncia de desnutricdo (RECH et al., 2010). Sendo assim, 0 aumento desta
prevaléncia vem ocorrendo em todas as faixas etarias, nos paises desenvolvidos e em

desenvolvimento.
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O interesse em desenvolver uma ES, se justifica pelo aumento desta prevaléncia com
permanéncia na vida adulta; pela potencialidade enquanto fator de risco para as doencas em
adolescentes obesos, antes descrita menos frequentemente nesta faixa etaria (DAVIS &
CHRISTOFFEL, 1994).

Deste modo, a aplicagdo de um trabalho que visa a educagdo nutricional deve ser
realizada nas escolas, na busca de assumir com plena consciéncia e responsabilidade os atos
relacionados com a alimentacdo (BOOG, 1997). A escola é um ambiente propicio para a
aplicacdo de programas de ES, pois a mesma estd inserida em todas as dimensdes do
aprendizado: ensino; relagbes entre lar, escola, comunidade, ambiente fisico e emocional.
Sendo a escola um ambiente favoravel para o processo educativo, pois além de ter maior
contato com os alunos, estd envolvido na realidade social e cultural de cada discente e possui
uma similaridade comunicativa (CASTOLDI et al., 2010).

Acreditamos que a educacdo e o EC podem contribuir para a formacéo dos estudantes,
e ainda possibilitar um maior interesse pelas atividades educacionais. Para tanto, & preciso
tornar as aulas mais atrativas e promover a formacdo social através da consolidacdo dos
processos de alfabetizacdo cientifica, utilizando a ciéncia como uma ferramenta de formacao
cidadd, de acordo com o preconizado nos PCN (BRASIL, 1998). Atualmente 0s processos
educacionais e mais especificadamente o EC passam por um periodo de reflexdo em busca de
uma renovacdo voltada a consolidacdo de uma alfabetizacdo cientifica e a consequente
superacdo do senso comum (CACHAPUZ et al., 2005). Assim, esta reflexdo em busca da
renovacdo do EC inicia a partir das praticas educacionais atuais que vao ao encontro de novas
metodologias de constru¢do do conhecimento, envolvendo o rompimento de varios obstaculos
epistemologicos, desde a formacdo dos educadores até a definicdo do real objetivo da escola
na formacdo dos estudantes.

De uma forma geral, os resultados encontrados anteriormente pela presente
pesquisadora permitiram constatar a necessidade de ampliar este estudo, acreditando assim,
que as praticas pedagdgicas utilizadas anteriormente tenham maior eficacia e com resultados
mais satisfatérios, abrangendo de certa forma toda rede municipal de ensino da cidade de
Uruguaiana/RS. Também, com a execucdo desta pesquisa ficou evidente as relacfes que se
estabelecem entre o tema transversal Saude e a EF sendo quase que imediatas e automaticas
ao considerar-se a proximidade dos objetos de conhecimento envolvidos e relevantes em
ambas as abordagens. Desta forma, a preocupacdo e a responsabilidade na valorizacdo de
conhecimentos relativos a autoestima e a identidade pessoal, ao cuidado do corpo, a

valorizagdo dos lagos afetivos e a negociagdo de atitudes e todas as implicacOes relativas a
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salde da coletividade sdo compartilhadas e constituem um campo de interacdo na atuacéo
escolar.

Logo, considerando a relevancia do tema, o apoio institucional da Prefeitura
Municipal de Uruguaiana/RS, o fato de ainda existirem lacunas de conhecimento em relagéo a
epidemiologia da obesidade em nossa regido e estado, este estudo teve como objetivo
principal avaliar a MP como ferramenta pedagdgica para o processo de Educacdo Nutricional
no contexto da formacdo de escolares e professores de Ciéncias e EF. Observando também,
que uma Tese de Doutorado deve proporcionar algum retorno a populacdo envolvida no
processo de desenvolvimento do projeto, acredita-se, que com o éxito alcangado dos objetivos
propostos nesta pesquisa, a mesma define-se como uma Tese. Salientamos que este trabalho
teve e ainda tera grande importancia para a populagdo local, a fim de conscientizarmos 0s
alunos, pais e comunidade da necessidade de prevencdo desta doenca e de seus
comportamentos de risco para a saude, uma vez que na atualidade a mesma afeta todas as

faixas etarias sem excecao.

3 PROBLEMA DA PESQUISA

A MP ¢ uma ferramenta pedagdgica para o processo de Educacdo Nutricional na

formacdo de escolares e professores de Ciéncias e EF?

4 OBJETIVOS

4.1 Objetivo Geral:

Avaliar a MP como ferramenta pedagogica para o processo de Educacdo Nutricional

no contexto da formacéo de escolares e professores de Ciéncias e EF.

4.2 Objetivos Especificos:
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e Analisar as variaveis antropométricas de massa corporal, estatura, perimetro da cintura
e do quadril, bem como o Indice de Massa Corporal (IMC) e a Rela¢do Cintura
Quadril (RCQ) dos estudantes da cidade de Uruguaiana/RS;

e Aplicar aos escolares e professores do municipio um curso de capacitacdo com
teméticas envolvendo comportamentos alimentares e promocao da saude, utilizando
como base a MP (ARTIGO 1);

e Verificar as percepcdes de educadores a partir das intervengdes realizadas, bem como
possiveis contribuicGes deste estudo para melhorar suas proprias formacées enquanto
docentes (ARTIGO 1);

e Investigar a percepcdo de professores com relacdo a abordagem do tema transversal
salde em sala de aula, utilizando como temas geradores os indices de sobrepeso,
obesidade e sua relagdo com o tempo de amamentacao dos escolares (ARTIGO 2);

e Definir uma proposta de abordagem do tema transversal Sadude, utilizando como temas
geradores os indices de sobrepeso e de obesidade dos escolares da rede publica de
ensino municipal (ARTIGO 3);

e Organizar material informativo para auxiliar e ser utilizado com os Professores de EF
e de Ciéncias que atuam nas escolas da rede publica municipal de ensino fundamental
de Uruguaiana/RS (E- BOOK);

5 FUNDAMENTACAO TEORICA

5.1 O ensino de ciéncias e educacao em saude no contexto escolar

A historia da Ciéncia é um inesgotavel campo de pesquisa e pode ser estudada sob
diferentes perspectivas. O estudioso pode ater-se a evolucdo das teorias nas diferentes areas
do conhecimento, ou dedicar-se aos paradigmas que orientam a atividade cientifica,
relacionando-os ao sistema social vigente, ressaltando os aspectos da relacdo entre a Ciéncia e
a Religido que influenciaram a producdo cientifica e o desenvolvimento social
(KOSMINSKY, 1960).

As caracteristicas do ensino, de forma geral, refletem 0 momento politico, econémico

e cultural da sociedade. Tal fato é nitidamente percebido quando se faz uma breve analise
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historica do EC no Brasil e no mundo. Mundialmente, o desenvolvimento do EC sempre
esteve vinculado aos aspectos politico-econbmicos da época. Paises com longa tradi¢do
cientifica, como Inglaterra, Franga, Alemanha e Itélia, definiram cada um, com suas
prioridades e inclinagdes, o que e como se deve ensinar Ciéncias, do nivel elementar ao
superior (DELIZOICOV & ANGOTTI, 1992).

Também, demandas atuais indicam a necessidade de refletir formas diferenciadas de
ensinar satde (DINIZ et al., 2010). Entretanto, os desafios da educacdo e da ciéncia, no que
tange ao aprendizado efetivo e significativo de aspectos relacionados a salde e a qualidade de
vida, estdo cada vez mais presentes na realidade escolar. Neste contexto, o EC foi introduzido
no curriculo do ensino basico brasileiro como condicdo para a formacdo do cidaddo e para
atender as necessidades do desenvolvimento tecnolégico do pais (MELO, 2000). Nesta
perspectiva, e segundo orientacfes previstas nos PCN (BRASIL, 1998), que determinam a
inclusdo da pauta dos temas transversais no Ensino Fundamental, selecionou-se neste estudo o
tema salde. Nomeadamente, o Ministério da Educacdo e do Desporto criou no Brasil o
referencial curricular nacional para a educacdo, no qual a saude é tida como um tema
transversal a ser trabalhado e assumido com responsabilidade no projeto de toda a escola,
envolvendo alunos e professores (FERNANDES et al., 2005).

De acordo com a OMS o conceito de saide compreende o bem estar fisico, social,
emocional e espiritual, ou seja, a qualidade de vida em geral e ndo apenas a auséncia de
doencas (OMS, 2009), sendo a ES um espaco de producéo e aplicacdo dos conhecimentos
destinados ao desenvolvimento humano. De fato, a implementacdo de estratégias de um
ensino voltado para melhoria da qualidade de vida, a divulgacéo do conhecimento cientifico e
a articulacdo entre o conhecimento cientifico e o saber popular sdo essenciais na
implementacao de acdes de ES (OLIVEIRA et al., 2008). No entanto, o ensino de satde ainda
tem sido um desafio para a educagdo, no que se refere a possibilidade de garantir uma
aprendizagem efetiva e transformadora de atitudes e habitos de vida (BRASIL, 1996a). Isso
se deve em grande parte a falta de preparo docente para abordar estes temas de forma rotineira
no ambiente escolar, fato que, segundo Folmer (2007) exigiria novos esforcos no sentido de,
seguindo a tendéncia da educacdo de uma forma geral, formar professores com novos perfis
profissionais.

Historicamente, por resolucdo da lei n° 5.692/1971, a salde foi introduzida
formalmente no curriculo escolar sob a designacdo de Programas de Salde o0s quais deveriam
ser trabalhados ndo como disciplina, mas sim de modo pragmatico e continuo, por meio de

atividades que levassem o educando ao desenvolvimento de habitos saudaveis no sentido de
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preservar a salde individual e coletiva (BRASIL, 1971). Posteriormente, em 1996, tem-se a
criacdo da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB - 9394/96) a partir da qual
novas regulamentacdes passaram a reger a educacao brasileira estabelecendo que o educando
deva ser preparado para o exercicio da cidadania (BRASIL, 1996b).

Mais recentemente, considerando a necessidade de a¢Ges conjuntas entre o Ministério
da Salde e o Ministério da Educacdo, foi langado, em 2008, o Programa Salde na Escola
(PSE), instituido por Decreto Presidencial n°® 6.286, na perspectiva de ampliar as acdes
especificas de salde aos alunos da rede publica de ensino (BRASIL, 2009). Assim, acredita-
se que o trabalho de promocéo da satde com a comunidade escolar, precisa ter como ponto de
partida “o que eles sabem” e “o que eles podem fazer”, desenvolvendo em cada um a
capacidade de interpretar o cotidiano e atuar de modo a incorporar atitudes e/ou
comportamentos adequados para a melhoria da qualidade de vida (BRASIL, 2009).

Cabe salientar que a escola exerce um papel essencial na formacdo de habitos
saudaveis (ZANCUL & COSTA, 2012), uma vez que o estilo de vida esta intimamente
associado a saude e qualidade de vida das pessoas em todas as idades. Sabe-se, também, que a
aquisicdo de conhecimentos e atitudes positivas tais como pratica de atividade fisica,
alimentacdo adequada e comportamentos preventivos sdo consolidados durante a infancia e a
juventude (COPETTI, 2009). E conforme nimeros do Ministério da Saude, tendo em vista 0s
trés niveis que compoem a Educacdo Basica, mais de 50 milhGes de criancas e adolescentes
estdo acessiveis as acOes de educacdo, promocao e assisténcia a saude no sistema educacional
brasileiro (BRASIL, 2006).

A escola é um importante espaco para o desenvolvimento de um programa de
educacdo para a saude entre criancas e adolescentes. Distingue-se das demais instituicGes por
ser aquela que oferece a possibilidade de educar por meio da construcdo de conhecimentos
resultantes do confronto dos diferentes saberes: aqueles contidos nos conhecimentos
cientificos veiculados pelas diferentes disciplinas; aqueles trazidos pelos alunos e seus
familiares e que expressam crencas e valores culturais préprios; os divulgados pelos meios de
comunicacgdo, muitas vezes fragmentados e desconexos, mas que devem ser levados em conta
por exercerem forte influéncia sociocultural; e aqueles trazidos pelos professores, constituidos
ao longo de sua experiéncia resultante de vivéncias pessoais e profissionais, envolvendo
crencas e se expressando em atitudes e comportamentos (BRASIL, 2009, p.15).

Para trabalharmos os contetdos relacionados a salde, em todas as areas do
conhecimento, de carater transversal, é necessario que as fronteiras entre os diferentes

contetdos estejam permeéveis e as especializacdes de cada disciplina, ao invés de fragmentar,
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sejam fatores que contribuam para a qualificacdo coletiva (LOMONACO, 2004). Dessa
forma, é fundamental que o educador busque alternativas pedagdgicas e curriculares que
venham a melhorar o ensino, incorporando no trabalho educativo da escola, atividades de
educacédo e saude, onde ndo se limite a simples informacdes de assuntos de salde, mas sim,
atividades que visem promover mudangas no comportamento das criangas e adolescentes,
tornando-os conscientes do que é necessario a promocao e a conservacdo da sua saude, ou
seja, cidaddos capazes de alterar seus habitos e comportamentos e de estar em condi¢cdes de
reivindicar seus direitos (LOUREIRO, 1996a, 1996b).

Assim, de acordo com Barcelos & Jacobucci (2011), abordagens metodoldgicas que
privilegiem a participacdo do aluno ndo apenas como sujeito da agdo educativa, mas também
como agente dessa acdo, devem ser priorizadas. Ao educar para a salde, de forma
contextualizada e sistematica, o professor e a comunidade escolar contribuem de maneira
decisiva na formacéo de cidadaos capazes de atuar em favor da melhoria dos niveis de satde
pessoais e da coletividade (BRASIL, 1996a; MOREIRA et al., 2011).

Nesse sentido, Branco (2005) orienta que uma ES devera pressupor uma educacao
reflexiva para a vida, dando autonomia aos individuos, grupos e sociedade. Complementando,
para Lopes et al. (2007), a educagdo para a saude como processo pedagdgico concebe o
homem como sujeito, principal responsavel por sua realidade, onde suas necessidades de
salde sdo solucionadas a partir de acdes conscientes e participativas, organizadas com
elementos especificos de sua histéria. Deve-se ainda considerar, segundo Diniz et al. (2010),
que a educacdo para a saude é um processo continuado, e 0s temas relevantes para a
comunidade escolar devem ser incluidos no curriculo, tratados ano a ano, com niveis
crescentes de informacdo e de integracdo a outros contetdos.

Com base nesses autores, concorda-se com o Ministério da Saude (BRASIL, 2000),
que descreve o trabalho educativo como um importante componente da atencdo a salde,
pressupondo troca de experiéncias e um profundo respeito as vivéncias e a cultura de cada
um. Esse trabalho possui um potencial revolucionario, sendo capaz de, quando bem realizado,
traduzir-se em resultados incomensuraveis para a promo¢do de uma vida saudavel
(OLIVEIRA, 2009).

5.2 Educacdo em saude e o sobrepeso e obesidade em escolares
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Segundo Machado et al. (2007), a ES como uma area do conhecimento requer uma
visdo corporificada de distintas ciéncias, tanto da educacdo como da salde, integrando
disciplinas como psicologia, sociologia, filosofia e antropologia. Esse entendimento é
reforgado ao se firmar a ES como um campo multifacetado, para o qual convergem diversas
concepcbes, as quais espelham diferentes compreensbes do mundo (SCHALL &
STUCHINER, 1999).

O conceito de ES estd ancorado no conceito de promoc¢do da salde, que trata de
processos que abrangem a participacdo de toda a populagdo no contexto de sua vida cotidiana
e ndo apenas das pessoas sob o risco de adoecer. Essa nogdo esta baseada em um conceito de
salde, considerado como um estado positivo e dinamico de busca de bem-estar, que integra os
aspectos fisico, mental, ambiental, pessoal e social (MOURA & SOUSA, 2002; ARAUJO,
2004).

Deste modo, pode-se inferir que a ES é de grande importancia a populacéo, pois pode
instruir o cidaddo a compreender melhor sua vida, seu cotidiano. Para tanto, a educacgéo se
torna um meio para que possa haver a interacdo da populacdo a assuntos relacionados a saude.
A escola € um dos responsaveis por manter os cidaddos informados sobre assuntos do
cotidiano e deve concorrer para o desenvolvimento integral da crianca, auxiliando aos alunos
no enfrentamento das vulnerabilidades, na area da satude, desenvolvendo assim, integralmente
0 estudante.

O sistema de saude brasileiro tem passado nos ultimos anos por intensas
transformacdes, instituidas legalmente pela Constituicdo Brasileira de 1988 e pela
implantacdo do Sistema Unico de Saude (SUS) em 1990. Nesse contexto, a construcdo de
novas praticas de saude tem se configurado como um desafio, dadas as dificuldades de
superacdo de um modelo biologicista e mecanicista para outro mais amplo, voltado a
integralidade, humanizacéo e inclusdo da participacéo dos trabalhadores em salde e usuarios.
Assim, a compreensao da saude como qualidade de vida e condicdo para a cidadania € central
nesse processo de mudanca de paradigma, que espera ser traduzido em transformacao social.

A pratica em ES consiste ainda em reduzir agravos, prevencdo e promocao da saude,
no intuito de interar a sociedade nas politicas de educacdo basica e salde, com perspectivas
integradas e participativas, deixando ao alcance da populacdo questionamentos
(MINISTERIO DA SAUDE/MINISTERIO DA EDUCAGCAO, 2007).

Branco (2005) nos diz que a ES deve ser encarada de forma globalizante, que nos
permita novas formas de estar e pensar em salde, possibilitando alternativas adequadas de

informacdo e suporte social. Refor¢ando estas hipoteses, a partir de estudo feito por Lopes et
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al. (2007), constatou-se que a ES como processo pedagdgico, concebe o homem como
sujeito, principal responsavel por sua realidade, onde suas necessidades de salde sdo
solucionadas a partir de agdes conscientes e participativas, organizadas com elementos
especificos de sua histdria, sua cultura e seu modo de vida, promovendo mudangas nas
relacdes, nos processos, nos atos de salde e, principalmente, nas pessoas.

J& Machado et al. (2007) colocam que a ES como processo politico pedagdgico requer
0 desenvolvimento de um pensar critico e reflexivo, permitindo desvelar a realidade e propor
acOes transformadoras que levem o individuo a sua autonomia e emancipacdo enquanto
sujeito histérico e social capaz de propor e opinar nas decisdes de saude para o cuidar de si, de
sua familia e da coletividade.

Nesse sentido, Aradjo (2004) afirma que as acdes de ES encontram-se vinculadas ao
exercicio da cidadania na busca por melhores condi¢cdes de vida e a saude da populacéo,
promovendo espacos de troca de informacdo, permitindo identificar as escolhas mais
adequadas e diminuindo a distancia entre profissionais de saide e populagdo. Assim, o
desenvolvimento das atividades de ES na assisténcia a criancas e adolescentes merece ser
priorizado e planejado com o objetivo de promover mudangas de comportamentos, pela
adocdo de praticas sistematicas e participativas pela equipe multiprofissional.

Também, de acordo com Siqueira (2009), incorporar novas praticas saudaveis que
possam trazer beneficios a populacdo é um dos desafios impostos a toda a estrutura da
atencdo basica. As mudancas que sejam capazes de se transformar em praticas educativas para
a saude das populacbes devem ser realizadas a partir de um didlogo com os atores
responsaveis pelas diferentes dimensdes da atencéo basica.

A partir deste referencial, as relacbes que se estabelecem entre o tema transversal
Salde e a EF sdo quase que imediatas e automaticas ao considerar-se a proximidade dos
objetos de conhecimento envolvidos e relevantes em ambas as abordagens. Desta forma, a
preocupacao e a responsabilidade na valorizacdo de conhecimentos relativos a autoestima e a
identidade pessoal, ao cuidado do corpo, a valorizacdo dos lacos afetivos e a negociacdo de
atitudes e todas as implicacOes relativas a salde da coletividade sdo compartilhadas e
constituem um campo de interacdo na atuacao escolar.

Corroborando, segundo Carvalho, Oliveira & Santos (2010) no Brasil, a progresséo da
transicdo nutricional vem ocorrendo ndo s6 na populacdo adulta, mas também em criangas e
adolescentes, com aumento da prevaléncia da obesidade em idades cada vez mais precoces
(WANG, MONTEIRO & POPKIN, 2002). Tal fato tem sido motivo de preocupacao e desafio
para profissionais de saude e pesquisadores (RONQUE et al., 2005; FAGUNDES et al.,
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2008), ja que o aumento da sua presenca na populacdo infantil é observado em diferentes
partes do mundo e acarreta consequéncias negativas para a saude e qualidade de vida neste
estagio e em fases futuras (CAVALCANTE, PRIORE & FRANCESCHINI, 2004; TRICHES
& GIUGLIANI, 2005).

A propria definicdo de Obesidade — “Doenga na qual o excesso de gordura corporal se
acumulou a tal ponto que a satde pode ser afetada” (OMS, 2009) — demonstra a preocupacao
com as possiveis consequéncias do acumulo de tecido adiposo no organismo. De fato, esta é
uma doenca universal de prevaléncia crescente e que vem adquirindo proporc¢des epidémicas,
sendo um dos principais problemas de satde publica da sociedade moderna (LOPES et al.,
2007).

A combinacdo de mudancas dos habitos alimentares saudaveis para outros pouco
recomendados, bem como de estilo de vida ativo para uma vida mais sedentaria tém
contribuido significativamente para o aumento da prevaléncia de sobrepeso e obesidade
(MADUREIRA, 2009). Da mesma forma, com a evolugéo tecnologica nas ultimas décadas,
criancas e adolescentes tornaram-se menos ativos, 0 que tem contribuido para o aumento
desta prevaléncia entre eles (FARIAS et al., 2009). Verificando-se que no Brasil, bem como
em outros paises, 0 sobrepeso e a obesidade vém crescendo aceleradamente (TOJO & LEIS,
2002).

Paralelamente, a prevaléncia de outras doencas crbnicas ndo-transmissiveis vem
aumentando e entre as principais causas destas estd a alimentacdo inadequada e o
sedentarismo. Sendo assim, 0s paises economicamente desenvolvidos, bem como a maioria
dos paises em desenvolvimento, estdo atualmente definindo estratégias para o controle de
doencas cronicas ndo-transmissiveis, sendo uma destas a promocéo da alimentacdo saudavel e
0 incentivo a préatica de atividades fisicas (VINHOLES, 2009). Logo, ha a necessidade de se
ampliar o processo de avaliacdo nutricional, visando orientar os adolescentes quanto ao estilo
de vida mais saudavel e a adocdo de habitos alimentares e de vida corretos, necessarios ao
crescimento e desenvolvimento adequado nesta faixa etaria (NOVAES et al., 2004).

A adolescéncia ¢ um periodo de grande crescimento e desenvolvimento fisico e
psiquico (MARTINS, 2002). Varios fatores interferem no consumo alimentar neste periodo da
vida. As mudancas nos padrdes de atividade fisica e nutricional também sdo, na atualidade,
considerados responsaveis por essa alteracdo no consumo alimentar (MOREIRA et al., 2008).
Assim, a obesidade ocorre frequentemente em consequéncia da quantidade do que se come
em relacdo ao que se gasta (LEAL & PAMPANELLI, 1988).
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No que se refere a prevencdo e ao tratamento da obesidade, é fundamental a utilizagdo
de um método confidvel que identifigue com seguranca a sua presenca. Neste contexto, a
utilizacdo do Indice de Massa Corporal (IMC) tem recebido forte aceitagdo por parte da
comunidade cientifica envolvida com o estudo da obesidade, devido a sua facil aplicacéo e
relacdo estatistica com a gordura corporal total em populagbes jovens (KOCHI, 2004;
TADDEI, 2000).

O IMC, também chamado de indice de “Quetelet”, ¢ um célculo que se faz com base
no peso e na altura da pessoa para avaliar se determinado peso é excessivo ou ndo para
determinada altura. Ele também pode ser avaliado para determinar magreza, entretanto sua
maior utilidade mesmo é para avaliar sobrepeso e obesidade. O mesmo ¢é calculado utilizando-
se 0 valor do peso em quilogramas, dividido pela altura em metros quadrados. Embora né&o
muito indicado para adolescentes também por causa das rapidas alteracOes corporais, 0
resultado encontrado deve ser comparado com tabelas de acordo com o sexo e idade

exemplificadas no quadro a seguir:

Quadro 1- Classificacdo nutricional do IMC de adolescentes segundo sexo e idade

Idade (anos) Baixo peso Sobrepeso
Meninos Meninas | Meninos Meninas
10 - 10,9 15 15 20 21
11-11,9 15 15 20 22
12-12,9 16 16 21 23
13-13,9 16 17 22 23
14 - 14,9 16 17 22 24
15- 15,9 17 18 23 25
16 - 16,9 18 18 23 25
17-17,9 18 18 23 25

Fonte: OMS, 2009.

5.3 Educacdo nutricional e a Metodologia da Problematizacéo

A Educacao Alimentar e Nutricional (EAN) constitui uma estratégia preconizada pelas
politicas publicas em alimentacdo e nutricdo, sendo considerada um importante instrumento

para promocao de habitos alimentares saudaveis (RAMOS et al., 2013).
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A questdo da promocdo de habitos alimentares sauddveis passou a constar nos
programas oficiais brasileiros, a exemplo da Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricao
(PNAN) (BRASIL, 2012), implantada no final da década de 1990, na qual se constata o
fomento as a¢cdes em alimentacdo e nutricdo, incluindo a perspectiva de acesso universal aos
alimentos.

Destaca-se ainda que no periodo de 1990 a 2010 os individuos passam a ser tratados
como portadores de direitos e foram entdo convocados a ampliar seu poder de escolha e
decisdo (SANTOS, 2012). Segundo Ramos et al. (2013) o Programa Nacional de
Alimentacdo Escolar (PNAE), instituido no pais desde 1955 e reformulado ao longo dos anos,
apresenta entre seus objetivos a formacdo de habitos alimentares saudaveis dos alunos, por
meio de acOes de EAN.

Neste contexto, o processo de aprendizagem realizado de forma ladica, provavelmente
favorece o desenvolvimento da linguagem, do pensamento, da socializacéo, da iniciativa e da
autoestima, preparando o individuo para ser um cidaddo capaz de enfrentar desafios e
participar na construcdo de um mundo melhor. O brincar e o jogar sdo atos indispensaveis a
saude fisica, emocional e intelectual do ser humano.

Com esta perspectiva, 0 desenvolvimento de um trabalho educativo com esta
abordagem podera ampliar o conhecimento das criancas, adolescentes e seus familiares em
torno dos cuidados com a alimentacdo e nutricdo, possibilitando e favorecendo escolhas
alimentares mais saudaveis, valorizacdo da utilizagdo da merenda escolar e consequentemente
a diminuicdo do desperdicio de alimentos (CONSEA, 2010).

Segundo Monteiro & Camelo Junior (2007), a nutricdo garante a crianga um 6timo
desenvolvimento, em condi¢bes favoraveis, como boa salde e acesso a alimentos em
quantidade e qualidade adequados. Do inicio do periodo pré-escolar até a adolescéncia
crescem entre 5 e 7cm e ganham aproximadamente 2 a 3kg por ano. Os habitos alimentares
sdo estabelecidos na infancia e quando inadequados, poderdo estar contribuindo
negativamente para a salde dos futuros adultos. Também é necessario cuidado com dietas
restritas para ndo prejudicar o crescimento e desenvolvimento infantil. A prevencdo de
algumas doencas degenerativas do adulto comeca na infancia (DUTRA DE OLIVEIRA &
MARCHINI, 2006).

A formacdo dos habitos alimentares inicia-se com a bagagem genética e sofre
influéncias do ambiente: tipo do aleitamento recebido nos primeiros seis meses de vida; a
maneira como foram introduzidos os alimentos complementares no primeiro ano de vida;

experiéncias positivas e negativas quanto a alimentacdo ao longo da infancia; habitos
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familiares; condigdo socioecondmica, entre outros. Assim, as recomendagdes nutricionais e 0s
habitos alimentares devem convergir para um Gnico fim: o bem-estar emocional, social e
fisico da crianca (VITOLO, 2009).

O ambiente da escola parece ser um espaco que oferece condi¢des Unicas para a
aquisicdo de praticas alimentares saudaveis, desde que reune individuos em seus estagios
inicias de formacdo e educadores. O desafio é promover colaboragéo e troca de conhecimento
entre nutricdo e educacdo (DOMENE, 2008).

Assim, a MP, pode ser vista, conforme Berbel (1998a), “como uma metodologia de
ensino, de estudo e de trabalho, para ser utilizada sempre que seja oportuno, em situacGes em
que 0s temas estejam relacionados com a vida em sociedade”. A mesma diferencia-se de
outras metodologias de mesmo fim, e consiste em problematizar a realidade, em virtude da
peculiaridade processual que possui, ou seja, seus pontos de partida e de chegada; efetiva-se
atraves da aplicacao a realidade na qual se observou o problema, ao retornar posteriormente a
esta mesma realidade, mas com novas informac6es e conhecimentos, visando a transformacéo
(COLOMBO & BERBEL, 2007).

A MP utiliza como base o esquema do arco elaborado por Charles Maguerez e
apresentado por Bordenave & Pereira (1989). O modelo do arco (Figura 1) tem como ponto
de partida a realidade que, observada sob diversos angulos, permite ao aluno extrair e

identificar os problemas ali existentes.

Figura 1 — Modelo do Arco de Maguerez

Teorizagao

Pontos-Chave Hipoteses de Solugéo

Observacdo da Aplicacao a
Realidade (Problema) Realidade (Pratica)

1 REALIDADE +

Fonte: Bordenave & Pereira (1989).
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Entdo, quando oportuna, segundo Berbel (1998) a MP pode ser desenvolvida como
segue.

A primeira etapa € a Observacao da Realidade social, concreta, pelos alunos, a partir
de um tema ou unidade de estudo. Os alunos sdo orientados pelo professor a olhar
atentamente e registrar sistematizadamente o que perceberem sobre a parcela da realidade em
que aquele tema esta sendo vivido ou acontecendo.

Para realizar as atividades da segunda etapa que é a dos Pontos-Chaves, 0s alunos sao
levados a refletir primeiramente sobre as possiveis causas da existéncia do problema em
estudo. Continuando as reflexdes, deverdo se perguntar sobre 0s possiveis determinantes
maiores do problema, que abrangem as proprias causas ja identificadas. Podem ser listados
alguns tdpicos a estudar, perguntas a responder ou outras formas. S&o esses pontos -chaves
que serdo desenvolvidos na proxima etapa.

A terceira etapa € a da teorizacdo. Esta é a investigacdo propriamente dita. Os alunos
se organizam tecnicamente para buscar as informacdes que necessitam sobre o problema. V&o
a biblioteca buscar livros, revistas especializadas, pesquisas ja realizadas, jornais, atas de
congressos etc.; vdo consultar especialistas sobre o assunto.

A quarta etapa é a das hipoteses de solucéo. Todo o estudo realizado devera fornecer
elementos para os alunos, critica e criativamente, elaborarem as possiveis solu¢ées. O que
precisa acontecer para que o problema seja solucionado? Nesta metodologia, as hipoteses séo
construidas apos o estudo, como fruto da compreensdo profunda que se obteve sobre o
problema, investigando-o de todos os angulos possiveis.

A quinta e ultima etapa ¢ a da Aplicacdo a Realidade. Esta etapa ultrapassa o
exercicio intelectual, “pois as decisdes tomadas deverdo ser executadas ou encaminhadas. A
pratica que corresponde a esta etapa implica num compromisso dos alunos com o seu meio”
(BERBEL, 1996, p.8-9).

Completa-se assim o Arco de Maguerez, com o sentido especial de levar os alunos a
exercitarem a cadeia dialética de acdo - reflexdo - acdo, ou dito de outra maneira, a relacdo
pratica - teoria - pratica, tendo como ponto de partida e de chegada do processo de ensino e
aprendizagem, a realidade social.

De acordo com Muenchen & Delizoicov (2013), como mediadora de praticas
docentes, a problematizacdo, tem orientado potencialmente vérias iniciativas. Salientamos,
que a MP pode levar aos estudantes ao contato com as informacdes e a producdo do
conhecimento, principalmente, com a finalidade de solucionar os impasses € promover o0 seu

proprio desenvolvimento. Ao perceber que a nova aprendizagem é um instrumento necessario
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e significativo para ampliar suas possibilidades e caminhos, o aluno podera exercitar a
liberdade e a autonomia na realizacdo de escolhas e na tomada de decisdes (CYRINO;
TORALLES-PEREIRA, 2004). De acordo com Berbel (1998c), na problematizagéo, o sujeito
percorre algumas etapas e, nesse processo, ira refletir sobre a situacdo global de uma realidade
concreta, dindmica e complexa. Problematizar, portanto, ndo é apenas apresentar questdes,
mas, sobretudo, expor e discutir os conflitos inerentes e que sustentam o problema
(ZANOTTO & ROSE, 2003).

Assim, a riqueza dessa metodologia esta em suas caracteristicas e etapas,
mobilizadoras de diferentes habilidades intelectuais dos sujeitos, demandando, no entanto,
disposicdo e esforgos pelos que a desenvolvem no sentido de seguir, sistematizadamente, a
sua orientacdo basica, para alcancar os resultados educativos pretendidos (COLOMBO &
BERBEL, 2007). E ainda complementam os autores, afirmando que a MP da sua contribuicéo
a educacdo, ao possibilitar a aplicacdo a realidade, pois desencadeia uma transformacédo do
real, acentuando o carater pedagogico na construcdo de profissionais criticos e participantes.

A MP pode ser considerada pelo professor como mais uma ferramenta didatica para
ser usada em sala de aula; e como afirma Freire (1979) “o conhecimento exige uma posi¢cao
curiosa do sujeito frente ao mundo. Requer sua acdo transformadora sobre a realidade. Exige
uma busca constante. Implica invengdo e reinvencdo” (p.28). Nesse sentido, Bordenave &
Pereira (2010) ressaltam a importancia de ensinar o aluno a ter uma “atitude cientifica”,
pautada em experiéncias vividas, e isso depende da metodologia de ensino-aprendizagem
adotada pelos professores.

Segundo Muenchen & Delizoicov (2013) o desafio para os educadores é apresentar
situacbes reais vividas pelos alunos que possibilitam a dialogicidade entre seus
conhecimentos e aqueles inéditos, quais sejam conceitos cientificos, veiculados através da
mediacdo docente. Os mesmos autores ainda orientam que torna-se necessario distinguir que
“toda a problematizacdo se origina de uma pergunta, no entanto, nem toda pergunta € uma
problematizacdo” (MUENCHEN & DELIZOICOV, 2013).

6 METODOLOGIA

6.1 Amostra/Populacgéo alvo:
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O universo foi formado por estudantes e suas respectivas maes, das 13 escolas de
ensino fundamental publico de Uruguaiana, sendo 9 escolas localizadas na zona urbana e 4 na
rural, totalizando aproximadamente 3.000 alunos, 28 educadores fisicos e 33 professores de

ciéncias da rede municipal.

6.2 Desenho do estudo:

A pesquisa constou das seguintes etapas as quais correspondem aos manuscritos
elaborados:

1%) Avaliacdo Antropométrica e da Imagem Corporal, Auto Estima e Qualidade de
Vida dos estudantes;
2%) Conhecimento e experiéncias das mées sobre aleitamento materno;

3%) Capacitacéo dos professores e producdo de material didatico.

O tipo de estudo foi quali-quantitativo, o qual buscou construir uma proposta de
trabalho aos professores de EF, Ciéncias e Gestores, sobre educacdo nutricional a partir da
MP. No primeiro instante fez-se uma investigacdo do percentual de escolares com sobrepeso
e obesidade da rede publica municipal de ensino de Uruguaiana. A coleta destes dados foi
realizada durante o primeiro ano do estudo.

O levantamento de dados foi feito atraves de verificacdo da pressdo arterial e coleta
das variaveis antropométricas, sendo utilizadas medidas de estatura, massa corporal e
circunferéncias. Também, com o objetivo de verificar as possiveis causas dos elevados
indices de sobrepeso e obesidade entre os escolares, foi coletado informacgdes sobre sexo,
idade, estilo e habitos de vida, atividades fisicas, habituais e nutricionais através do
Questionario SF-36 (anexo 1), modificado com questdes sobre salde e nutri¢do.

Segundo Fausto et al. (2008), que utilizou 0 mesma avaliacdo em seu estudo, o Short
Form-36 (SF-36) é um instrumento de medida de qualidade de vida desenvolvido no final dos
anos 80 nos EUA. Foi aplicado em diversas situacdes com boa sensibilidade, eliminando-se o
problema de distribuicdo excessiva das pontas de escala como excelente e muito ruim
(WARE & SHERBOURNE, 1992; VIACAVA, 2002). Este instrumento foi traduzido e

validado no Brasil para avaliar a qualidade de vida em pacientes com artrite reumatoide e
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mostrou-se adequado as condi¢Ges socioecondmicas e culturais da populagdo brasileira
(CICONELLI et al., 1999). Corroborando, Ciconelli et al. (1999) nos diz que 0 mesmo € de
facil administracdo e compreensdo, € um questionario multidimensional formado com 36
itens, englobando 8 escalas ou componentes: capacidade funcional, aspectos fisicos, dor,
estado geral da saude, vitalidade, aspectos sociais, emocionais e salde mental. Apresenta um
escore final de 0 a 100, no qual O corresponde ao pior estado geral de satde e o 100 a melhor
estado de salde.

Para os procedimentos das coletas das medidas foi utilizada na calibragem da balanca
um objeto de peso determinado para manter a exatiddo e a mesma foi calibrada de 8 a 10
medicGes. E ainda, foi solicitado aos avaliados que ficassem com o minimo de roupas
possiveis (calgdo, short e camisa), descalgcos e sem acessorios como boné e reldgio;
permanecendo na posicao anatdmica, exemplificada no momento, pela pesquisadora.

O calculo para o indice de massa corpdrea seguiu a seguinte formula (OMS, 2010):
indice de Massa Corporal (IMC) = Peso (Kg) / Altura (m)?. A Relagdo Cintura Quadril (RCQ)
foi estabelecida a partir da seguinte relacdo: RCQ = Perimetro da Cintura (cm) / Perimetro do
Quadril (cm). O RCQ foi utilizado para relacionar a gordura localizada na regido abdominal e
no quadril.

A equipe de avaliadores foi composta por alunos dos Cursos de Graduacao
(UNIPAMPA- Campus de Uruguaiana/RS) e de Pds-Graduacdo em Educacdo em Ciéncias:
Quimica da Vida e Saude, alunos de mestrado e doutorado da UFSM. Os avaliadores sdo 0s
integrantes do Grupo de Estudos em Nutricdo, Saude e Qualidade de Vida — GENSQ
(orientados pelos professores: Robson Puntel e Vanderlei Folmer). Os académicos
participantes do projeto foram capacitados e receberam instruc@es apropriadas para realizarem
as medidas. Especificamente, todos os participantes das avaliacdes receberam orientacGes
sobre: Métodos de Pesquisa e procedimentos nas realizacdes de medidas, atraveés de cursos e
seminarios promovidos pelos professores orientadores.

Também, verificou-se 0 conhecimento e experiéncias das maes sobre aleitamento
materno. Os primeiros resultados referentes ao assunto foram obtidos através da seguinte
questdo aberta: “Vocé amamentou seu filho (a) por quanto tempo?”’, encaminhada as mées das
criancas. Logo, a fim de verificar mais profundamente a relacdo do tempo de amamentacéao
dos alunos com o conhecimento das maes referente ao assunto, realizou-se uma entrevista
individual, com uma amostra aleatoria de 29 maes, tendo o critério de selecdo das mesmas,

baseado na lista completa das criangas participantes do estudo, sendo escolhida uma mée a
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cada 40 escolares. Também, as participantes deveriam ter pelo menos um filho matriculado
no ensino fundamental da rede de ensino municipal de Uruguaiana-RS.

Juntamente com as intervengdes analisamos os dados coletados, onde foram
categorizados e processados em um banco de dados. Para certificarmos de que ndo haveria
erro de digitacdo, todas as variaveis foram duplamente digitadas.

Para uma compreensdo melhor dos resultados, os mesmos foram expostos por meio de
graficos e tabelas, que demonstraram os resultados da pesquisa; e para a analise dos registros
das falas foi empregado o método qualitativo, o qual permite conhecer e compreender o
sentido e o significado dos fendmenos no cotidiano (TRIVINOS, 1987). Desta forma, foi
realizada a decomposicdo das informacdes pela técnica de analise de conteudo de Bardin
(2004), a mesma constitui-se de quatro etapas, quais sejam: a pré-analise, a exploracdo do
material, o tratamento dos resultados obtidos e a interpretacao.

Logo apds esta coleta, com o total apoio da Prefeitura Municipal de Uruguaiana, o
primeiro passo foi sensibilizar os coordenadores das disciplinas de EF e Ciéncias a fim de ter
0 Seu apoio e, principalmente, a sua participacdo no processo de implantacdo das atividades
pedagdgicas. Para isto foram planejadas reunies com os coordenadores e secretario da
educacdo do municipio. Os professores interessados em participar do estudo assinaram um
termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE), concordando em participar das
atividades. Bem como, aos alunos foi solicitada a assinatura do referido TCLE a um
responsavel. Desta forma, foram incluidos no estudo os professores que, voluntariamente,
concordaram em participar, os estudantes, que foram autorizados pelos responsaveis e
algumas mées dos escolares.

Salientamos que para as intervengdes com o0s professores e com 0s estudantes,
utilizamos a MP. Esta metodologia se constitui em uma abordagem curricular na qual os
estudantes trabalham a partir de um problema que se situa em contextos cotidianos, tornando-
0s capazes de resolver problemas no mundo real (YAGER & MCCORMACK,1989) .

Assim se proporcionou dois tipos de intervencgoes:

- Intervencdes com os Professores:

Antes de iniciar as aulas do novo ano letivo, a pesquisadora, os educadores e seu
respectivo coordenador pedagdgico discutiram sobre a viabilizacdo das atividades.
Frequentaram-se as reunides mensais das disciplinas, propiciando aos educadores a
oportunidade de conversar sobre as dificuldades, as realizagGes e expectativas que esse tipo de

trabalho ofereceria. Assim, antes dos professores iniciarem o trabalho com os alunos,
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realizou-se uma capacitacdo sobre o tema aos mesmos baseados na MP, logo os participantes
explicitaram as atividades que pretenderiam desenvolver, seus objetivos e 0s conteludos que
estariam envolvidos.

Esta proposta pedagdgica foi conduzida a luz dos novos paradigmas: contextualizada,
dindmica, flexivel, ndo-linear; intuitiva e rica em significados (FREITAS et al., 2000). Para
tratar o tema saude, optou-se pela perspectiva que considera a possibilidade de restabelecer,
na pratica educativa, uma relacdo entre aprender contetdos teoricamente sistematizados
(aprender sobre a realidade) e as questes da vida real e suas transformacdes (aprender na
realidade e da realidade).

Deste modo, realizaram-se na capacitagcdo atividades para a construcdo de projetos,
palestras, debates, atividades com Gestores, professores de EF e de Ciéncias, com a finalidade
de conscientizar e fornecer informacdes, bem como promover discussdes e reflexdes sobre o
tema, desenvolvendo uma proposta de trabalho aos mesmos, tornando-os desta forma,
multiplicadores desta pesquisa. Assim, haveria o retorno dos resultados para a sala de aula, a

fim de serem trabalhadas as interfaces - tema transversal Saude - Ciéncias - EF.

- Intervenc¢des com os alunos:

Considerando que a adocdo de um estilo de vida saudavel deve ocorrer desde a
infancia e a adolescéncia, compreender as percep¢des dos jovens sobre uma alimentacdo
saudavel é fundamental para o delineamento adequado de materiais educativos e intervencoes
nutricionais (GELLAR et al., 2007). Portanto, com base no exposto acima, apds discussdes
entre os docentes, houve uma construcdo coletiva de proposta interdisciplinar baseada na MP,
com o tema “Vida Saudavel”, a fim de ser desenvolvida com os alunos.

Para finalizar as atividades com os estudantes, realizou-se uma “Gincana Nutricional”,
com provas relacionadas aos proprios trabalhos, a fim de verificar o nivel de conhecimento
adquirido. Esta atividade foi aplicada para alunos do 8° ano do ensino fundamental, nas
disciplinas de Matematica, EF e Ciéncias, por meio dos professores participantes da
capacitacdo. Assim, esta pesquisa baseou-se no contato direto entre todos os participantes.

Ressaltamos que a metodologia na integra e os resultados desta pesquisa serdo
apresentados conforme anexos I, 111, IV e V, nos quais compreendem trés manuscritos e um

E-book que contemplam todas as etapas propostas.
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7. RESULTADOS ALCANCADOS

Dos resultados alcancados originaram-se 6 manuscritos, sendo 3 apresentados na
integra (anexos I, 111 e 1V), salientamos que os anexos Il e 111 ja foram publicados na Revista
Ciéncia & ldeias, ISSN 2176-1477 e Experiéncias em Ensino de Ciéncias, ISSN 1982-2413
respectivamente, ambas classificadas no qualis CAPES como B1.

Ainda trés trabalhos completos foram apresentados em eventos da area de Ensino de
Ciéncias:

1. Il Encontro Nacional de Ensino de Ciéncias da Saude e do Ambiente — Il

ENECIENCIAS Niter6i/RJ, 2012.
“EDUCACAO EM SAUDE A PARTIR DO TEMA GERADOR AMAMENTACAO”

2. 1l Seminério Internacional de Educacdo em Ciéncias — SINTEC Rio Grande/RS,
2012.
“CAPACITACAO DE DOCENTES POR MEIO DA METODOLOGIA DA
PROBLEMATIZACAO: UMA PROPOSTA DE TRABALHO COM O TEMA
ALIMENTACAO SAUDAVEL”

3. IX Encontro Nacional de Pesquisa em Educacio em Ciéncias — IX ENPEC Aguas
de Lind6ia/SP, 2013.
“ALTERNATIVAS INTERDISCIPLINARES PARA A PROMOCAO DE SAUDE DO
ESCOLAR”

7.1 Artigos produzidos e submetidos

Artigo 1 publicado na Revista Eletronica Ciéncias & ldeias:
HABITOS ALIMENTARES SAUDAVEIS: UMA PROPOSTA DE INTERVENCAO NAS
AREAS DE CIENCIAS E EDUCACAO FISICA (Anexo ).

Artigo 2 publicado na Revista Experiéncias em Ensino de Ciéncias:
ESTRATEGIAS DE PROMOCAO DA SAUDE DO ESCOLAR A PARTIR DA
ABORDAGEM DE TEMAS GERADORES (Anexo Ill).
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Artigo 3 submetido para a Revista Eletronica Ciéncias & ldeias:
SOBREPESO E OBESIDADE COMO TEMAS GERADORES PARA A PROMOQAO DE
SAUDE DO ESCOLAR (Anexo 1V).

Artigo 4 aceito para a Revista Contexto & Educagao:
O ENSINO DE CIENCIAS E OS TEMAS TRANSVERSAIS: PRATICAS PEDAGOGICAS
NO CONTEXTO ESCOLAR.

Artigo 5 aceito para a Vittalle - Revista de Ciéncias da Saude:
EDUCACAO EM SAUDE E O ENSINO DE CIENCIAS: SUGESTOES PARA O
CONTEXTO ESCOLAR

Artigo 6 submetido para a Revista Eletronica de Educacao:
ABORDAGEM PEDAGOGICA DO TEMA TRANSVERSAL SAUDE ATRAVES DA
METODOLOGIA DE PROJETOS.

e E-book produzido com base nas atividades elaboradas pelos professores

participantes da capacitacéo:

“DESVENDANDO O SOBREPESO E A OBESIDADE NO CONTEXTO ESCOLAR:
Atividades teoricas e praticas interdisciplinares para a Educagdo Basica” ISBN 978-85-

63337-35-1 (Anexo V)

Ressaltamos que os artigos produzidos citados e ndo apresentados na integra nesta
Tese, referem-se a unido dos projetos, desenvolvidos por mestrandos e doutorandos do
Programa de Pds-Graduacdo Educacdo em Ciéncias: quimica da vida e salde, da
Universidade Federal de Santa Maria/RS, ao longo do periodo de 2010 a 2013, nos
municipios de Alegrete/RS e Uruguaiana/RS. Ainda, estes exemplos tém a finalidade de
fornecer um suporte pedagogico didatico aos educadores, através de um processo de ES no
EC no contexto escolar. Salienta-se que 0s projetos realizados utilizaram como eixo central o
tema transversal satde, por meio de varios temas geradores envolvendo esta tematica.

E nesse sentido que 0os mesmos abrem caminhos para desenvolver novas perspectivas
de ensino, que permitam o desenvolvimento de atividades praticas assentadas em principios

didatico-cientificos educativos. Ainda, estas tematicas com incidéncia social, as questfes
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sociais e os problemas delas decorrentes sdo os grandes desafios no contexto de um trabalho
como este, quando se pretende promover ES no EC. Nesse caso, reconhece-se que 0s atuais
objetivos educacionais séo diferentes dos tradicionais, e que persegui-los exige mudar de

atitude e incorporar metodologias ndo exploradas ainda suficientemente.

8 CONSIDERACOES FINAIS

Atualmente, no ambito educacional, reafirma-se a importancia do papel do professor.
E ele quem deve conduzir, com destreza e competéncia, 0 processo de aproximar a sala de
aula a realidade do aluno.

Salientamos que os dados inferidos ao longo do estudo permitem que se tecam
algumas consideragfes, todavia, as consideracfes aqui presentes devem somar-se a outras
para que possam, de fato, colaborar com a Educacdo em Ciéncias.

A presente pesquisa objetivou “avaliar a MP como ferramenta pedagogica para o
processo de Educacdo Nutricional no contexto da formacédo de escolares e professores de
Ciéncias e EF”. No decorrer deste estudo constatou-se que a utilizacdo de ferramentas
criativas para o EC, tais como atividades ludicas interdisciplinares tornam-se imperiosas no
sentido de buscar uma metodologia capaz de atrair o aluno. Assim, a partir dos resultados
apresentados, demonstra-se a importancia da elaboracdo de propostas metodolégicas a fim de
permitir que o aluno amplie seu proprio conhecimento, mediante uma participacéo ativa e
interativa, buscando melhorar a qualidade do ensino. Desta forma as atividades terdo
significado e tornardo a sala de aula um ambiente mais atraente.

Também, considerando que o professor € o responsavel por criar um ambiente de
aprendizagem envolvente e intelectualmente ativo, fornecendo experiéncias, proporcionando
a reflexdo e estimulando as interacfes entre os grupos; vale ressaltar a importancia do
desenvolvimento de projetos na abordagem de temas relevantes, de uma forma
interdisciplinar, implicando  deste modo, alguma reorganizacdo do  processo
ensino/aprendizagem e supondo trabalho continuo de cooperacdo entre os professores
envolvidos. Sabe-se que esta proposta exige do professor uma vontade que transcende o0s
aspectos didéticos. E necessario um redirecionamento nos cursos de formacdo continuada de

professores que se articule ao trabalho docente de modo a poder fornecer aos mesmos,
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condicOes capazes de assegurar-lhes uma atuacdo educativa convergente para a alfabetizacéo
cientifica. No entanto, propor inova¢es em metodologias de ensino € um grande desafio para
0s mesmos, mediante fatores como a diversidade cognitiva dos alunos e a complexidade e
mutabilidade do trabalho docente. Os docentes devem ser, além de flexiveis, preocupados
com a reorganizagdo, o desenvolvimento e a evolucdo das concepcgdes dos alunos para o
nivelamento entre eles ao longo de toda a sua formacao.

A escolha da metodologia didatica adequada poderd gerar um ambiente de
aprendizado de fato significativo, no qual os ensinamentos possam ser assimilados por todo o
conjunto de alunos, sem exce¢des. Também, tendo em vista a continuidade de acbes que
visam despertar o interesse e a atencdo da comunidade escolar sobre esta temética, foi
construido e publicado um e-book intitulado “Desvendando o Sobrepeso e a Obesidade no
Contexto Escolar: atividades teoricas e praticas interdisciplinares para a educagdo basica”,
ISBN 978-85-63337-35-1, a partir de atividades elaboradas na capacitacdo proporcionada
nesta pesquisa e em parceria com pesquisadores que desenvolveram estudos nesta linha de
educacdo e saude na escola. O mesmo sera distribuido em CD a todas as escolas da rede
publica de ensino e as bibliotecas das Universidades da regido da Fronteira Oeste; estando em
breve disponivel no site da Rede Nacional de Educacdo e Ciéncia — Novos Talentos, e
também nas Redes Escolares Marista e Salesiana, com a finalidade de dar suporte pedagogico
para a abordagem do tema nas diferentes areas e niveis de ensino.

Desta forma, partindo-se da concepcéo de que uma Tese deve produzir conhecimento
cientifico e proporcionar aprendizado e novos conhecimentos a sociedade em geral e que, ao
final das etapas propostas para o desenvolvimento deste estudo, é possivel afirmar que os
objetivos propostos foram alcangados com éxito.

Por fim, um conhecimento mais pertinente sobre o tema salde, e aspectos relacionados
a promocdo da mesma por educadores e estudantes, foram algumas das contribuicdes desta
tese para melhorar o processo de ensino aprendizagem no EC e salde. Ainda, acreditamos que
este estudo possa servir como uma estratégia para que os profissionais da educacdo, ao
refletirem sobre diferentes formas de ensino, criem um ambiente criativo e motivador para
seus alunos, bem como norteiam uma educacdo de carater atrativa e ludica com diversos
temas de interesse no ambiente escolar.

Evidencia-se por meio das atividades realizadas que a MP se fez pertinente, estando
relacionada a aprendizagem significativa, a construcdo do conhecimento de forma ativa pelos
estudantes e educadores envolvidos, e a concep¢do mais global sobre o conhecimento

adquirido. Também, salientamos mais uma vez, a importancia da insercdo de cursos de
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formacdo continuada direcionados aos educadores, para que 0os mesmos reflitam sobre suas
praticas pedagogicas e retratem em suas aulas temas de relevancia social, de acordo com os
preceitos dos PCN. Assim, acreditamos que, por meio destas agdes, o educador podera
proporcionar um ensino mais contextualizado, ludico, considerando as situacdes cotidianas do

aluno, para que a aprendizagem em ciéncias e salde aconteca de forma mais significativa.

9 PERSPECTIVAS

Considerando a relevancia da abordagem do tema salde no contexto escolar, assim
como, as questdes relacionadas a prevencdo de doencas relacionadas ao sobrepeso e
obesidade, pode-se afirmar que ndés, educadores, possuimos um desafio, tendo em vista os
varios fatores que podem limitar a abordagem e a aprendizagem destes temas.

Assim, diante dos resultados obtidos neste estudo a partir da utilizacdo da MP com
professores e alunos de ensino fundamental abriram-se algumas perspectivas que daréo
continuidade ao trabalho desenvolvido até agora.

Existe uma questao que deve ser considerada no trabalho com esta tematica no espaco
escolar e estd atrelada a formacdo e a capacitagdo dos docentes da educacdo basica, no
trabalho com o tema saide no contexto escolar. Ou seja, para que estas criancas aprendam
sobre a aquisicdo de habitos de vida saudaveis, primeiramente seus docentes devem ter uma
formacdo adequada para problematizar estas questfes na escola.

Portanto, em continuidade as atividades direcionadas as escolas publicas do municipio
de Uruguaiana, RS, a pesquisadora seguird desenvolvendo projetos em parceria com outros
profissionais, com a Secretaria Municipal de Educacéo e demais mestrandos e doutorandos do
PPG Educacdo em Ciéncias: quimica da vida e saude, da Universidade Federal de Santa
Maria — UFSM/RS, desenvolvendo programas de capacitacdo para os docentes, envolvendo o
tema saude, a fim de que os mesmos, dentro de suas especificidades curriculares e no ambito
interdisciplinar retratem estes temas em suas aulas, contribuindo para uma formacéao global e
voltada para a promocéo da saude de seus alunos.

E importante mencionar, que ao longo dos quatro anos de doutorado tive um
crescimento académico e profissional extraordinario, e por ter tido a oportunidade de

ministrar aulas no ensino superior na Unipampa/Uruguaiana-RS, pude obter varios contatos
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com diversos profissionais das areas da Educacdo e da Saude, permitindo dar sequéncia a
parcerias a fim de aproximar ainda mais as interfaces Universidade - Escola — Universidade,
uma vez que também fago parte do quadro do magistério estadual e seguirei aplicando esta
pratica dentro de minhas proprias aulas. Acredito que trabalhar em colaboragdo com outros
grupos torna os projetos mais abrangentes e consistentes.

Também, considerando que para o ano de 2015, serei responsavel pela disciplina de
Didatica da Educacdo Fisica no Curso Normal Médio (magistério), terei como objetivos
dentre outros, apresentar e desenvolver metodologias para o processo de ensino-aprendizagem
dos escolares, tendo em vista a importancia destes educadores na formagdo de criangas em
fase pré-escolar e na educacéo infantil e sabendo-se que este profissional atuara em uma etapa
decisiva da formacdo de habitos relativos as préaticas saudaveis.

Com relagdo a MP, pretendo direciona-la, a partir desta Tese, para a Educacdo
Especial proporcionando atividades interdisciplinares que auxiliem no processo ndo somente
de inclusdo, mas de ensino-aprendizagem efetivamente, aos docentes e aos Portadores de
Necessidades Educativas Especiais (PNEE). De fato, uma aproximagdo do ensino comum
com a educacdo especial vai se constituindo a medida que as necessidades de alguns alunos
provocam 0 encontro, a troca de experiéncias e a busca de condicdes favoraveis ao
desempenho escolar desses alunos.

Neste contexto, foi elaborado e publicado no final de 2014 um e-book intitulado
“Convivendo com as diferencas: 103 atividades praticas recreativas para a Educacdo
Especial”, ISBN: 978-85-63337-36-8, com 0 objetivo de apresentar uma ferramenta didatica,
ludica e interdisciplinar como forma de facilitar o aprendizado de criancas e adolescentes
PNEE. Atividades praticas que servirdo como apoio pedagdgico aos profissionais da
Educacdo que atuam na Educagdo Infantil e Anos Iniciais do Ensino Fundamental.
Salientamos que todas as atividades apresentadas foram testadas por académicos do curso de
Licenciatura em Educacdo Fisica da Universidade Federal do Pampa — UNIPAMPA na
disciplina de Educacéo Fisica Adaptada e por alunos do Curso Normal Médio (magistério) da
cidade de Uruguaiana/RS; as atividades foram aplicadas em turmas que continham pelo
menos um(a) aluno(a) PNEE, ficando evidente a possivel aplicacdo das mesmas. A
ferramenta ja foi encaminhada para ser divulgada na Rede Nacional de Educagdo em Ciéncia:
Novos Talentos da Rede Puablica através do site www.novostalentosredepublica.com.br e
também estara disponivel nos sites das escolas Maristas e Salesianas no ano de 2015.

Por fim, a partir destas consideragdes, bem como da execucdo desta tese, respaldo a

continuidade desta proposta, com intuito de almejar um pds-doutorado com a tematica, uma
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vez que permanecerei trabalhando com esta linha de pesquisa, no eixo educacao e saude e

metodologias alternativas para o processo de ensino-aprendizagem no espago escolar.
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1)
2)
3)
4)
5)
6)
a.
b.
C.

APENDICE A — Questionario SF-36

Nome:

Escola:

Qualseusexo? ( )F ( )M
Quial é sua idade? anos
Qual é sua série?_____ série.

Vocé pratica algum tipo de esporte ou atividade fisica?
Sim, SEM orientacdo de um profissional de Educacdo Fisica. Qual?

Sim, COM orientacdo de um profissional de Educacao Fisica.Qual?

Nao.

Se Nao, passe para a pergunta ndmero 7. Se SIM, responda:
6.1) A duracéo de seu esporte ou exercicio fisico é:

a. mais de 30 minutos

b. de 21 a 30 minutos

c. de 10 a 20 minutos

d. menos de 10 minutos

e. N&o sei.

6.2) A frequéncia de seu esporte ou exercicio fisico é:
a. Seis ou sete vezes por semana

b. Trés a cinco vezes por semana

c. Uma a duas vezes por semana

d. Duas a trés vezes por més

e. Uma vez por més.

50

7)Qual 0 PRINCIPAL motivo para vocé NAO PRATICAR nenhum exercicio fisico? (marque apenas

1 opcéo)

a. Recomendacdo médica

b. Falta de tempo ou dinheiro
c. Na&o gosto

8)Qual destas palavras descreve melhor seu estilo de vida?

a. Calmo

b. Ativo

c. Agitado

d. N&o sei

9)Quantas refeigdes vocé faz durante o dia?
a. Menos que 3.

b. 3

c. 4

d. Maisde4

10)Vocé acha que se alimenta corretamente?
a. Sim

b. Néo

c. Asvezes

11)Vocé se considera:

oo

Magro

Normal
Acima do peso
N&o sei.

12) Vocé gostaria de:
a. Ganhar peso

b. Perder peso

c. Manter o peso.
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RESUMO

Na atualidade, € importante que os professores assumam um novo papel frente a
estrutura educacional. Assim, objetivamos proporcionar um curso de capacitacao
com tematicas envolvendo comportamentos alimentares e promocao da saude
através da metodologia da problematizacao. Verificando também as percepcoes
destes educadores, bem como possiveis contribuicdes deste estudo para melhorar
suas proprias formagdes enquanto docentes. A pesquisa constou das seguintes
etapas: Capacitacao dos professores e construcao da proposta de intervencao;
Avaliacao dos professores sobre as atividades desenvolvidas. Assim, participaram 24
professores de Educacao Fisica e 11 de Ciéncias. Apds discussdes entre os docentes,
houve uma construcao de proposta interdisciplinar com o tema “Vida Saudavel”,
finalizando com uma "“Gincana Nutricional”. Apesar de todos os professores
acreditarem ser de fundamental importancia o desenvolvimento de cursos de
capacitacao a fim de melhorar sua formagao, grande parte destes (74%) nao
conhecia a Metodologia. Logo, a estratégia empregada neste estudo, fez emergir um
projeto interdisciplinar relevante ao contexto escolar, mostrando-se uma forma de
capacitacao de professores para abordagem dos temas relacionados.
Palavras-chave: capacitacao; professores; metodologia da problematizacao;
educacao em saude.

ABSTRACT

At present, it is important that teachers take a new role with the educational
structure. We aim to provide a training course with topics involving eating behavior
and health promotion through the methodology of the problem. Noting further the
perceptions of educators as well as possible contributions of this study to improve
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their own training as teachers. The research involved the following steps. Training of
teachers and construction of the proposed intervention, evaluation of teachers on the
activities. Thus, attended by 24 teachers of Physical Education and Science 11. After
discussions among teachers, there was a building interdisciplinary approach to the
theme "Healthy Life", ending with a "Nutrition Bowl." Although all teachers believe to
be of fundamental importance to develop training courses to improve their training,
most of these (74%) did not know the methodology. Therefore, the strategy
employed in this study gave rise to an interdisciplinary project relevant to the school,
being a form of teacher training to address the issues.

Keywords: Training, Teaching, Methodology of Curriculum, Health Education.
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HABITOS ALIMENTARES SAUDAVEIS: UMA PROPOSTA DE
INTERVENCAO NAS AREAS DE CIENCIAS E EDUCACAO FISICA
Healthy eating habits: a proposal for action in the areas of science and
physical education

RESUMO

Na atualidade, é importante que os professores assumam um novo papel frente a
estrutura educacional. Assim, objetivamos proporcionar um curso de capacitagao
com tematicas envolvendo comportamentos alimentares e promocdo da salde
através da metodologia da problematizacdo. Verificando também as percepcoes
destes educadores, bem como possiveis contribuicdes deste estudo para melhorar
suas proprias formacOes enquanto docentes. A pesquisa constou das seguintes
etapas: Capacitacao dos professores e construcao da proposta de intervencao;
Avaliacao dos professores sobre as atividades desenvolvidas. Assim, participaram 24
professores de Educacao Fisica e 11 de Ciéncias. Apos discussdes entre os docentes,
houve uma construcdo de proposta interdisciplinar com o tema “Vida Saudavel”,
finalizando com uma "“Gincana Nutricional”. Apesar de todos os professores
acreditarem ser de fundamental importancia o desenvolvimento de cursos de
capacitacao a fim de melhorar sua formacao, grande parte destes (74%) nao
conhecia a Metodologia. Logo, a estratégia empregada neste estudo, fez emergir um
projeto interdisciplinar relevante ao contexto escolar, mostrando-se uma forma de
capacitacao de professores para abordagem dos temas relacionados.
Palavras-chave: capacitacao; professores; metodologia da problematizacao;
educacao em saude.

ABSTRACT

At present, it is important that teachers take a new role with the educational
structure. We aim to provide a training course with topics involving eating behavior
and health promotion through the methodology of the problem. Noting further the
perceptions of educators as well as possible contributions of this study to improve
their own training as teachers. The research involved the following steps. Training of
teachers and construction of the proposed intervention, evaluation of teachers on the
activities. Thus, attended by 24 teachers of Physical Education and Science 11. After
discussions among teachers, there was a building interdisciplinary approach to the
theme "Healthy Life", ending with a "Nutrition Bowl." Although all teachers believe to
be of fundamental importance to develop training courses to improve their training,
most of these (74%) did not know the methodology. Therefore, the strategy
employed in this study gave rise to an interdisciplinary project relevant to the school,
being a form of teacher training to address the issues.

Keywords: Training; Teaching; Methodology of Curriculum, Health Education.

INTRODUCAO

Nas Ultimas décadas, o acelerado processo de urbanizacao e industrializacao
ocorrido no Brasil vem contribuindo para mudancas no panorama de saude do pais,
a exemplo do aumento dos indices de obesidade e doencas crbnicas, que pode ser
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considerado semelhante ao encontrado nos paises desenvolvidos (BRASIL, 2005).
Cabe ressaltar que a adocao de habitos saudaveis, incorporados na infancia e na
adolescéncia, constitui-se de eficientes estratégias para combater o crescente
problema da obesidade entre os adolescentes (PATRICK et a/,, 2001; DIETZ, 1996).

Dessa forma, o interesse em desenvolver uma Educacdao em Saude (ES) voltada
para essas tematicas especificas, se justifica pelo aumento dessa prevaléncia com
permanéncia na vida adulta; pela potencialidade enquanto fator de risco para as
doencas cronicas em adolescentes obesos, antes exclusivamente descrita em adultos
(DAVIS e CHRISTOFFEL, 1994).

Segundo orientacdes previstas nos Parametros Curriculares Nacionais (BRASIL,
1998), que determinam a inclusdo da pauta dos temas transversais no Ensino
Fundamental, selecionou-se no presente estudo o tema saude, a fim de atender a
preocupacao com este tema e o despertar da consciéncia da comunidade escolar. De
fato, verifica-se que o nivel de salde das pessoas reflete a maneira como vivem,
numa interagao dinamica entre potencialidades individuais e condigdes de vida.

De acordo com estudo de Righi et al (2011), o tema alimentacdo saudavel deveria
ser discutido de forma mais ampla no ambiente escolar. Reforca que além das aulas
ministradas pelos professores, poderia haver mais aulas praticas relacionadas aos alimentos

e a sua funcdo para a saude. Assim, por todas essas consideracdes pode-se afirmar
que quanto mais cedo se instalar habitos alimentares corretos maiores as
probabilidades de permanecerem na vida futura. Nesse sentido, a educacao
alimentar exige tempo longo de acao e a escola faz parte desse processo, intervindo
na cultura e nas atitudes com bases cognitivas (CERVATO et a/.,2005).

Portanto, a aplicacdo de um trabalho que visa a ES deve ser realizado nas
escolas, na busca de assumir com plena consciéncia e responsabilidade os atos
relacionados com a prevencao dos fatores de risco como, a atividade fisica e a
alimentacdo adequada (BOOG, 1997). A escola € um ambiente propicio para a
aplicacdo de programas de ES, sendo a mesma um ambiente favoravel para o
processo educativo, pois além de ter maior contato com os alunos, esta envolvido na
realidade social e cultural de cada discente e possui uma similaridade comunicativa
(CASTOLDI et al., 2010).

Assim, € importante que os professores assumam um novo papel frente a
estrutura educacional, adotando novas metodologias e fundamentalmente, metas em
termos de promogdo da salde, através da selegdo, organizacao e desenvolvimento
de experiéncias que possam conduzir aos educandos a optarem por um estilo de vida
saudavel também quando adultos (GUEDES e GUEDES,1993). Para Focesi (1990) os
docentes da educacao fundamental desempenham um importante papel nesse
contexto, por estarem atuando diretamente com criangas em processo de formagao
intelectual e desenvolvimento de condutas. No entanto para que o professor possa
assumir sua responsabilidade de agente transformador, existe a necessidade de
capacitacao de professores, a qual é identificada em inUmeros estudos (CORREA e
BRAGA, 2003; DINIZ et al, 2010; NONOSE e BRAGA, 2012).

A capacitacao de professores para ensinar e aprender Promogao e Educacao em
Saude deve ser permanente. A educacdo continuada em saude, como uma
ferramenta da promocdo da saude deve ser entendida como uma estratégia para
habilitar profissionais para planejar, desenvolver, avaliar e reestruturar os servigos,
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aos quais pertencem. Dessa forma, um processo de educacao continuada para
professores, que visa a promocdao da saude no ambito escolar deve partir de uma
visdo integral do ser humano, considerando-o em seu contexto familiar, comunitario
e social (OPAS, 1996).

Corroborando, Demo (2002) afirma que os cursos de formacao continuada de
professores precisam ter como prioridade a aprendizagem do aluno, para isso o
professor precisa estudar teorias e praticas de aprendizagem, ou seja, é necessario
aprender a pesquisar estratégias ativas que ajudem na construcdo e reconstrugao de
conhecimento.

Dessa forma, a metodologia da problematizacao (MP) se constitui em uma
abordagem curricular inovadora, embora existente desde a década de 70, na qual os
estudantes trabalham a partir de um problema que se situa em contextos cotidianos,
tornando-os capazes de construir relagdes entre a ciéncia escolar e a ciéncia
necessaria para resolver problemas no mundo real (YAGER e MCCORMACK,1989) .
De fato, segundo Folmer et a/. (2009) a mesma pode ser vista como uma estratégia
de ensino e de aprendizagem, uma vez que os alunos fazem suas proprias decisoes
sobre quais caminhos tomar nas suas investigacoes, as informacdes a recolher, e
como analisar e avaliar estas informagoes.

Portanto, o novo foco deve abranger o conhecimento do comportamento
alimentar do individuo e de seu grupo social e a construcao coletiva das estratégias
adotadas. Intervencdes pautadas nos conceitos, necessidades e crencas da
populacao-alvo apresentam maior probabilidade de sucesso para a promocao de
praticas alimentares saudaveis (BRUG et a/., 1996; NI MHURCHU et a/,, 1997).

Logo, por ja fazer parte do cotidiano das pessoas, os temas sobrepeso e
obesidade foram escolhidos neste estudo para serem discutidos a partir da
metodologia da problematizacao. Assim com base no exposto, objetivamos:

I — A partir da realidade encontrada por Lanes et a/. (2011) acerca da saude dos
escolares, proporcionar aos professores um curso de capacitacdo com tematicas
envolvendo comportamentos alimentares e promocao da saude, utilizando como
base a metodologia da problematizacao;

II — Verificar as percepcoes destes educadores a partir das intervencoes
realizadas, bem como possiveis contribuicdes deste estudo para melhorar suas
proprias formagdes enquanto docentes.

METODOLOGIA

O tipo de estudo foi quali-quantitativo, com caracteristicas de pesquisa de campo,
descritiva e exploratdria sendo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Santa Maria (UFSM/RS). O mesmo constou das seguintes
etapas:

- Capacitacao dos professores e construcao da proposta de intervengdo

A adocao de um estilo de vida saudavel deve ocorrer desde a infancia e a
adolescéncia, sendo fundamental compreender as percepcdes dos jovens sobre a
alimentacdo saudavel para o delineamento adequado de materiais educativos e
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intervencoes nutricionais (GELLAR et al, 2007). Nesse sentido, o primeiro passo
desse estudo foi sensibilizar os professores das disciplinas de Educacao Fisica (EF) e
Ciéncias, por meio de uma capacitacdao, entre os meses de Junho e Dezembro de
2011. A mesma consistiu em palestras e debates para conscientizar, fornecer
informagbes e promover discussoes e reflexdes sobre o tema a fim de ter o apoio e,
principalmente, a participacao dos professores no processo de implantacao das
atividades pedagdgicas voltadas para a ES acerca dos comportamentos alimentares.

Foram convidados 28 professores de EF e 33 de Ciéncias da rede de ensino
publica municipal, na qual os mesmos obtiveram suporte e a oportunidade de discutir
sobre as dificuldades, as realizacOes e as expectativas que este tipo de trabalho pode
oferecer. Logo, foi desenvolvida uma proposta de projeto interdisciplinar tornando-os
desta forma multiplicadores dessa pesquisa.

Essa proposta pedagdgica foi conduzida a luz dos novos paradigmas:
contextualizada, dinamica, flexivel, ndo-linear; intuitiva e rica em significados
(FREITAS, 2000). Para abordar o tema salde, optou-se pela perspectiva que
considera a possibilidade de restabelecer, na pratica educativa, uma relacdo entre
aprender contetdos teoricamente sistematizados (aprender sobre a realidade) e as
questoes da vida real e suas transformacoes (aprender na realidade e da realidade).

Dessa forma, foi apresentada a MP aos professores, e lancado o desafio de
desenvolver atividades interdisciplinares entre as areas de Ciéncias e EF relacionadas
a tematica salide com o auxilio dessa metodologia. Para o trabalho com a MP,
utilizou-se como base o esquema do arco elaborado por Charles Maguerez e
apresentado por Bordenave e Pereira (1989). O modelo do arco de Maguerez tem
como ponto de partida a realidade que, observada sob diversos angulos, permite ao
aluno extrair e identificar os problemas ali existentes.

Também, a MP diferencia-se de outras metodologias de mesmo fim, e consiste
em problematizar a realidade, em virtude da peculiaridade processual que possui, ou
seja, seus pontos de partida e de chegada; efetiva-se através da aplicacdao a
realidade na qual se observou o problema, ao retornar posteriormente a esta mesma
realidade, mas com novas informacdes e conhecimentos, visando a transformacao
(COLOMBO e BERBEL, 2007).

- Avaliagdo dos professores sobre as atividades desenvolvidas na Capacitacao

Ao final, os professores que participaram da Capacitagao responderam as
seguintes questdes abertas:

1. Vocé acredita na importancia de cursos de capacitacdao para professores da
educacao basica?

2. Vocé ja conhecia a Teoria da Problematizacao?

3. Vocé ficou satisfeito (a) com a capacitacdao? Superou suas expectativas? Quais
atividades mais gostou?

4. Quais os conteldos que vocé passou a trabalhar, referentes a salde em suas
aulas?
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5. Referente & nossa capacitacdo, o que VOCE enquanto PROFESSOR (a) fez
para melhorar a qualidade de vida de seus alunos?

Além disto, os mesmos foram questionados sobre o seu tempo de atuacdo no
magistério e carga horaria de trabalho. Para a analise dos relatos das participantes, foi
realizada anadlise tematica qualitativa segundo Bardin (2004), a fim de categorizar as
respostas de acordo com o conteldo das mesmas. Apds a categorizacdo dos dados
qualitativos, foi realizada uma andlise de frequéncias visando determinar o percentual de
relatos em cada categoria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A infancia e a adolescéncia sdo periodos extremamente importantes para o
desenvolvimento de um estilo de vida saudavel, uma vez que os comportamentos
adquiridos nesta fase tendem a ser perpetuados por toda a vida. Durante a
adolescéncia também ocorre o aumento da independéncia e ganho de autonomia na
tomada de decisdes sobre praticas e comportamentos de vida. Esta situagao pode
ser preocupante pelo fato de que os adolescentes passam a ficar mais expostos a
comportamentos de risco a saude como etilismo, tabagismo, sedentarismo e
alimentacao inadequada (SOUZA et al.,2011).

Conforme o mesmo autor as elevadas taxas de obesidade, atividade fisica
insuficiente e ma alimentacao em criancas e adolescentes brasileiros, representam
uma oportunidade para a realizacao de intervengdes que buscam a modificacao
deste quadro e a promogao da saude (SOUZA et al., 2011).

Portanto, evidencia-se a gravidade do problema e a necessidade da inclusao do
sobrepeso e obesidade na infancia como um grave problema de saude publica. De
fato, observa-se que a obesidade infantil vem crescendo mundialmente em paises
desenvolvidos e em desenvolvimento, com sérias repercussdes na saude da
populacao infanto-juvenil (SCHMITZ et al., 2008).

Segundo Netto Oliveira (2010), a reversao desse quadro transformou-se numa
das principais metas da Saude Publica, particularmente, pelo fato de as populagdes,
em idades cada vez mais precoces, serem afetadas pelo excesso de peso e suas
consequéncias. Assim, os paises economicamente desenvolvidos, e demais paises em
desenvolvimento, estao atualmente definindo estratégias para o controle de doengas
cronicas ndo transmissiveis, sendo uma destas a promogao da alimentagdo saudavel
e o incentivo a pratica de atividades fisicas (VINHOLES, 2009).

Nesse contexto, em estudo realizado no municipio de Uruguaiana/RS por Lanes et
al (2011), detectou-se 21% de sobrepeso e 12% de obesidade nos escolares com
faixa etaria de 11 a 15 anos. Dessa forma, a partir dessa realidade faz-se necessaria
a inclusdo dessas tematicas no contexto escolar, através dos educadores.
Entretanto, para atingir tais metas, os mesmos devem estar devidamente
capacitados para a abordagem desses temas, sendo este um dos objetivos deste
estudo.

Nesse sentido, a escola aparece como espaco privilegiado para o
desenvolvimento de agbes de melhoria das condicbes de saiude e do estado
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nutricional das criancas, sendo um setor estratégico para a concretizacao de
iniciativas de promocao da saude, como o conceito da “Escola Promotora da Saude”,
que incentiva o desenvolvimento humano saudavel e as relagdes construtivas e
harmonicas (GONCALVES et a/., 2008).

De acordo com Loureiro (1996), € fundamental que o educador busque
alternativas pedagdgicas e curriculares que venham a melhorar o ensino,
incorporando nas areas ja existentes e no trabalho educativo da escola, temas
urgentes, a fim de proporcionar uma ES, onde nao se limite a simples informacoes
de assuntos de salde, mas sim, promover mudanga no comportamento da crianca,
tornando-a consciente do que é necessario a promogao e a conservacao da sua
saude, ou seja, um cidaddo capaz de alterar seus habitos e comportamentos e de
estar em condigdes de reivindicar seus direitos.

Corroborando, Gil-Pérez (2001) afirma que a aprendizagem de ciéncias deve se
basear na proposicao de problemas que levem em conta as ideias, habilidades e
interesses dos alunos. Estas atividades devem, portanto, ser acessiveis, de modo a
permitir aos estudantes a andlise da situacao problematica, e que, sob a orientagao
do professor, possam formular hipdteses, estratégias de resolucao de problemas e
analisar os resultados obtidos na investigacao, cotejando-os com os da comunidade
cientifica. Deste modo, torna-se possivel a realizacao de atividades de sintese que
favorecam o aprendizado pelos alunos.

Também, acredita-se que a identificagdo dos principais fatores que modulam o
comportamento alimentar é imprescindivel para a adaptacao de teorias que possam
vir a fundamentar a intervencao nutricional, bem como para o desenvolvimento de
materiais educativos. Estes sao componentes do processo de aprendizagem e
facilitam a producao de conhecimento quando adotados de maneira participativa e
interativa (SANTOS e ROZEMBERG, 2006).

- Perfil dos professores participantes e caracteristicas das atividades
proporcionadas na capacitacao

Participaram do curso de capacitacdo 24 professores de EF e 11 de Ciéncias.
Destes, 40% trabalhavam a menos de 05 anos no magistério e 26% a mais de 20
anos. Com relagdo a suas cargas horarias, 66% desta amostra perfaziam 20h
semanais, 26% trabalhavam 40h e apenas 8% com 60h semanais. No Quadro 1,
sao apresentadas as caracteristicas das atividades desenvolvidas em cada encontro.

Quadro 1: Principais Tematicas e atividades desenvolvidas no curso de capacitacdo de

professores
N° do Carga Temas discutidos Atividades realizadas N° de
encontro horaria participantes
1 4h Acolhida Dinamicas em grupo, brincadeiras para | 35

descontragdo, socializagdo, reflexdes e
expectativas sobre a capacitacdo.

2 4h Metodologia da | Questionario, apresentagdio da MP, e | 35
Problematizagao explanagdo das atividades propostas ao
(MP), curso.

3 4h MP, Saude em geral Explanagdo do tema, atividades de | 31

conscientizagdo e reflexao: Como anda a
nossa Sadde?
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4 4h MP, Sobrepeso e | Explanagdao do tema, apresentacdao de dados | 33
Obesidade em | referentes a nossa populagdo escolar e
escolares discussdo.

5 4h MP, Sobrepeso e | Mesa redonda, com apresentacdo dos indices | 35
Obesidade em | especificos de cada escola municipal.
escolares

6 4h MP, Sobrepeso e | Leitura, interpretacao e discussdo de artigos | 35
Obesidade em | referentes ao tema.
escolares

7 4h MP, Sobrepeso e | Debate entre os professores de Ciéncias e | 34
Obesidade em | Educacdo Fisica (EF) sobre: o qué enquanto
escolares educadores podemos fazer?

8 4h Alimentagao e Palestra com a Nutricionista responsavel pela | 30
Nutrigdo merenda municipal.

9 4h Alimentagado e Mesa redonda para discussdo do tema com | 33
Nutricdo Nutricionista e Pedagoga representante da

Secretaria de Educacdo municipal (SEMED).

10 4h Habitos alimentares e | Atividades praticas e tedricas relacionadas ao | 31
Estilo de Vida | tema (investigagao, caga palavras,
saudaveis cruzadinhas, enigmas, gincana)

11 4h MP, projetos | Explanagdo do tema, discussdao em pequenos | 35
interdisciplinares grupos e troca de ideias entre 0s mesmos.

12 4h MP, Sobrepeso e | Elaboracdo pelos professores de projeto | 29
Obesidade interdisciplinar com a utilizacdo da MP

13 4h MP, Sobrepeso e | Apresentacdo do projeto interdisciplinar | 31
Obesidade elaborado pelos professores

14 4h MP, habitos | Apresentacdo da aplicacgdo dos projetos | 33
alimentares e de vida | elaborados
saudaveis, Sobrepeso
e Obesidade

15 4h MP, habitos | Finalizacgdo da aplicagdo dos projetos | 35
alimentares e de vida | elaborados e Questionario.
saudaveis, Sobrepeso
e Obesidade

Fonte: Curso de Capacitacao, Uruguaiana/RS 2011.

Sabe-se que apesar dos professores desse estudo acreditarem ser de extrema
importancia a abordagem de temas sobre salde na escola, trabalhos apontam a
dificuldade que os mesmos atribuem a este tipo de abordagem, no que remete a
aplicacdo e o desenvolvimento dos temas de salde nas escolas (FERNANDES et
al,2005; SANTOS e BOGUS,2007). Os mesmos salientam a “dificil missao de vencer
o conteldo” paralelamente ao desenvolvimento destas atividades, considerando
também a extensa carga horaria nas escolas.

Nesse contexto, Mohr e Schall (1992) discorrendo sobre o quadro do ensino de
saude nas escolas brasileiras de ensino fundamental, salientam também o
despreparo dos professores nesta area de conhecimento, a falta de qualidade da
maioria dos livros didaticos disponiveis e a escassez de materiais alternativos, como
indicadores negativos para efetiva ES na escola. Complementando estas questoes,
Nehring et al (2002) afirmam que a falta de relacao entre o Ensino das Ciéncias e a
realidade vivenciada pelos alunos faz com que estes tenham um menor engajamento
no processo de aprendizagem.

No entanto, cabe ao educador superar tais obstaculos (LIMA e VASCONCELOS,
2006) e como afirmam Prestes e Lima (2008) para obtermos mudangas em sala de
aula e com os alunos, € necessario que o professor busque recursos que qualifiquem
as aulas e as torne um lugar de prazer e de condicOes facilitadoras de diferentes
aprendizagens.
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Nesse sentido, Bordenave e Pereira (2002) ressaltam a importancia de ensinar o
aluno a ter uma “atitude cientifica”, pautada em experiéncias vividas, e isso depende
da metodologia de ensino-aprendizagem adotada pelos professores. Para Bach e
Carvalho (2012) em uma educacdao para a humanizacdo e para a autonomia e
emancipagao, busca-se que os alunos sejam capazes de conhecer as ciéncias, 0s
valores éticos, as relagdes explicitas ou ocultas da realidade, para entdo se inserirem,
se engajarem no mundo e transforma-lo, melhora-lo. Como relata Freire (1979)
“quando o homem compreende sua realidade, pode levantar hipoteses sobre o
desafio desta realidade e procurar solugdes”.

Corroborando com esta hipdtese, afirma Berbel (1998) que as etapas da MP
proporcionam a busca por possiveis solucdes ou formas alternativas de amenizar um
problema que efetivamente esteja perturbando, ou prejudicando o ambiente, ou a
realidade observada. A MP parte de uma critica do ensino tradicional e propde um
ensino diferenciado, cuja problematizacao da realidade e a busca de solugoOes,
possibilitam o desenvolvimento do raciocinio critico do aluno. A problematizacao é
voltada para a transformacao e conscientizacao dos direitos e deveres do cidadao.
Para Gasparim (2005) as novas exigéncias da aprendizagem escolar consistem em
que o educando, além de dominar teoricamente, possa usar os conhecimentos para
resolver suas necessidades sociais. Nessas condicOes, 0 que se ensina e como se
ensina sdo faces indissocidveis do mesmo processo, ou seja, os conhecimentos
associados as praticas de onde provém e em que estao agregados.

- Proposta interdisciplinar e atividades realizadas

Com base no exposto acima, apds discussdes entre os docentes, houve uma
construcao coletiva de proposta interdisciplinar baseada na MP, com o tema “Vida

Saudavel”, tendo a programacao demonstrada no Quadro 2:
Quadro 2: Distribuicao das atividades por fase
12 Fase 22 Fase 32 Fase 42 Fase 52 Fase

Procedimento  para | Pesquisa alimentacdo | Estudo dos | Confeccdo de Jogos | Reorientacdo
medicdo, pesagem e | em casa e na escola. | Alimentos: Didaticos Alimentar e
tabulagdo de dados Carboidratos, relacionados ao | Atividades Fisicas
para verificagdo do lipidios, proteinas, | tema. relacionadas.
IMC. vitaminas,

aminoacidos e suas

fungdes no

organismo.

Fonte: Capacitacdo de professores de Uruguaiana/RS, 2011.

Para finalizar as atividades realizou-se uma “Gincana Nutricional”, com provas
relacionadas aos proprios trabalhos, a fim de verificar o nivel de conhecimento
adquirido. Esta atividade foi aplicada para alunos do 8° ano do ensino fundamental,
nas disciplinas de Matematica, EF e Ciéncias, por meio dos professores participantes
da capacitagao. A seguir, sao demonstradas algumas atividades realizadas ao longo
do projeto.
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Figura 1: Parodia Vida Saudavel

O Ministério da Saude (BRASIL, 2000) descreve o trabalho educativo como um
importante componente da atencdo a salde, pressup0e troca de experiéncias e um
profundo respeito as vivéncias e a cultura de cada um. Possuindo um potencial
revolucionario, sendo capaz de, quando bem realizado, traduzir-se em resultados
incomensuraveis para a promoc¢ao de uma vida saudavel (OLIVEIRA, 2009).

Assim, a intencdo é a construgdo do conhecimento a partir da interacao do sujeito
com o0 mundo, respeitando o universo cultural do aluno, explorando as diversas
possibilidades educativas de atividades Iudicas espontaneas, fato este percebido na
figura 1. Freire (1992) enfatiza que o fundamental é que todas as situacdes de
ensino sejam interessantes para o educando, e que o corpo e mente devem ser
entendidos como componentes que integram um Unico organismo, nao um (a
mente) para aprender e o outro (o corpo) para transportar, mas ambos para se
emancipar.

De acordo com Rodrigues e Boog (2006), a educacao nutricional pode promover o
desenvolvimento da capacidade de compreender praticas e comportamentos, e os
conhecimentos ou as aptidoes resultantes desse processo contribuem para a
integragao do adolescente com o meio social, proporcionando ao individuo condigdes
para que possa tomar decisOes para resolucao de problemas mediante fatos
percebidos. Ainda ressaltam que a mesma deve agregar os conhecimentos do campo
da antropologia da alimentacdo e os fundamentos tedricos do campo da educacao,
para que esteja inserida em um contexto politico-social de promocdo a salde e
qualidade de vida.

Nesse sentido, verifica-se que o desenvolvimento das atividades de ES na
assisténcia a criangas e adolescentes merece ser priorizado e planejado, com o
objetivo de promover mudangas de comportamentos, pela adocdao de praticas
sistematicas e participativas. Também, a preocupacdao e a responsabilidade na
valorizagdo de conhecimentos relativos a autoestima e a identidade pessoal, ao
cuidado do corpo, a valorizagao dos lagos afetivos e a negociacao de atitudes e todas
as implicacdes relativas a salde da coletividade sdo compartilhadas e constituem um
campo de interacao na atuagao escolar.

Nesse ambiente, o educador deve ser um facilitador, que saiba utilizar varias
estratégias de ensino, contribuindo para a melhoria da alimentacao das criancas
(DAVANCO et al, 2004; BIZZO e LEDER, 2005). Para tal, deve também possuir
conhecimentos e habilidades sobre promocdo da alimentacdo saudavel, procurando
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incorpora-los ao seu fazer pedagdgico. Nesse sentido, a figura 2 demonstra que
guestdes envolvendo o peso (IMC) podem ser trabalhadas também em disciplinas
como a matematica, através de graficos, ou seja, no ambito interdisciplinar.

Figura 2: Confecgao de cartazes

A complexibilidade do mundo atual exige o desenvolvimento de praticas
interdisciplinares de ensino com a finalidade de alcancar um novo tipo de
pensamento, além de fortalecer e contribuir para uma formagdo mais comprometida
com a realidade. Conforme Fazenda (2009) toda disciplina cientifica, ao menos em
sua origem, nasce de uma interdisciplina, porém a re-exploracdo das fronteiras das
mesmas e as zonas intermediarias entre elas remetem ao cuidado na organizacao
dos saberes e dos conhecimentos cientificos.

No entanto, vale ressaltar que o professor pode adotar, no seu cotidiano, técnicas
inovadoras, sofisticadas tecnologias, mas se isso ndao estiver perpassado por
mudanga interior, mudanca basica em seu modo de conceber educacao, isso de nada
servird. De nada valerd adotar nova concepcao pedagdgica se ela ndo alterar sua
pratica (GENOVEZ et a/. 2005). Também, é importante salientar que a formacao de

ambientes saudaveis no contexto escolar é necessaria, com o desenvolvimento de
projetos que contemplem estas questdes, a exemplo da atividade supracitada.

Assim, a promocao de habitos saudaveis em criancas e adolescentes possui
relevancia estratégica e deve ser encarada como prioridade por todos os setores
sociais. De fato, por congregar a maioria das criancas e adolescentes de um pais, a
escola representa um espaco privilegiado para o desenvolvimento dessas agoes
(SHARMA, 2006; PETERSON e FOX,2007; VERSTRAETE et al., 2007). Verificamos na
figura 3 exemplos de atividades.
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Figura 3: Confecgao da Piramide dos Alimentos

- Relato dos professores referente ao curso de capacitacao proporcionado

Apesar de todos os professores acreditarem ser de fundamental importancia o
desenvolvimento de cursos de capacitacao a fim de melhorar sua formagao, grande
parte destes (74%) nao conhecia a MP. Complementam ainda que tais atividades de
capacitacao superaram suas expectativas, em especial por possibilitar novas ideias
para abordar o tema (36%), alternativas para questdes do cotidiano (32%),
discussoes sobre a profissao (11%), dentre outras (21%).

No Quadro 3 sdao apresentadas as respostas categorizadas das questdes
referentes aos contelidos que o professor passou a abordar apds a capacitacao e ao
que fez para melhorar a qualidade de vida dos seus alunos.

QUADRO 3: Relato dos professores apds a Capacitacao

P4 Quais os contetlidos que vocé passou a trabalhar, referentes a saiide em suas aulas? %
Atividades Fisicas, Nutricdo e Habitos de Higiene. 60
Educacdo em Salde. 20
Obesidade e doengas relacionadas. 11
Corpo humano em Geral. 6
Qualidade de Vida de nossa comunidade. 3

P5 Referente a nossa capacitacio, o que VOCE enquanto PROFESSOR (a) fez para melhorar a qualidade de | %
vida de seus alunos?

Proporciono Orientacdes sobre alimentacdo equilibrada e saudavel. 34
Realizo Debates e Seminarios. 28
Oriento a partir das dividas dos alunos, a fim de levarem uma vida saudavel. 14
Sensibilizacdo, pois € uma progressiva construcgo. 12
Peco trabalhos de pesquisa sobre o assunto abordado. 12

Fonte: Questionario de Avaliacdo dos (as) participantes da Capacitacao.

Com base nas percepcoes destes educadores, percebe-se que 0s mesmos
acreditam ser de extrema importancia a participacdo em Cursos de Capacitacao e a
abordagem de temas sobre salude na escola. Contudo, mesmo sendo proposto pelos
PCN s (BRASIL, 1996), o trabalho com os temas transversais ainda é insignificante,
pois as praticas educativas com esses temas pressupdem formas mais globais de
trabalho, para as quais os professores se mostram ainda limitados (GALINDO e
INFORSATO, 2008).

Por outro lado Rodrigues, Kolling e Mesquita (2007) explicam que estas
dificuldades devem ser vencidas, uma vez que as escolas precisam incorporar de
forma precoce temas como salde (alimentacdo e exercicio fisico) para que os
individuos tenham instrucao necessaria a fim de prevenir doengas e de promover a
salude, através da adocao de habitos saudaveis de vida, frutos de uma educagao
para a saude do escolar.

Assim, os professores da Educacdo Basica tém sido desafiados a repensar suas
praticas docentes frente as mudangas que assolam a escola. Em meio a uma
sociedade onde os jovens precisam se informar e formar opinides juntamente com
valores que os ajude a entender o tempo, 0 espaco e as relagdes que, e em que,
estao vivendo, a educacao formal parece dar uma contribuicao menor do que se
almeja (BACH e CARVALHO, 2012). Nesse sentido a MP pode ser uma ferramenta
metodoldgica eficaz, pois como afirmam Bordenave e Pereira (1989) “usa-se a
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realidade para aprender com ela, ao mesmo tempo em que se prepara para
transforma-la” (p. 25). E ainda complementa Berbel (1999) que a etapa dos pontos-
chave, no modelo do arco de Maguerez, estimula um momento de sintese apds a
analise inicial que foi feita, € o momento da definicdo do que vai ser estudado sobre
o problema a fim de se buscar uma resposta para este.

Além disso, a MP ndo requer grandes alteracdes materiais ou fisicas na escola, as
mudancas sao na programacao da disciplina o que requer alteragdes na postura do
professor e dos alunos para o tratamento reflexivo e critico dos temas e na
flexibilidade de local de estudo e aprendizagem, ja que a realidade social é o ponto
de partida e de chegada dos estudos (BERBEL, 1998). Segundo Genovez et a/. (2005)
os professores, quando ressignificam o conhecimento no curriculo escolar por meio
de temas ou problemas, poderao liga-los com o mundo e ao mesmo tempo integrar
0 conhecimento, as pessoas e a sociedade (BEANE, 2003).

A busca por metodologias ativas, que utilizam a problematizagdo como estratégia
de ensino-aprendizagem, com o objetivo de alcangar e motivar o discente pode ser
uma opcao de aprendizagem significativa. Pois diante do problema, ele se detém,
examina, reflete, relaciona a sua historia e passa a ressignificar suas descobertas
(MITRE et al., 2008).

Logo, os resultados do presente estudo podem servir como base para que outras
pesquisas enfoquem o ensino de ciéncias, a partir da realidade do aluno, numa
perspectiva lidica e interdisciplinar. Por fim, € também fundamental que as
intervencOes realizadas sejam sistematizadas, acompanhadas e avaliadas, e seus
resultados disseminados. Desta forma, auxiliarao na obtencao de maior qualidade de
vida e saude na populagao brasileira (SCHMITZ et al., 2008).

CONCLUSOES

A estratégia empregada neste estudo, fez emergir um projeto interdisciplinar
relevante ao contexto escolar. O método foi efetivo uma vez que contribuiu para a
ampliacdao da compreensao das praticas pedagdgicas e proprias ao comportamento
alimentar dos adolescentes, possibilitando-lhes reflexdo e possivel busca de
estratégias para pequenas mudangas no seu cotidiano, modificando assim, seu estilo
de vida e a qualidade de sua alimentacao. No entanto, foi uma tarefa complexa aos
educadores e adolescentes, demandando a necessidade de pensar e refletir
questoes.

Logo, acredita-se que com a execucdo desta proposta e através dos resultados
obtidos, foi possivel apresentar novas perspectivas na melhoria do ensino na area de
EF e Educagao em Ciéncias, afim de, incentivar um trabalho interdisciplinar visando
uma ES no contexto escolar. Também, mostra-se a importancia deste estudo como
uma forma de capacitagao de professores para abordagem dos temas relacionados,
e a necessidade do desenvolvimento de cursos de formagao continuada para
capacita-los a trabalhar com temas urgentes e do cotidiano do aluno. Todavia, deve-
se ainda considerar que a ES é um processo continuado, e os temas relevantes para
a comunidade escolar devem ser incluidos no curriculo, tratados ano a ano, com
niveis crescentes de informacao e integracao a outros conteldos.
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Resumo

Sabendo da importancia atual de inser¢do do tema satde no ensino fundamental, e de acordo
com as diretrizes dos Parametros Curriculares Nacionais, a proposta do presente estudo foi
abordar o tema transversal salde, atraves dos temas geradores sobrepeso, obesidade e
amamentacdo. Assim 1.259 escolares do 6° ao 9° anos participaram deste estudo, constando
das seguintes etapas: 1) Avaliacdo antropométrica ; 2) Conhecimento e experiéncias das mées
sobre aleitamento materno; 3) Relato dos professores quanto a alternativas de aplicacdo desta
tematica em sala de aula. Os resultados deste estudo ndo evidenciaram uma relacdo direta
entre a pratica ou ndo da amamentacdo e o ganho de peso da amostra avaliada. Entretanto a
aplicacdo destes temas no contexto escolar deve ser refletida por todos os educadores, a
exemplo deste estudo, demonstrando que apesar das dificuldades em trabalhar ES na escola,
existe a necessidade urgente desta abordagem, a fim de possamos melhorar a qualidade de
vida dos estudantes.

Palavras — chave: Sobrepeso; Obesidade; Amamentacdo; Alternativas pedagdgicas.

Abstract

Knowing the importance of insertion of the current health issue in elementary school, and in
accordance with the guidelines of the National Curriculum, the purpose of this study was to address
the health cross cutting theme through the generative themes overweight, obesity and breastfeeding.
Thus 1,259 students from 60 to 90 years participated in this study, consisting of the following steps:
1) Anthropometric assessment, 2) Knowledge and experience of mothers about breastfeeding, 3)
Report of the teachers as the alternative application of this subject in the classroom. The results of this
study did not show a direct relationship between whether or not the practice of breastfeeding and
weight gain of the sample. However the application of these themes in the school context should be
reflected by all educators, like this study, showing that despite the difficulties in working ES in
school, there is urgent need for this approach, so we can improve the quality of life of students.

Keywords: Overweight; Obesity; Breastfeeding; Alternative pedagogical.
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Resumo

Sabendo da importancia atual de inser¢do do tema saude no ensino fundamental, e de acordo
com as diretrizes dos Parametros Curriculares Nacionais, a proposta do presente estudo foi
abordar o tema transversal saude, através dos temas geradores sobrepeso, obesidade e
amamentacdo. Assim 1.259 escolares do 6° ao 9° anos participaram deste estudo, constando
das seguintes etapas: 1) Avaliacdo antropométrica ; 2) Conhecimento e experiéncias das mées
sobre aleitamento materno; 3) Relato dos professores quanto a alternativas de aplicacdo desta
temética em sala de aula. Os resultados deste estudo ndo evidenciaram uma relacdo direta
entre a pratica ou ndo da amamentacdo e 0 ganho de peso da amostra avaliada. Entretanto a
aplicagdo destes temas no contexto escolar deve ser refletida por todos os educadores, a
exemplo deste estudo, demonstrando que apesar das dificuldades em trabalhar ES na escola,
existe a necessidade urgente desta abordagem, a fim de possamos melhorar a qualidade de
vida dos estudantes.

Palavras — chave: Sobrepeso; Obesidade; Amamentacao; Alternativas pedagogicas.

Abstract

Knowing the importance of insertion of the current health issue in elementary school, and in
accordance with the guidelines of the National Curriculum, the purpose of this study was to
address the health cross cutting theme through the generative themes overweight, obesity and
breastfeeding. Thus 1,259 students from 60 to 90 years participated in this study, consisting of
the following steps: 1) Anthropometric assessment, 2) Knowledge and experience of mothers
about breastfeeding, 3) Report of the teachers as the alternative application of this subject in
the classroom. The results of this study did not show a direct relationship between whether or
not the practice of breastfeeding and weight gain of the sample. However the application of
these themes in the school context should be reflected by all educators, like this study,
showing that despite the difficulties in working ES in school, there is urgent need for this
approach, so we can improve the quality of life of students.

Keywords: Overweight; Obesity; Breastfeeding; Alternative pedagogical.

INTRODUCAO

Demandas atuais indicam a necessidade de refletir formas diferenciadas de ensinar
satide (Diniz et al., 2010). De fato, nos ltimos anos, ap6s o surgimento de cursos na Area de
Ensino de Ciéncias e Matematica que estabelecem interface com a Salde, alguns trabalhos
vém sendo produzidos com a finalidade de analisar esta relagcdo, que, ainda traz muitas
duvidas acerca de como estabelecer este vinculo sem perder a especificidade da Area de
Ensino de Ciéncias e Matematica (Carrapatoso et al., 2011). Corroborando, Coutinho et al.
(2012) verificaram que o nimero de grupos de pesquisa, pesquisadores, pos-graduacao, teses,
dissertacdes e trabalhos apresentados na area tiveram um consideravel aumento,
especialmente na ultima década.

Desta forma, o ensino de Ciéncias foi introduzido no curriculo do ensino basico
brasileiro como condicdo para a formacdo do cidaddo e para atender as necessidades do
desenvolvimento tecnoldgico do pais (Melo, 2000). Nesta perspectiva, e segundo orientacGes
previstas nos Parametros Curriculares Nacionais (PCN) (Brasil, 1998), que determinam a
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inclusdo da pauta dos temas transversais no Ensino Fundamental, selecionou-se o tema saude.
De fato, é inegavel a importancia da educagdo para a promocao da mesma, por isto, tem sido
reconhecida atraves dos tempos por diferentes autores como fator imprescindivel para a
melhoria da qualidade de vida (Aerts et al., 2004; Diniz et al., 2010; Oliveira, 2009).

Desta forma, a escola cumpre papel destacado na formagdo dos cidad&os para uma
vida saudavel, na medida em que o grau de escolaridade em si tem associagdo comprovada
com o nivel de satde dos individuos e dos grupos populacionais. A pratica defendida e
orientada pelo Ministério da Educacdo (MEC) e pelos Parametros Curriculares Nacionais
(Brasil, 1998) considera a escola como parceira da familia e da sociedade na promocdo da
salde das criancas e dos adolescentes. Nesta perspectiva, a mesma adquire uma co-
responsabilidade desde a pré-escola ao ensino fundamental.

Sendo assim, a implementacdo de estratégias de ensino de ciéncias voltadas para
melhoria da qualidade de vida, a divulgacdo do conhecimento cientifico e a articulagdo entre o
conhecimento cientifico e o saber popular sdo essenciais na implementacdo de acfes de
educacdo em salde (Oliveira et al., 2008).

Nesse sentido torna-se necessario que cada professor, tendo em vista o carater
transversal e interdisciplinar do tema sadde, propicie um espaco para a abordagem de temas
geradores como, por exemplo, os indices de sobrepeso, obesidade e o tempo de amamentacao,
pois sdo temas relevantes, atuais e principalmente que fazem parte da vida cotidiana dos
alunos. Esta afirmacdo estd de acordo com Freire (1987) que denota a importancia de
reconhecer a partir dos temas transversais, temas de interesse dos alunos, devendo estarem
atrelados a realidade dos sujeitos.

Corroborando, Gil-Pérez (2001) afirma que a aprendizagem deve ser baseada na
proposicdo de problemas, onde os estudantes trabalham com situacGes em contextos da vida
cotidiana, tornando-os capazes de construir relacdes entre ciéncia escolar e a ciéncia
necessaria para resolver problemas no mundo real. De fato, segundo Folmer et al. (2009), a
mesma pode ser vista como uma estratégia de ensino e de aprendizagem, uma vez que 0S
alunos fazem suas préprias decisbes sobre quais caminhos tomar nas suas investigacoes, as
informacGes a recolher, e como analisar e avaliar estas informacdes.

Desta forma, e justificando a escolha dos temas, percebe-se que na atualidade a
obesidade € considerada uma epidemia global, sendo que sua prevaléncia em criangas e
adolescentes vem aumentando nas ultimas décadas tanto nos paises desenvolvidos, quanto nos
em desenvolvimento (Reilly et al., 2003). De fato, a mesma é considerada pela Organizacéo
Mundial de Saude (OMS, 2009) a primeira causa mundial de doenca evitavel.

Portanto, considerando a dificuldade do tratamento da obesidade em jovens e o alto
indice de insucessos, torna-se fundamental a identificacdo de estratégias efetivas na sua
prevencdo. Neste sentido, a pratica da amamentacdo tem sido um objeto de interesse por
diversos autores ao longo dos tempos (Butte, 2001; Gillmann et al., 2001; Weffort, 2005; ),
levantando a hipotese de que este teria um efeito protetor contra a obesidade, obtendo
resultados controversos.

Logo, com base no exposto, o presente estudo objetivou apresentar uma proposta de
abordagem do tema transversal salde, utilizando como temas geradores os indices de
sobrepeso, obesidade e sua relacdo com o tempo de amamentacao.

METODOLOGIA

Ap6s a aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa com Humanos da
UFSM/RS, deu-se inicio ao trabalho. O estudo foi realizado procurando respeitar estes
referenciais, uma vez que foi proporcionada a autonomia dos individuos participarem ou nao
da pesquisa, sendo explicada a finalidade do estudo, a fim de que haja um entendimento por
parte das pessoas pesquisadas e estas exercerem a auto-deciséo de participar da pesquisa.
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Por um periodo de sete (7) meses, entre junho a dezembro, no ano de 2010, foi
realizado um estudo de corte transversal, com uma amostra de 1259 criancas e adolescentes,
na faixa etaria de 10 a 15 anos, de 6° a 9° anos da rede de ensino municipal de Uruguaiana,
RS, Brasil. Sendo a amostra estratificada por turma em: 424 alunos do 6° ano (33.68%), 349
do 7° (27.72%), 285 do 8° (22.64%) e 201 do 9° ano (15.96%), sendo 615 do sexo feminino
(48.85%) e 644 do masculino (51.15%).

Os critérios para inclusdo no estudo foram: aceitar voluntariamente em participar do
estudo; os responsaveis legais pelos menores concordarem através da assinatura de um termo
de consentimento livre e esclarecido; ter disponibilidade para realizar as medidas e as maes
responderem ao questionario especifico sobre amamentacao.

O estudo constou de trés etapas:

1%) Avaliagdo Antropométrica dos estudantes

As variaveis antropométricas foram determinadas a partir das medidas de estatura,
massa corporal e circunferéncias, as mesmas foram aferidas em uma sala separada cedida pela
escola, a fim de evitar constrangimentos entre 0s participantes, utilizando-as para o calculo do
indice de Massa Corporal — IMC (kg /m?) e da Relac&o Cintura Quadril — RCQ = Perimetro
da Cintura (cm) / Perimetro do Quadril (cm) (OMS, 2009).

Para os procedimentos das coletas das medidas foi utilizada na calibragem da
balanca um objeto de peso determinado para manter a exatiddo e a mesma foi calibrada de 8 a
10 medicGes. E ainda, foi solicitado aos avaliados que ficassem com o minimo de roupas
possiveis (cal¢do, short e camisa), descalcos e sem acessorios como boné e reldgio;
permanecendo na posicao anatdmica, exemplificada no momento, pela pesquisadora.

2%) Conhecimento e experiéncias das maes sobre aleitamento materno

Os primeiros resultados referentes ao aleitamento materno foram obtidos através da
seguinte questdo aberta: “Vocé amamentou seu filho (a) por quanto tempo? ”’, encaminhada as
mées das criancas. Logo, a fim de verificar mais profundamente a relagdo do tempo de
amamentacdo dos alunos com o conhecimento das mées referente ao assunto, realizou-se uma
entrevista individual, com uma amostra aleatoria, onde as participantes deveriam ter pelo
menos um filho matriculado no ensino fundamental da rede de ensino municipal de
Uruguaiana-RS.

Desta forma, selecionou-se aleatoriamente 29 méaes. Tendo o critério de selecdo das
mesmas, baseado na lista completa das criancas participantes do estudo, sendo escolhida uma
mée a cada 40 escolares. Foram abordadas as questdes referentes ao tempo de amamentagédo
exclusivamente no peito; se possuia alguns conhecimentos sobre o aleitamento materno e
como os adquiriu e quem era beneficiado neste processo.

3% Relato dos professores quanto a alternativas de aplicacdo do tema em sala de
aula

Proporcionou-se um encontro pedagdgico entre 20 professores de diferentes areas.
Neste apresentou-se os dados obtidos na pesquisa mostrando-se os indices de sobrepeso e de
obesidade nos escolares da cidade e sua relacdo com o aleitamento materno. A partir disso,
levantou-se a seguinte questdo: “De qué forma, vocé poderia abordar em sua disciplina este
tema em sala de aula?” com a finalidade neste caso, de apontar alternativas de aplicacdo que
melhorem as condi¢6es de aprendizado em salde e, consequentemente, a qualidade de vida da
populacdo estudada.

Para a analise dos dados quantitativos, os mesmos foram categorizados e processados
em um banco de dados, a partir disso, foi realizada Analise de Variancia (ANOVA) de uma
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via e Post-hoc de Duncan, quando necessario. As varidveis antropomeétricas foram descritas
como média, minimo, maximo e desvio-padrdo. Adotou-se o nivel de significancia de 5%
para todas as analises.

Os dados qualitativos foram analisados segundo Bardin (2004), esta é indicada
quando se quer inferir concepcdes (Moraes, 2002; Salla et al., 2011), a fim de categorizar as
respostas de acordo com o conteddo das mesmas. Apds a categorizacdo dos dados
qualitativos, foi realizada uma andlise de frequéncias visando determinar o percentual de
relatos em cada categoria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O ensino de satde tem sido um desafio para a educacdo basica, no que se refere a
possibilidade de garantir uma aprendizagem efetiva e transformadora de atitudes e habitos de
vida (Brasil, 1996). Nesse contexto, o presente estudo abordou o tema transversal satide no
contexto escolar, utilizando como temas geradores os indices de sobrepeso e de obesidade,
bem como sua relacdo com o tempo de amamentacdo dos participantes da pesquisa. Isto
porque evidéncias cientificas demonstram que o leite materno desempenha um importante
papel de protecdo contra obesidade, estando também relacionada com taxas menores de
mortalidade e morbidade por diarréia e infecgdes respiratorias agudas e baixa prevaléncia de
desnutricdo (Oliveira & Marchini, 2008; Vitolo, 2003).

Assim, os dados referentes ao IMC e a RCQ estdo apresentados na Tabela 1.

TABELA 1: Média e Desvio Padrédo de Idade, IMC e RCQ dos escolares, apresentados por

ano
Variaveis 6°no 7°no 8° ano 9% ano
Média + DP Média + DP Média + DP Média + DP
(min. —max.) | (min.—max.) | (min.—max.) | (min. —max.)
Idade (anos) 11.29 £ 0.95% | 12.26 +0.98° 13.22 +0.93° | 14.21 + 1.05°
(10-17) (9-17) (11 - 18) (12 - 20)
IMC (kg /mz) 19.36 +£3.82° | 20.15+3.72° 21.36 + 4.03¢ 21.9 +3.92°
(9.26 —40.19) | (12.23 -36.32) | (13.14 - 37.16) | (14.46 — 36.5)
RCQ 0.83 + 0.06° 0.83 + 0.06° 0.82 + 0.05° 0.81 + 0.05°
(0.46 — 1.04) (0.66 — 1.06) (0.55-0.99) (0.71-0.97)

As letras a, b, ¢ e d indicam diferencga estatistica, p<0,05.
p<0,05aemrelacdo ab, ced.
Nota: DP= Desvio Padrdo; Min.= Minimo; Max.= Maximo.

Com base na tabela acima, € possivel observar que houve diferenca significativa no
IMC e RCQ dos alunos nos diferentes anos analisados. Nota-se que o IMC aumenta conforme
o nivel escolar, ja 0 RCQ foi decrescendo sendo estatisticamente menor no 9° e 8° anos. Com
relacdo ao IMC, este estudo pode ser comparado ao de McCarthy et al. (2001) e de Lanes et
al. (2011) que também descrevem essa elevacdo no IMC com o aumento da idade. E, em
relacdo aos percentis de RCQ, também detectaram um declinio com o aumento da idade.

Também, observando a distribuicdo dos alunos de acordo com o tempo de
amamentacdo para 0s quatro anos estudados, optou-se por uma representacao grafica (figura
1), com a porcentagem equivalente a parcela de estudantes classificados nos grupos G1(ndo
amamentado), G2 (1-6 meses), G3 (7-24 meses) e G4 (mais de 24 meses).
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FIGURA 1: Porcentagem equivalente de alunos por ano de acordo com o tempo de
amamentacéao

A Figura 1 mostra que grande parte dos estudantes foram amamentados durante o
tempo recomendado de até seis meses. Reforcando essa hipotese, a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS, 2001) recomenda o aleitamento materno exclusivo até os 6 meses de idade da
crianca, a partir de quando é necessaria a introducdo de alimentos complementares, em
conjunto com a continuacdo da amamentacdo. Neste contexto, o leite materno representa a
melhor fonte de nutrientes para o lactente, além dos beneficios nutricionais, imunologicos e
psicossociais, contém proporcdes adequadas de carboidratos, lipidios e proteinas necessarias
para o seu crescimento e desenvolvimento (Weffort, 2005).

Observou-se ainda que, quando relacionadas as médias de IMC e RCQ com o tempo
de amamentacdo dos alunos, houve diferenca estatistica apenas nos valores de IMC, uma vez
que os jovens que ndo foram amamentados possuem 0s maiores valores do mesmo.
Reforcando esta hipdtese, embora se acredite que o tipo de aleitamento tenha participacéo
menor que os fatores genéticos e ambientais no desenvolvimento da obesidade, estudos
sugerem efeito protetor da amamentacdo nos primeiros meses de vida (Butte, 2001). Segundo
Stanner & Smith (2005), o0 mesmo exerce efeito preventivo na obesidade infantil, o qual é
provavel ter um impacto em termos de saude publica.

Verificamos também na Tabela 2, que ndo houve diferenca significativa entre os
anos estudados, quando comparados ao mesmo grupo. Nota-se diferenca apenas para 0S
alunos do 6° ano, o que também ocorre com o IMC. Percebeu-se novamente que os alunos
ndo amamentados apresentaram as maiores medias, diferentemente dos estudantes
amamentados até o sexto més, representando 0s menores indices.

TABELA 2: Relacdo de IMC e RCQ com o tempo de amamentacao, estratificados por ano
6° ano 7° ano 8°% ano 9% ano
IMC RCQ | IMC RCQ |[IMC RCQ|IMC RCQ
G1|20.48° 0.84 | 20.48 0.84 | 2211 0.80 [21.91 0.81
G2|18.95° 0.83 |19.95 0.83 12094 0.82 |21.48 0.80
G3[19.04° 0.83]20.39 0.83 12192 0.82 |22.60 0.82
G4 | 20.14*° 0.84 | 19.76 0.83 | 20.65 0.82 [21.42 0.81
As letras a e b indicam diferenca estatistica, p<0,05.

p< 0,05 aemrelacdo a b.
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Contudo, a prevaléncia de sobrepeso e de obesidade encontrada nos estudantes desta
pesquisa foi de 19,77% e 9,83% respectivamente. Leung & Robson (1990) citam estudos que
relacionam a obesidade infantil com o desmame precoce associado a introducdo da
mamadeira e alimentos sélidos. Nomeadamente, estudos epidemiolégicos sugerem que 0
aleitamento materno pode atuar como fator protetor contra obesidade na infancia e
adolescéncia (Bergmann et al., 2003; Gillmann et al., 2001; Toschke et al., 2002; Von Kries
et al., 1999).

Da mesma forma, o estudo transversal de Von Kries et al. (1999), relata um menor
risco de obesidade em criancas de cinco a seis anos de idade que receberam aleitamento
materno. Ainda, Gillmann et al. (2001), encontraram efeito protetor do aleitamento materno
contra o sobrepeso em criancas e adolescentes de 9 a 14 anos de idade. Arenz (2004) e Owen
(2005) demonstraram uma reducdo impar de sobrepeso entre as criancas que foram
amamentadas em comparagdo com as que nunca foram e uma relacdo inversa entre a duracao
da amamentacdo com o sobrepeso na infancia. O estudo de Araudjo (2006) verificou que a
amamentacdo ineficaz foi um comportamento que, atrelado a outras condigdes exdgenas,
possibilitou a génese do excesso de peso na populacao infantil.

Para reforcar nossos achados, na segunda etapa deste estudo foi realizada uma
entrevista individual, com mées dos estudantes, a fim de verificar mais profundamente a
relagédo do tempo de amamentacdo dos alunos com o conhecimento das mesmas, referente ao
assunto, por acreditarmos ser de suma importancia a orientacdo e percepcdo que as maes
possuem, uma vez sendo estes os fatores principais das causas do desmame precoce (Dubeux
et al., 2004).

Portanto, observamos na Figura 2 que 34,5% das mulheres amamentaram entre 4-6
meses. Este € um ponto positivo que deve ser destacado uma vez que o aleitamento materno
exclusivo até o sexto més deve ser um comportamento incentivado por meio de politicas
publicas de saude, a fim de que se possa atenuar a problematica da obesidade na infancia e,
consequentemente, na idade adulta (Araujo, 2006).
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FIGURA 2: Porcentagem equivalente ao tempo de amamentacdo exclusiva

Também, para as mdes que amamentaram por um periodo inferior a 6 meses, foi
questionado o motivo, onde 50% relatou ter sido pela falta de leite. Reforcando essa hipotese,
Forster & McLachlan (2007) discutem a importancia de proporcionar cuidados apropriados a
mulher, uma vez que experiéncias estressantes de parto estdo associadas a menor sucesso na
amamentacao e retardo no inicio do processo de lactacdo. Além disto, o contato pele a pele e
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0 toque desencadeia uma série de eventos hormonais importantes para a relagdo mae/bebé, a
exemplo da maior liberacdo do hormdnio ocitocina, cuja funcéo é promover a ejecao do leite
e permitir assim o adequado processo de amamentacdo (Uvnas, 1998).

As mdes foram questionadas quanto a real importancia da amamentacéo, onde todas
relataram acreditar na importancia do aleitamento materno e 35,7% afirmaram ter recebido
esta informacdo pelos médicos; 21,4% pela familia; 21,4% familia e médico; 17,9% meios de
comunicacdo e apenas 3,6% nutricionista. Sendo assim, é importante salientar conforme
Dubeux et al. (2004) e Parada et al. (2005) que todo profissional de salde que tem contato
com a mée e o bebé deve ter conhecimento sobre a prevaléncia e 0 manejo dos principais
problemas decorrentes da lactagdo. E ainda, de acordo com Giugliani (2005), durante as
consultas de pré-natal, os profissionais devem dialogar com as mées a respeito da alimentacdo
da crianca, bem como sobre suas experiéncias, mitos, medos, preocupacdes e fantasias, além
de conversar com as gestantes sobre os beneficios e as desvantagens da ndo-amamentacao
materna.

Quando questionadas sobre os beneficiados com o aleitamento, 57,1% afirmaram
que sdo a mae e o lactante. Segundo Giugliani (2005), o ato de amamentar, por ser prazeroso,
favorece uma ligagdo afetiva mais forte entre mée e filho. E uma troca de afeto, ou seja,
autoconfianca e realizacdo para a mulher, seguranca e protecdo para o bebé. Ainda, todas
concordaram que o leite materno contém todos os nutrientes que o bebé precisa durante o
primeiro semestre de vida. Conforme Walker (2004), o leite humano fortalece o vinculo entre
a mae e seu bebé& no ambiente extra-uterino de maneira similar a ligacdo placental entre a mée
e o feto no Gtero. Além disso, a amamentacdo apresenta vantagens que incluem os beneficios
nutricional, imunologico, psicoldgico, social, econdmico e ambiental. O aleitamento materno
exclusivo ¢ um modelo de referéncia no qual todos os métodos alternativos de alimentacéo
devem ser baseados para avaliacdo do crescimento, saude e desenvolvimento (American
Academy of Pediatrics, 1997).

Entretanto, Sandre et al. (2000) orientam que muitas mulheres ndo amamentam,
apesar de considerar o leite materno a melhor opcéo alimentar para a crianga. Mesmo aquelas
que se submetem a rotina assistencial, estabelecida pela politica estatal como base para o éxito
na amamentacao, costumam desmamar seus filhos antes do quarto més de vida (Ramos &
Almeida, 2003). Soares et al. (2000) concluem que apesar de as maes valorizarem o leite
materno, ndo se sentem seguras a ponto de adota-lo como Unico alimento durante o periodo
em que ele é indicado.

Contudo a amamentacdo, enquanto processo alimentar que oferta alimento
nutricionalmente completo para o bebé, constitui-se num fendmeno complexo, no qual estéo
envolvidos aspectos biologicos, psicologicos e sociais, estando intimamente associado a
cultura (Aradjo, 1997; Arantes, 1995). Estimativas recentes mostraram que a promocao do
aleitamento materno exclusivo é a intervencdo isolada em salde publica com o maior
potencial para a diminuicdo da mortalidade na infancia. De fato, a amamentacdo foi
considerada uma intervencdo para a qual existem evidéncias sobre eficacia incontestavel e
gue, com base em estudos de efetividade, mostrou ser viavel para implementacdo em larga
escala (Darmstadt et al., 2005).

Neste contexto, o conjunto de estudos apresentados acima reforca a ja difundida ideia
na comunidade cientifica de que se acumulam as evidéncias sobre os beneficios da
amamentacao, tanto para a crianga como para a mulher (Toma & Rea, 2008).

No entanto, vale ressaltar que a epidemia atual da obesidade infantil ndo pode ser
explicada em razdo das tendéncias da amamentacdo, pois, 0 tempo de aleitamento materno
tem aumentado nos ultimos anos. E apesar das razbes adicionais para promocdo do
aleitamento materno, a funcdo da amamentagdo na protecdo contra o sobrepeso é
relativamente pequena, em compara¢do com outros fatores, tais como obesidade dos pais,
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habitos alimentares e pratica de atividade fisica da crianca. Entretanto, esforcos para o
aumento adicional da duracdo e exclusividade da amamentacdo podem ajudar a prevenir altas
taxas de sobrepeso na infancia.

Desta forma, a aplicacdo de um trabalho que visa a educacdo em salude (ES) deve ser
realizado nas escolas, na busca de assumir com plena consciéncia e responsabilidade os atos
relacionados com a prevencdo dos fatores de risco como, a atividade fisica e a alimentagéo
adequada (Boog, 1997). A escola € um ambiente propicio para a aplicacdo de programas de
ES, pois a mesma estd inserida em todas as dimensbes do aprendizado. Assim, a escola
constitui-se em um ambiente favoravel para o processo educativo, pois além de ter maior
contato com os alunos, esta inserida na realidade social e cultural de cada discente e possui
uma similaridade comunicativa (Castoldi et al., 2010). Neste sentido, objetivamos neste
estudo utilizar os indices de sobrepeso e de obesidade, bem como a amamentacdo como
ferramentas para o ensino de salide no contexto escolar.

Segundo Fourez (2003) o ensino de ciéncias deveria ajudar o aluno a compreender o
préprio mundo, sendo o principal papel docente a mediacao deste processo. De fato, conforme
Moreira et al. (2011), professores seguros de seu papel docente podem agir como agentes
multiplicadores dos temas relacionados a saide no ambiente escolar, principalmente por ser a
escola um ambiente onde a crianga/adolescente passara a maior parte de seu tempo.

Neste contexto, na terceira parte deste estudo foi realizada uma reunido entre
professores de diferentes areas a fim de apontar alternativas de aplicacdo a partir dos temas
geradores sobrepeso, obesidade e amamentacdo; devido acreditar-se que uma das
possibilidades para trabalhar com os adultos de referéncia (professores, pais/responsaveis e
profissionais da saude) seja através de encontros para discussdes e reflexdes sobre o tema
(Moreira & Folmer, 2011).

Assim, estes temas foram abordados através da seguinte questdo: “De qué forma,
vocé poderia abordar em sua disciplina este tema em sala de aula?”.

Destaca-se que os professores acreditaram ser possivel e de extrema importancia a
abordagem dos temas relacionados a salde na escola. No quadro 1, demonstramos o relato
dos mesmos acerca da questdo supracitada.

Quadro 1. Relato dos professores acerca da abordagem destas tematicas no ambiente escolar

Professor Relato
P1 Através de um questionario, aplicado na propria turma, colheriamos
(Lingua informagdes sobre cada aluno para montar um grafico, resumindo a

Portuguesa) | situacdo referente a primeira infancia, mais basicamente, até os dois anos,
envolvendo a questdo do aleitamento materno e a sua relacdo com o
sistema imunoldgico. A partir da construcdo do gréafico, fariamos uma
campanha numa ac¢ao conjunta, abordando cidaddos no centro da cidade
explicando a importancia do aleitamento materno.

P, Como sugestdo pratica destacar a importancia do aleitamento materno
(Filosofia e | como um contato importante. A industrializacdo do leite enlatado tem
Sociologia) | alguma incidéncia com relacéo a obesidade?

P3 Ao abordar o IDH (indice de desenvolvimento humano), podemos abordar
(Geografia) | no critério de qualidade de vida da populacdo — no item a taxa de
mortalidade infantil — enfatizar a importancia do aleitamento materno
como sendo um fator de protecdo da crianca contra diversas doencas,
alimento completo, comportamento das mées e de suma importancia para
todos os recém-nascidos... nos paises subdesenvolvidos esta acdo salva
vidas.




79

P4 Os alunos fariam uma entrevista com as maes sobre a amamentacéo deles.
(Curriculo Com relatos, como foi, quanto tempo, sentimentos das mées com relacéo a
1% a 4% série) | amamentacdo do filho, as vantagens ou desvantagens que as mées
sentiram ao amamentar ou ndo. O comportamento do filho enquanto
estava sendo amamentado e depois quando a mée parou de amamentar.
Alguma mée talvez pudesse comparecer na escola e falar sobre a sua

experiéncia.
Ps Na composicdo quimica da célula podemos mostrar o leite materno como
(Biologia) um exemplo de alimento completo nos primeiros meses de vida,

incentivando e informando as futuras ‘“‘mamdes” que toda crianca
amamentada até os seis meses de vida tem uma grande chance de nédo se
tornar obesa.

Ps Na biologia € mais facil de relacionar e contextualizar esse assunto no
(Biologia) contexto do contetdo. Em fisiologia, genética (ex.: trabalhando doencas
genéticas como a que causa intolerancia a galactose, etc.)

P; Escrever um pequeno texto contendo informagdes sobre amamentagéo na
(Quimica) primeira infancia X obesidade. Este texto serviria como motivagdo para
trabalhar a unidade de massa (Kg) — Multiplos e submultiplos.

Ps Orientar aos alunos quanto as vantagens e desvantagens da amamentacao,

(Ens. a importéncia do aleitamento materno, valores, espiritualidade, afeto e

Religioso) convivéncia materna, tudo podendo influenciar na relagdo com o excesso
de peso.

Py E de suma importancia que alunas do Ensino Médio recebam informagdes

(Supervisora | na forma de palestras sobre os beneficios do aleitamento materno. Temos

Escolar) que incutir nas escolas o mais precocemente possivel, que a melhor coisa é
amamentar!

Fonte: Pesquisa elaborada pela autora no 1.E.R.C/Uruguaiana-RS, 2011.

E importante ressaltar, de acordo com os PCN (Brasil, 1998), que a satde é tida
como um tema transversal e de carater interdisciplinar, ou seja, deve ser abordada por todos
os educadores no contexto escolar. Logo, para desenvolver uma efetiva aprendizagem em
salde, torna-se necessario promover um ensino interdisciplinar que tenha como foco a
melhoria da qualidade de vida dos individuos, através de uma participacdo ativa do aluno
durante o processo de aquisicdo do conhecimento, a partir de desafiadoras atividades de
aprendizagem (Frizzo & Marin, 1989).

Contudo, percebemos na literatura cientifica uma caréncia importante de estudos que
envolvam a educacdo para a saude do escolar, aliado a falta de espaco para discussdes e
didlogos destes temas em salas de aula. De fato, a forma como as disciplinas tém sido
abordadas no contexto educacional tradicional brasileiro vem sendo, ao longo dos anos,
questionada devido aos distanciamentos existentes entre elas. Os ensinamentos disciplinares
sdo desvinculados uns dos outros, ndo permitindo assim associagdes, interacdes de saberes,
dificultando uma possivel amplitude de saberes oriundos das integracdes de conhecimentos
(Silva & Bezerra, 2011).

Desta forma, é importante salientar que por assumir este carater transversal o tema
pode entdo ser abordado por todos os professores, dentro se suas especificidades curriculares.
Exemplificando esta afirmacédo temos o estudo feito por Gomes (2009), no qual explica que o
tema alimentacdo, por exemplo, pode ser abordado por todos os professores na escola béasica.
A Quimica ao trabalhar os compostos como os acidos gordos, agucares, pode abordar as
consequéncias metabdlicas da ingestdo de determinados tipos de gorduras e em que alimentos
as podemos encontrar. A biologia trabalha os maleficios de vicios, como o fumo e o alcool da
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mesma forma que a disciplina de portugués podem ser abordados os determinantes desta
conduta e a forma de resistir as influéncias psicossociais que levam os adolescentes a comecar
a fumar e beber.

Assim, mostra-se a importancia da interdisciplinaridade que assume um fundamental
papel tanto no meio do ensino, como no meio da ciéncia. Ela proporciona abordagens,
conclusdes, constatagdes, aprofundamentos e percepgdes que a simples abordagem disciplinar
ndo permite. Essa forma de interagdo entre saberes tem que estar presente desde a formacéo
basica do individuo para que assim ele tenha a capacidade de desenvolver aquilo que é
peculiar ao ser humano, que é ver o todo, de forma integrada (Silva & Bezerra, 2011).

Neste contexto, a interdisciplinaridade ¢ uma abordagem que vem sendo debatida e
analisada cada vez mais, uma vez que seu estudo ndo apresenta ainda uma seguranca teérica
nem metodoldgica. Ha uma falta de compreensdo do tema, a qual se constitui de dificil
entendimento e de aplicacdo, ja que envolvem varidveis que fogem ao controle, pois sdo
dependentes da construcdo de trabalhos coletivos, as quais envolvem diferentes saberes e
intersubjetividades (Gattas & Furegato, 2006).

Para Japiassu (1976) a interdisciplinaridade esta voltada a intercomunicacgdo entre as
disciplinas, de modo que resulte uma modificacdo entre elas, através de dialogo
compreensivel, uma vez que a mera troca de informacdes entre disciplinas ndo pode ser
considerada um método interdisciplinar. Para ele a interdisciplinaridade esta voltada para uma
integracdo das disciplinas no nivel de conceitos e métodos.

Deste modo, destaca-se também a abordagem transdisciplinar que trata de algo
macro e leva em conta ndo sO as partes que estdo se interagindo diretamente, mas todas as
quais elas venham a estar envolvidas. Nicolescu (1997) relata que a transdisciplinaridade é
uma abordagem cientifica, cultural, espiritual e social, ou seja, diz respeito ao que esta ao
mesmo tempo entre, através e alem das diferentes disciplinas. Essa metodologia traz reflexdes
que dizem respeito a nova atitude perante a vida, o0 novo modo de ser, de relacionar-se com o
mundo, com a sociedade e com as diferencas, incentiva o aprender e apreender através da
percepcdo, da intuicdo e do conhecimento que vao aléem do simples tecnicismo e
fragmentacdo do conhecimento.

Portanto, a transdisciplinaridade reconhece que os objetos de estudo ndo podem ser
separados do sujeito que os percebe e classifica, ou seja, ela se preocupa para além dos
conteudos transmitidos, com a formacdo do humano integral e valores. Sua “missao” ¢
favorecer um ensino baseado em valores humanos, para formar pessoas e cidaddos melhores,
que saibam posicionar-se no universo e contribuir com o planeta e todos os seres que nele
vivem. Desta forma, para alcancar a transdisciplinaridade € indispensavel a acdo consciente
da sociedade como um todo, € necessario que se resgate os valores humanos que foram sendo
perdidos no decorrer dos séculos e também que os conhecimentos produzidos sejam feitos de
forma coletiva através da cooperacdo dos varios campos disciplinares (Oliveira & Freitas,
2011).

Nesta perspectiva acreditamos que, por ser um tema de relevancia social e de
preocupacao atual, e segundo Netto Oliveira (2010) pelo fato de as populacGes, em idades
cada vez mais precoces, serem afetadas pelo excesso de peso e suas consequéncias, o estudo
sobre o tema se faz pertinente, devendo ser abordado por todos os professores de diferentes
disciplinas. Esta conexdo entre as mesmas e 0 tema saude estd de acordo com o carater
interdisciplinar e transversal que rege as diretrizes dos PCN.

Contudo, apesar dos professores entrevistados apontarem através dos relatos,
alternativas para a insercdo destes temas na escola, muitos ndo o fazem, pois salientam a
“dificil missdo de vencer o conteudo” paralelamente ao desenvolvimento destas atividades.
Reforgando essa hipotese, trabalhos apontam a dificuldade que os mesmos atribuem a este
tipo de abordagem, no que remete a aplicagdo e o desenvolvimento dos temas de salde nas
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escolas (Fernandes, Rocha & Souza, 2005; Santos & Bogus, 2007). Ainda Mohr & Schall
(1992), salientam o despreparo dos professores nessa area de conhecimento, a falta de
qualidade da maioria dos livros didaticos disponiveis e a escassez de materiais alternativos.
Por outro lado Rodrigues, Kolling & Mesquita (2007) explicam que estas dificuldades devem
ser vencidas, uma vez que as escolas precisam incorporar de forma precoce temas como salde
para que os individuos tenham instrucdo necessaria a fim de prevenir doengas e de promover a
saude.

Pois como afirma Branddo-Neto et al. (2009), o desenvolvimento de uma acéo
educativa comprometida com a realidade com que os adolescentes estdo inseridos, contribui
de forma significativa para uma aprendizagem critica e reflexiva, para a auto-percepcao por
parte dos jovens diante das situagdes de wvulnerabilidade, com modificacbes de
comportamento.

Logo, os resultados do presente estudo podem servir como base para que outros
trabalhos enfoquem o ensino a partir da realidade do aluno, utilizando os temas geradores
sobrepeso, obesidade e aleitamento materno, sendo abordados nas diferentes disciplinas
curriculares como sugere o estudo de Pierini et al. (2006). Estes autores, também alertam para
a necessidade de as escolas proporcionarem programas de exercicio fisico e educacdo
alimentar envolvendo todos os professores no contexto escolar. E ainda, é necessario,
segundo Galvdo & Silva (2011) sensibilizar os profissionais de saude e professores, escritores
e ilustradores de historias e livros infantis para a inclusdo desta tematica nos contetdos
programaticos e livros escolares.

CONSIDERACOES FINAIS

Os achados do presente estudo ndo comprovaram efetivamente que a pratica ou ndo
da amamentacdo apresenta relacdo direta com o ganho de peso da populacdo estudada. No
entanto, a importancia atual e crescente do problema da obesidade infantil justifica maior
vigilancia sobre este grupo etario, e a divulgacdo dos dados de pesquisa sobre o tema torna-se
necessaria para que se alerte sobre a dimenséo deste problema de saude publica.

Neste sentido, torna-se necessaria a elaboracao de propostas metodolégicas a fim de
permitir que o aluno amplie seu proprio conhecimento, mediante uma participacdo mais ativa
e mais interativa, buscando melhorar a qualidade do ensino de ciéncias e satde. Os interesses
dos alunos precisam ser considerados e atendidos com o objetivo de envolvé-los. Dessa forma
as atividades terdo significado e tornardo a sala de aula um ambiente mais atraente.

No entanto, apesar de os professores acharem importante abordar estes temas nas
escolas, estes ndo sdo trabalhados de forma adequada como rege os PCN’s. Neste sentido,
justifica-se a importancia de estudos como este, demonstrando que se fossem abordadas
questdes de salde no contexto escolar, os alunos estariam cientes da importancia desta acao
na prevencdo de doencas, tendo em vista que a aquisicdo de habitos saudaveis se modifica
através de uma ES.

Além disto, o estudo proporcionou um momento de reflexdo e discussdo entre 0s
docentes acerca da insercdo destes temas, proporcionando assim um novo olhar dos mesmos
sobre a importancia de trabalhar temas sobre saude nas escolas. Neste contexto, a utilizacao
de temas geradores pode contribuir para o desenvolvimento de estratégias pedagdgicas no
ambiente escolar. Todavia, deve-se ainda considerar que a ES € um processo continuado, e 0s
temas relevantes para a comunidade escolar devem ser incluidos no curriculo, tratados ano a
ano, com niveis crescentes de informacéo e integracdo a outros contetdos.
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Resumo

Demandas atuais indicam a necessidade de refletir formas diferenciadas de ensinar
saude no ambiente escolar. Neste sentido, € importante que os professores
assumam um novo papel frente a estrutura educacional, adotando
fundamentalmente, metas em termos de promocao da saude. Assim, objetivamos
apresentar uma proposta de abordagem do tema transversal Salude, utilizando como
temas geradores os indices de sobrepeso e de obesidade dos escolares. Desta forma,
foi realizado um levantamento de dados acerca do indice de massa corporal (IMC),
relacdo cintura-quadril (RCQ), peso, estatura, perimetro de cintura, perimetro do
quadril, sexo, idade, autoimagem, percepcao corporal, praticas alimentares e de
atividade fisica em 1760 criancas e adolescentes de 6°, 7°, 8° e 9° anos, do ensino
publico municipal de Uruguaiana/RS. A partir da pesquisa, realizou-se uma
capacitacao de Saude no Contexto Escolar para professores de Ciéncias e Educacao
Fisica; nesta construiu-se coletivamente uma proposta interdisciplinar, com o tema
“Vida Saudavel”. Assim, foi possivel observar que os escolares possuem indices
elevados de IMC e RCQ. Verificou-se ainda que o desenvolvimento das atividades na
assisténcia a criangas e adolescentes merece ser priorizado e planejado, com o
objetivo de promover mudangas de comportamentos. Logo, acredita-se que este
estudo pode servir como base para que outras pesquisas enfoquem o ensino de
ciéncias, a partir da realidade do aluno, numa perspectiva lidica e interdisciplinar.

Palavras-chave: educacao em saude; sobrepeso; obesidade; escolares.

Abstract

Current demands indicate the need to reflect different ways of teaching health in the
school environment. In this sense, it is important that teachers take on a new role
with the educational structure, adopting fundamentally goals in terms of health
promotion. Thus, we present a proposal to approach the topic Cross Healthcare,
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subjects were generated using the indices of overweight and obesity among
students. Thus, a survey was conducted of data on the body mass index (BMI),
waist-hip ratio (WHR), weight, height, waist circumference, hip circumference, sex,
age, self-image, body awareness, eating habits and physical activity in 1760 children
and adolescents aged 6, 7, 8 and 9 years of teaching public municipal Uruguaiana /
RS. From the research, there was a training in the Context of Health Sciences School
Teacher and Physical Education this collectively built up an interdisciplinary
approach, with the theme "Healthy Life". Thus, it was observed that the students
have high levels of BMI and WHR. It was also observed that the development of
activities in helping children and adolescents deserves to be prioritized and planned,
in order to promote behavioral changes. Therefore, it is believed that this study can
serve as a basis for further research that focus on science education from the
student’s reality, playful and interdisciplinary perspective.

Keywords: health education,; overweight; obesity, school.
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Abstract

Current demands indicate the need to reflect different ways of teaching health in the
school environment. In this sense, it is important that teachers take on a new role
with the educational structure, adopting fundamentally goals in terms of health
promotion. Thus, we present a proposal to approach the topic Cross Healthcare,
subjects were generated using the indices of overweight and obesity among
students. Thus, a survey was conducted of data on the body mass index (BMI),
waist-hip ratio (WHR), weight, height, waist circumference, hip circumference, sex,
age, self-image, body awareness, eating habits and physical activity in 1760 children
and adolescents aged 6, 7, 8 and 9 years of teaching public municipal Uruguaiana /
RS. From the research, there was a training in the Context of Health Sciences School
Teacher and Physical Education this collectively built up an interdisciplinary
approach, with the theme "Healthy Life". Thus, it was observed that the students
have high levels of BMI and WHR. It was also observed that the development of
activities in helping children and adolescents deserves to be prioritized and planned,
in order to promote behavioral changes. Therefore, it is believed that this study can
serve as a basis for further research that focus on science education from the
student’s reality, playful and interdisciplinary perspective.
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INTRODUGCAO

Demandas atuais indicam a necessidade de refletir formas diferenciadas de
ensinar saude no ambiente escolar (DINIZ et a/, 2010), uma vez que saude é
considerado um tema transversal de acordo os Parametros Curriculares Nacionais
(BRASIL, 1998), e portanto deve ser abordado com responsabilidade pelos
educadores. Nomeadamente, os mesmos consideram a escola como parceira da
familia e da sociedade na promocao da salde das criangas e dos adolescentes. Nesta
perspectiva, a mesma adquire uma co-responsabilidade desde a pré-escola ao ensino
fundamental. Assim, é importante que os professores assumam um novo papel
frente a estrutura educacional, adotando fundamentalmente, metas em termos de
promogao da saude.

Nesse sentido, torna-se necessario que cada professor, tendo em vista o carater
transversal e interdisciplinar do tema salde, propicie um espaco para a abordagem
de temas geradores como, por exemplo, o Sobrepeso e a Obesidade, tendo em vista
que sao temas relevantes, atuais e principalmente que fazem parte da vida cotidiana
dos alunos. Esta afirmacao esta de acordo com Cardoso et al, (2008) e Freire (1987)
que denotam a importancia de reconhecer a partir dos temas transversais, temas de
interesse dos alunos chamados “temas geradores”, devendo assim estarem atrelados
a realidade dos sujeitos. Freire (1987) complementa que a proposta do tema gerador
é perfeitamente aplicavel a qualquer disciplina, uma vez que aborda conhecimentos
diversos, além de suas interacdes, nao perdendo o referente do tema pelos quais sao
originados.

Desta forma, e justificando a escolha do tema, percebe-se que na atualidade a
obesidade é considerada uma epidemia global, sendo que sua prevaléncia em
criancas e adolescentes vem aumentando nas Ultimas décadas tanto nos paises
desenvolvidos, quanto nos em desenvolvimento (REILLY et a/, 2003). De fato, a
mesma é considerada pela Organizacao Mundial de Saude (OMS, 2009) a primeira
causa mundial de doenca evitavel.

Portanto, considerando a dificuldade do tratamento da obesidade em jovens e o
alto indice de insucessos, torna-se fundamental a identificagdo de estratégias
efetivas na sua prevengdo. Deste modo, a aplicagdo de um trabalho que visa a
Educagdo em Saude (ES) deve ser realizado nas escolas, na busca de assumir com
plena consciéncia e responsabilidade os atos relacionados com a prevencao dos
fatores de risco como, a atividade fisica e a alimentacdo adequada (BOOG, 1997). A
escola € um ambiente propicio para a aplicacdo de programas de ES, pois a mesma
esta inserida em todas as dimensdes do aprendizado: ensino; relacdes entre lar,
escola, comunidade, ambiente fisico e emocional. Sendo um ambiente favoravel para
o processo educativo, pois além de ter maior contato com os alunos, esta envolvido
na realidade social e cultural de cada discente e possui uma similaridade
comunicativa (CASTOLDI et al., 2010).
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Logo, considerando a relevancia do tema, o apoio institucional da Prefeitura
Municipal de Uruguaiana/RS, e o fato de ainda existirem lacunas de conhecimento
em relacao a epidemiologia da obesidade em nossa regido e estado, este estudo teve
como objetivo principal apresentar uma proposta de abordagem do tema transversal
Saude, utilizando como temas geradores os indices de sobrepeso e de obesidade dos
escolares da rede publica de ensino municipal.

Materiais e Métodos

Apos a aprovagao do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa com Humanos da
Universidade Federal de Santa Maria - UFSM/RS, deu-se inicio ao trabalho. O estudo
foi realizado procurando respeitar estes referenciais, uma vez que foi proporcionada
a autonomia dos individuos participarem ou ndo da pesquisa, sendo explicada a
finalidade do estudo, a fim de que houvesse um entendimento por parte das pessoas
pesquisadas e estas exercerem a auto-decisao de participar da pesquisa.

Assim, no ano de 2011, foi realizado um levantamento de dados com criangas e
adolescentes matriculados nos 6°, 79, 82 e 9° anos das 13 escolas de ensino publico
municipal de Uruguaiana/RS, sendo 9 escolas localizadas na zona urbana e 4 na
rural. A pesquisa contou com a participacao de 1760 alunos. O tipo de estudo foi
quali-quantitativo, com caracteristicas de pesquisa de campo, descritiva e
exploratoria.

Os critérios para inclusao dos sujeitos no estudo foram: aceitar voluntariamente
participar do estudo; os responsaveis concordarem com a participacdo através da
assinatura de um termo de consentimento livre e esclarecido; ter disponibilidade
para realizar as medidas e responder ao questionario.

O estudo constou de trés etapas:

A) Avaliacdo Antropomeétrica dos estudantes

As variaveis antropométricas foram determinadas a partir das medidas de
estatura, massa corporal e circunferéncias, as mesmas foram aferidas em uma sala
separada cedida pela escola, a fim de evitar constrangimentos entre os participantes,
utilizando-as para o calculo do Indice de Massa Corporal — IMC (kg /m?) e da Rela¢do
Cintura Quadril — RCQ = Perimetro da Cintura (cm) / Perimetro do Quadril (cm)
(OMS, 2009).

Para os procedimentos das coletas das medidas foi utilizada na calibragem da
balanca um objeto de peso determinado para manter a exatidao e a mesma foi
calibrada de 8 a 10 medicoes. E ainda, foi solicitado aos avaliados que ficassem com
o minimo de roupas possiveis (calcdo, short e camisa), descalgos e sem acessorios
como boné e reldgio; permanecendo na posicdo anatomica, exemplificada no
momento, pela pesquisadora.

A equipe de avaliadores foi composta por alunos dos Cursos de Graduacao da
Universidade da Regiao do Pampa- Campus de Uruguaiana/RS e alunos do Programa
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de Pos-Graduagdo em Educacao em Ciéncias: Quimica da Vida e Saude da UFSM. Os
académicos participantes do projeto foram capacitados e receberam instrugoes
apropriadas para realizarem as aplicacoes de questionarios e medidas.

B) Avaliagdo da Imagem Corporal, Auto Estima e Qualidade de Vida

Com o objetivo de verificar as possiveis causas dos elevados indices de sobrepeso
e de obesidade entre os escolares; durante as aulas das disciplinas de Ciéncias e
Educagdo Fisica (EF) os alunos foram convidados a responder ao Questionario SF-36,
modificado com questdes sobre saude e nutricdo. Coletaram-se desta forma,
informacdes sobre sexo, idade, estilo e habitos de vida, atividades fisicas, habituais e
nutricionais.

C) Construcdo da proposta de intervencdo e relato dos professores de Ciéncias e
EF referentes ao tema.

A adocdao de um estilo de vida saudavel deve ocorrer desde a infancia e a
adolescéncia, sendo fundamental compreender as percepcoes dos jovens sobre a
alimentacdo saudavel para o delineamento adequado de materiais educativos e
intervencoes nutricionais (GELLAR et al, 2007). Neste sentido, o primeiro passo
deste estudo foi sensibilizar os professores das disciplinas de EF e Ciéncias, por meio
de uma capacitacao, entre os meses de Junho e Dezembro de 2011. A mesma
consistiu em palestras e debates para conscientizar, fornecer informacoes e
promover discussoes e reflexdes sobre o tema a fim de ter o apoio e, principalmente,
a participacao dos professores no processo de implantacao das atividades
pedagdgicas voltadas para a ES acerca dos comportamentos alimentares.

Foram convidados 28 professores de EF e 33 de Ciéncias da rede de ensino
publica municipal de Uruguaiana/RS, na qual os mesmos obtiveram suporte e a
oportunidade de discutir sobre as dificuldades, as realizacOes e as expectativas que
este tipo de trabalho pode oferecer. Logo, foi desenvolvida uma proposta de projeto
interdisciplinar tornando-os desta forma multiplicadores desta pesquisa.

Esta proposta pedagdgica foi conduzida a Iluz dos novos paradigmas:
contextualizada, dindmica, flexivel, ndo-linear; intuitiva e rica em significados
(FREITAS, 2000). Para abordar o tema salde, optou-se pela perspectiva que
considera a possibilidade de restabelecer, na pratica educativa, uma relagdo entre
aprender conteldos teoricamente sistematizados (aprender sobre a realidade) e as
questoes da vida real e suas transformacOes (aprender na realidade e da realidade).

Contudo, para a analise estatistica os dados quantitativos foram categorizados e
processados em um banco de dados, a partir disso, foi realizada através da analise
de variancia (ANOVA) de uma via, com Post-hoc de Duncan, quando necessario e
teste T para amostras independentes. As variaveis antropométricas foram descritas
como média, minimo, maximo e desvio-padrao. Adotou-se o nivel de significancia de
5% para todas as analises.
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Resultados e Discussao

As transformacgdes ocorridas no Brasil, relacionadas a crescente modernizagdo e
urbanizagdo, estdo associadas a mudancas no estilo de vida e nos habitos
alimentares da populacdao (SCHMITZ, 2008). De fato, atualmente, a obesidade é
considerada um problema de saude publica mundial (DIETZ e GORTMAKER, 2001) e
de acordo com a Organizacao Mundial da Saude (OMS, 2009), a prevaléncia de
obesidade infantil tem crescido em torno de 10 a 40% nos ultimos 10 anos (DE
MELLO et al., 2004).

Nesse contexto, o presente estudo investigou primeiramente o percentual de
escolares do ensino fundamental da rede de ensino publica municipal de
Uruguaiana/RS com sobrepeso e obesidade, juntamente com sua percepgao corporal
e autoimagem. A amostra foi composta por 580 alunos do 6° ano (32.95%), 456
alunos do 7° ano (25.92%), 426 do 8° (24.2%) e 298 do 9° ano (16.93%), sendo
877 do sexo feminino (49.83%) e 883 do masculino (50.17%). Os dados referentes
a idade, peso, estatura, IMC, cintura, quadril e RCQ estao descritos na Tabela 1.
Nota-se que ndo houve diferenca estatistica entre os sexos em relacao aos valores
de Idade, Peso, Circunferéncia da Cintura (PC) e RCQ. No entanto, em todas as
demais variaveis foi encontrada diferenca significativa.

Tabela 1: Variaveis antropométricas divididas por sexo

Variaveis Meninas Meninos
Média = DP (min.-max.) Média = DP (min.-max.)
Numero 877 883
Idade (anos) 12.66 + 1.46 (10 — 20) 1239+ 1.46 (9-17)
Peso (kg) 49.76 + 12.50 (22.80-108.70) 49.96+ 13.11 (24.90- 107.50)
Altura (m) 1.54 £ 0.09 (1.25 - 1.96) 1.56 £ 0.10* (1.25-1.92)
IMC (kg /m?) 20.70 + 4.06 (9.27 — 37.16) 20.25 + 3.90* (12.23 — 40.19)
Cintura (cm) 72.06 + 10.37 (37.00 — 112.00) 71.02 + 9.89 (50.50-111.00)
Quadril (cm) 86.83 + 10.17 (61.00 — 126.00) 85.84 + 10.10* (85.00 — 121.00)
RCQ 0.83 + 0.06 (0.46 — 1.16) 0.83 + 0.24 (0.54 — 0.88)

* Test-T ndo pareado para amostras independentes, p < 0.05
Nota: DP= Desvio Padrdo; Min.= Minimo; Max.= Maximo.

Neste estudo o sobrepeso e a obesidade foram prevalentes no sexo feminino
60,86% e 52,89% respectivamente. Resultados semelhantes foram encontrados por
Giugliano e Melo (2004) na cidade de Brasilia onde as meninas também atingiram
indices superiores aos dos meninos. Guedes e Guedes (1998) em estudo realizado
em Londrina com 4.289 sujeitos de ambos os sexos e com idades entre 7 e 17 anos,
observou que nas idades mais precoces, nao se observa diferencgas inter-sexos que
possam ser consideradas. Ja no entanto, aos 16-17 anos, a maior prevaléncia da
obesidade entre as mogas é apontada estatisticamente. As menores proporgdes de
criangas com excesso de peso corporal foram observadas, em ambos 0s sexos, aos
7-9 anos de idade, 6,8% nas mocas e 5,3% nos rapazes. Apds essa faixa etaria, a
proporgao de meninas e de meninos com sobrepeso se elevou acentuadamente com
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a idade, atingindo aos 16-17 anos valores proximos a 17,7% e 15,9%
respectivamente

No entanto, Ronque et al. (2005) em seu estudo com 511 escolares de Londrina
observou uma interacao entre idade e sexo encontrada somente para a estatura. Um
efeito isolado tanto do sexo quanto da idade foi identificado na massa corporal e no
IMC, com os meninos apresentando valores mais elevados do que as meninas.
Também, Balaban e Silva (2001) em um estudo de corte transversal com 762
estudantes de uma escola de classe média/alta de Recife, no ano de 1999, observou
as prevaléncias de sobrepeso e de obesidade de 26,2% e 8,5%, respectivamente,
sendo a prevaléncia de sobrepeso no sexo masculino (34,6%) maior do que no
feminino (20,6%), a obesidade também foi mais elevada nos meninos (14,7%) do
que nas meninas (4,4%). Graup et al. (2008) encontraram na cidade de Floriandpolis
valores referentes ao sobrepeso e obesidade para o sexo masculino e feminino de
11,39% e 4,64%; 13,76% e 2,43% respectivamente.

Quanto aos valores de PC encontrados nesse trabalho, verificou-se elevacao com
o aumento da idade tanto no masculino como no feminino. Varios autores
recomendam o PC como indice de determinacdo de tipo de gordura (FREEDMAN et
al.,, 1999; DANIELS et al,, 2000; TAYLOR et al,, 2000). Esses achados estao de pleno
acordo com outras observacdes na literatura no que se refere ao excesso de peso,
porém, sdo poucas as citacdes em relacao ao perimetro da cintura e do quadril
(GUIGLIANO e MELO, 2004). Velasquez et al (2007) em um estudo descritivo
exploratorio, com amostra de 56 adolescentes em Lages encontrou a média da
cintura feminina de 66 * 7,74 cm, do quadril de 85,26 + 8,44, RCQ de 0,774 +
0,05. Ja no sexo masculino as médias da cintura, quadril e RCQ foram de 67,44 +
9,72 cm, 82,8 £ 11,5 e de 0,815 + 0,04 respectivamente.

Contudo, as diferencas encontradas entre os alunos de 6°, 7°, 8° e 92 anos para
peso, altura, cintura e quadril devem ser consideradas normais de acordo com as
idades, uma vez que a adolescéncia € um periodo de grande crescimento e
desenvolvimento fisico e psiquico e varios fatores interferem no consumo alimentar
nesse periodo da vida (MOREIRA, 2008). Com relagao ao IMC, este estudo pode ser
comparado ao de McCarthy et al. (2001) e Lanes et al. (2011) que também
descrevem essa elevacao no IMC com o aumento da idade. Observou-se esse perfil
em ambos os sexos, e, em relacdo aos percentis de RCQ, também se detectou um
declinio com o aumento da idade.

Neste contexto, a prevaléncia de sobrepeso e de obesidade em escolares
encontrada nessa pesquisa de 29,60%, reforca resultados de outros estudos
desenvolvidos no pais, evidenciando a gravidade do problema e a necessidade da
inclusdao do sobrepeso e obesidade na infancia como um grave problema de salde
publica. Burgos et al. (2009) em um estudo transversal com 1.666 escolares, com
idades entre 7 e 17 anos, evidenciou indices de sobrepeso e de obesidade de 27,1%
entre 0s meninos e 26,4% entre as meninas. Em estudo semelhante com 606
criangas e adolescentes do municipio de Jundiai/SP, a prevaléncia de obesidade na
populacao estudada foi de 8% e a de sobrepeso de 16% (VANZELLI et al,, 2008).
Lanes et al (2011) também encontrou em seu estudo com 296 criangas e
adolescentes, na cidade de Uruguaiana/RS, indices de 21% e 12% de sobrepeso e
de obesidade.
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Contudo, verificando a relacdo entre as medidas e as suas possiveis causas,
apresentam-se, nas Tabelas 2 e 3, os valores de IMC e RCQ de acordo com as
respostas dos estudantes ao questionario SF-36.

Na primeira questdao da Tabela 2, verifica-se que as meninas de 6° ano com
idade de 14 anos apresentam o maior valor de IMC comparadas aos meninos do
mesmo ano. Nos quatro anos pesquisados, 0s que apresentaram 0s maiores valores
de IMC foram alunos do 7° e 9° anos: 17 anos para meninos e 20 anos para meninas
respectivamente. Também merecem destaque as meninas de 16 anos do 8° ano,
que apresentam um RCQ menor do que nas demais idades, entre todos os anos.

Na questdo "Vocé pratica algum tipo de esporte ou atividade fisica?”, apenas
houve diferenca significativa entre as meninas do 7° e 8° anos para RCQ, merecendo
destaque os valores observados para alunas que ndo praticam atividade fisica.
Verificou-se nesse caso, a maior média de RCQ entre os quatro anos analisados para
ambos 0S sexos.

Pode-se observar na questao " Qual destas palavras descreve melhor seu estilo de
vida”, que, nos trés anos, os menores valores de IMC para meninos estao nas
respostas “Calmo” e “Agitado”, para meninas, encontramos esses resultados apenas
no 6° e 7° anos (Tabela 2).

Tabela 2 - Correlagoes entre IMC e RCQ com idade, atividade fisica e estilo de vida

Qual é sua idade?

IMC (Kg /m?) RCQ
6° ano Meninos Meninas Meninos Meninas
10 anos 19.77 £ 3.74 19.45 + 3.90 | 0.84 £+ 0.06 0.85 + 0.06
11 anos 19.04 = 3.73 19.43 + 3.73 | 0.83 £ 0.05 0.84 + 0.07
12 anos 19.19 + 3.88 19.14 + 3.61 | 0.83 £ 0.07 0.84 = 0.05
13 anos 20.02 + 2.66 19.39 £ 3.76 | 0.83 £0.05 0.83 £+ 0.05
14 anos 21.45 + 2.59 22.23 £ 6.46 | 0.82 £ 0.07 0.86% 0.06
15 anos 20.48 + 2.90 21.26 £ 2.41 | 0.77 £ 0.02 0.82 + 0.02
16 anos 21.02* 18.33* 0.87* 0.89*
7° ano
9 anos 20.13*® 0.78* -
11 anos 20.13 + 4.06° 21.06 + 4.36° | 0.84 £ 0.06 0.84 + 0.06
12 anos 19.99 + 3.56° 19.60 + 3.31% | 0.82 + 0.05 0.84 + 0.06
13 anos 20.71 + 4.00° 20.73 £ 4.12° | 0.83 £ 0.05 0.83 = 0.05
14 anos 21.97 + 4.22° 20.75 £+ 2.48% | 0.84 £+ 0.06 0.80 = 0.03
15 anos 24.69 + 5.57%° 20.26 + 3.65° | 0.84 £ 0.05 0.80 + 0.05
16 anos 21.06 + 2.42° 25.71+ 7.45° | 0.77 + 0.01 0.83 £ 0.03
17 anos 29.23*° ] 0.84* -
8° ano
11 anos - 13.51*° - 0.89
12 anos 22.34 + 5.34 21.71 + 426" | 0.85+0.06 0.80 % 0.05
13 anos 19.96 + 3.09 21.62 + 4.02° | 0.82+ 0.06 0.82+ 0.06
14 anos 21.15 + 4.83 22.02 +3.33° [ 0.82+0.05 0.81+0.06
15 anos 22.36 + 4.77 24.67 + 5.42° | 0.82+ 0.05 0.81 + 0.05
16 anos 22.29 + 1.78 23.28 + 4.42° | 0.80 + 0.03 0.77 £ 0.04
17 anos 19.79 + 1.27 26.33*P 0.78 £ 0.01 0.93
18 anos - 26.90 + 9.35° - 0.85 £0.10
9° ano
12 anos - 18.28 + 3.65° - 0.80 + 0.02
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13 anos 21.97 £ 3.63 20.49 + 2.82*° | 0.81 £ 0.04 0.81 £ 0.05
14 anos 21.23 £ 3.64 22.16 £ 4.30*° [ 0.82 £ 0.05  0.81 + 0.05
15 anos 22.38+3.45 20.82 +2.18*° | 0.81 £0.06 0.82 + 0.04
16 anos 21.82 £ 3.82 22.47 +3.30*" [ 0.81+0.06 0.82 %+ 0.05
17 anos 23.95 + 3.08 26.33 +£9.14°° [ 0.82+0.03 0.90 + 0.06
20 anos - 28.74*¢ - 0.78*

Vocé pratica algum tipo de esporte ou atividade fisica?

6° ano Meninos Meninas Meninos Meninas
Pratica sem orientacao | 18.94 + 3.36 18.86 £ 3.69 | 0.83 = 0.06 0.84 =+ 0.05
Pratica com orientacdo | 19.39 + 3.78 20.00 £ 3.84 | 0.83 £ 0.05 0.85 + 0.07
Nao Pratica 19.00 + 4.35 1885+ 246 |0.82+0.06 0.84+ 0.06
7° ano

Pratica sem orientacdao | 20.87 + 3.83 19.86 £ 2.84 | 0.84+0.05 0.83 + 0.06°
Pratica com orientagao | 20.32 + 3.82 20.37 £3.99 | 0.82+0.05 0.83 + 0.05°
Nao pratica 20.69 £ 4.07 22.09+5.78 |[0.83+0.06 0.89 + 0.09°
8° ano

Pratica sem orientacdo | 19.97 + 2.58  21.96 + 4.57 | 0.80 + 0.07 0.80 + 0.05°
Pratica com orientacdo | 20.53 + 4.14 22.42 £ 4.32 0.82 £ 0.06 0.82 £ 0.05*°
N3o pratica 20.85+4.97 21.65+4.74 |0.83+0.06 0.84 + 0.05°
99 ano

Pratica sem orientacao | 22.05 + 3.80 21.19 + 3.04 0.82+£0.05 0.82 +0.05
Pratica com orientagdo | 21.61 +£ 3.57 21.53 + 3.71 0.81 £0.05 0.81 +0.05
N3o pratica 21.58 £ 4.23  22.76 £ 5.08 0.81 £0.04 0.82 £ 0.05
Qual destas palavras descreve melhor seu estilo de vida?

6° ano Meninos Meninas Meninos Meninas
Calmo 18.97 + 3.52 18.73 £ 3.58 | 0.82 £ 0.05 0.84 + 0.05
Ativo 19.16 + 3.51 20.16 + 3.88 | 0.83 £ 0.05  0.85 + 0.07
Agitado 19.54 + 3.83 19.59 £ 3.67 | 0.83+£0.06 0.83 + 0.06
Nao sei 19.28 + 4.70 19.90 £ 3.54 | 0.83+£0.06 0.84 + 0.06
7° ano

Calmo 19.53+3.44 20.32+424 |0.83+£0.05 0.83+£0.05
Ativo 20.34 + 3.51 20.41 £ 395 | 0.83+0.06 0.85 + 0.06
Agitado 20.80 £ 4.25 20.22 £3.22 | 0.83+0.05 0.83 % 0.06
Nao sei 21.56 £+ 3.73 21.15+5.63 | 0.84+0.06 0.83 + 0.06
8° ano

Calmo 22.22 £ 5.62*° 22.03 +6.13 | 0.84+ 0.06 0.82 + 0.05
Ativo 20.06 + 3.21° 21.78 £3.25 | 0.81 £ 0.05 0.81 + 0.06
Agitado 19.73 £3.25° 22.59+4.41 | 0.81+0.05 0.82+0.06
Nao sei 23.83 £539° 21.05+2.23 [0.82+0.10 0.80 + 0.03
9° ano

Calmo 23.20+4.70 22.60+3.98 |0.82+0.05 0.82+0.04
Ativo 21.69 + 3.71 2197 £ 4.11 | 0.81+0.06 0.80 £+ 0.04
Agitado 20.75+2.77 21.21+4.04 |0.81+0.04 0.81+0.05
Nao sei 2228+ 295 21.05+2.73 |0.82+0.04 0.80+0.06

As letras a e b indicam diferenga estatistica, p<0,05.
p< 0,05 a em relacdo a b.
* Medidas de apenas um estudante.

Tabela 3 - Correlagdes entre IMC e RCQ com percepgao corporal e autoimagem

Vocé se considera:

IMC (kg /m?) | RCQ
6° ano Meninos Meninas Meninos Meninas
Magro 17.49 + 2.71° 17.60 + 2.372 0.80 + 0.03° 0.82 £+ 0.04
Normal 18.67 + 3.40%° 19.43 £ 3.33%° | 0.82 £ 0.06*® 0.84 + 0.06
Acima do Peso | 22.22 + 3.85° 22.57 + 4.55° 0.86 + 0.06°  0.86 £0.09
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N3o sei 20.94 + 3.66° 20.03 + 3.80*° | 0.84 + 0.05*® 0.86 + 0.07
7° ano

Magro 17.72 + 2.36° 18.63 + 3.11° | 0.82 + 0.04° 0.82 + 0.05
Normal 19.68 + 2.77° 19.91 £ 3.15*° | 0.82 + 0.05° 0.83 £ 0.05
Acima do Peso | 23.91 + 4.46° 23.55 + 4.98° | 0.84 + 0.06*>  0.86 +0.08
N3o sei 21.86 + 3.99° 21.26 + 4.48° | 0.84 + 0.05° 0.83 + 0.06
82 ano

Magro 19.22 + 3.44° 17.80 £ 2.54° | 0.81 + 0.05 0.81 + 0.05
Normal 19.92 + 2.90° 21.71 £ 3.10° | 0.81 + 0.05 0.81 + 0.05
Acima do Peso | 23.75 + 5.78° 25.46 + 4.84° | 0.85 + 0.07 0.82 + 0.06
N3o sei 22.62 + 5.47° 23.99 +£ 458° | 0.84 + 0.10 0.83 + 0.07
99 ano

Magro 19.64 + 1.65° 18.33 £ 2.03° | 0.80 + 0.03° 0.79 + 0.04°
Normal 21.44 + 3.24° 21.05 + 2.82° | 0.81 + 0.05° 0.81 + 0.04*°
Acima do Peso | 25.95 + 5.13° 25.57 + 4.53° | 0.86 + 0.06° 0.83 + 0.06°
N3o sei 25.28 + 3.42° 22.58 + 2.55° | 0.81 + 0.02° 0.81 + 0.05%°
Voceé gostaria de:

6° ano Meninos Meninas Meninos Meninas
Ganhar peso 17.70 £ 3.40 18.14 + 2.39° 0.81 + 0.05 0.84 + 0.05
Perder peso 20.83 + 3.74 21.83 + 4.10° 0.84 + 0.07 0.86 = 0.07
Manter peso 18.00 £ 3.21 18.60 + 3.10*° | 0.81 + 0.04 0.83 £0.06
7° ano

Ganhar peso 17.99 + 2.24° 18.32 + 2.97° 0.82 + 0.04° 0.82 + 0.05
Perder peso 22.74 + 3.96° 22.91 £ 4.38° | 0.84 £ 0.06° 0.85 + 0.06
Manter peso 18.74 £ 2.60° 19.03 + 2.14° 0.82 + 0.05° 0.82 + 0.06
892 ano

Ganhar peso 19.39 + 3.28 17.26 £ 2.34° | 0.81 + 0.05 0.81 + 0.04
Perder peso 22.85 + 4.64 24.26 + 4.26° | 0.84 + 0.08 0.82 + 0.06
Manter peso 19.29 £ 2.91 21.15 + 3.21° 0.81 £ 0.05 0.81 £ 0.05
99 ano

Ganhar peso 19.31 + 1.53° 18.27 £ 2.22 0.80 + 0.03 0.80 + 0.03
Perder peso 24,51 + 4.69° 23.57 +£3.99 | 0.84 + 0.05 0.82 + 0.05
Manter peso 21.12 + 2,613 20.01 + 2.58 0.81 + 0.03 0.80 + 0.04

As letras a,b,c e d identificam diferenca estatistica, p<0,05.
p< 0,05 a emrelacao a b,ced.

A Tabela 3 apresenta a correlacao dos valores de IMC e RCQ com percepgao
corporal e autoimagem dos alunos. Na pergunta "Vocé se considera”, para os
estudantes que responderam estarem acima do peso, as médias de IMC confirmam
essa percepgao, tendo os jovens do 9° ano, o maior valor dentre os quatro anos
analisados. Merece destaque também o fato de os adolescentes que responderam
“Nao sei” apresentarem uma média de IMC e RCQ elevada para o0 mesmo ano.

Outro aspecto a ser ressaltado € a opinido dos estudantes em relagdo a questdo
"Vocé gostaria de:”, 43.4% responderam que gostariam de perder peso,
correspondendo as médias de IMC ao desejo. Isso indica que eles tém consciéncia
de seu corpo, uma vez que 19,77% dos escolares possuem IMC acima de 25 e
9,83% possuem IMC acima de 30. Ainda é importante salientar que os estudantes
com menores valores de IMC também tém boa percepcao visto que desejam ganhar
mais peso.

Neste contexto, Mohr e Schall (1992) discorrendo sobre o quadro do ensino de
saude nas escolas brasileiras de ensino fundamental salientam o despreparo dos
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professores nesta area de conhecimento, a falta de qualidade da maioria dos livros
didaticos disponiveis e a escassez de materiais alternativos, como indicadores
negativos para efetiva ES na escola. Neste sentido, a partir dos resultados obtidos,
realizou-se uma capacitacao de Saude no Contexto Escolar, para professores de
Ciéncias e de EF, durante 7 meses. Nesta, houve uma construcdo coletiva de
proposta interdisciplinar, com o tema "“Vida Saudavel”, tendo a seguinte
programagao:

12 Fase: Procedimento para medicao, pesagem e tabulacdo de dados para
verificagdao do IMC;

22 Fase: Pesquisa: alimentacdo em casa e na escola;

32 Fase: Estudo dos Alimentos: Carboidratos, lipidios, proteinas, vitaminas,
aminoacidos e suas fungdes no organismo;

42 Fase: Confecgdo de Jogos Didaticos relacionados ao tema;
52 Fase: Reorientacao Alimentar e Atividades Fisicas relacionadas.

Para finalizar as atividades realizou-se uma “Gincana Nutricional”, com provas
relacionadas aos proprios trabalhos, a fim de verificar o nivel de conhecimento
adquirido.

A seguir apresentamos algumas das provas realizadas na Gincana:
e Descobrir qual é o alimento e identificar se ele é saudavel ou ndo saudavel;

e Reunir 6 pessoas: 3 para tentar alcancar o maior (300 kg) e 3 para 0 menor
peso estipulados (150);

e Perguntas e Respostas sobre o tema do projeto, desenvolvido nas disciplinas e
Nos grupos;

e Fazer uma salada de fruta com no minimo 5 frutas diferentes, destacando as
vitaminas presentes nos alimentos;

e Preencher a Piramide Nutricional, colando as figuras representando os
alimentos;

e Elaboracdo de Parddia com o tema Vida Saudavel.

Esta gincana foi aplicada para alunos do 8° ano do ensino fundamental, nas
disciplinas de EF e Ciéncias, por meio dos professores participantes da capacitacao.

O Ministério da Saude (BRASIL, 2000) descreve o trabalho educativo como um
importante componente da atencdo a saude, pressupOe troca de experiéncias € um
profundo respeito as vivéncias e a cultura de cada um. Possuindo um potencial
revolucionario, sendo capaz de, quando bem realizado, traduzir-se em resultados
incomensuraveis para a promogao de uma vida saudavel (OLIVEIRA, 2009).

Assim, a intencdo é a construcao do conhecimento a partir da interagdo do sujeito
com o mundo, respeitando o universo cultural do aluno, explorando as diversas
possibilidades educativas de atividades ludicas espontaneas. Freire (1992) enfatiza
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que o fundamental é que todas as situacdoes de ensino sejam interessantes para o
educando, e que o corpo e mente devem ser entendidos como componentes que
integram um Unico organismo, ndao um (a mente) para aprender e o outro (o corpo)
para transportar, mas ambos para se emancipar

De acordo com Rodrigues e Boog (2006), a educacao nutricional pode promover o
desenvolvimento da capacidade de compreender praticas e comportamentos, e o0s
conhecimentos ou as aptidoes resultantes desse processo contribuem para a
integracao do adolescente com o meio social, proporcionando ao individuo condigdes
para que possa tomar decisdes para resolucao de problemas mediante fatos
percebidos. Ainda ressaltam que a mesma deve agregar os conhecimentos do campo
da antropologia da alimentacdo e os fundamentos tedricos do campo da educacdo,
para que esteja inserida em um contexto politico-social de promocdo a saude e
qualidade de vida.

Neste sentido, verifica-se que o desenvolvimento das atividades de ES na
assisténcia a criangas e adolescentes merece ser priorizado e planejado, com o
objetivo de promover mudancas de comportamentos, pela adocdo de praticas
sistematicas e participativas. Também, a preocupacao e a responsabilidade na
valorizagdo de conhecimentos relativos a autoestima e a identidade pessoal, ao
cuidado do corpo, a valorizacdo dos lacos afetivos e a negociacdo de atitudes e todas
as implicagOes relativas a salde da coletividade sdo compartilhadas e constituem um
campo de interagao na atuacao escolar.

Nesse ambiente, o educador deve ser um facilitador, que saiba utilizar varias
estratégias de ensino, contribuindo para a melhoria da alimentacdo das criancas
(DAVANCO et al., 2004; BIZZO e LEDER, 2005). Para tal, deve também possuir
conhecimentos e habilidades sobre promogao da alimentacao saudavel, procurando
incorpora-los ao seu fazer pedagdgico.

A complexibilidade do mundo atual exige o desenvolvimento de praticas
interdisciplinares de ensino com a finalidade de alcancar um novo tipo de
pensamento, além de fortalecer e contribuir para uma formagdo mais comprometida
com a realidade. Conforme Fazenda (2009) toda disciplina cientifica, a0 menos em
sua origem, nasce de uma interdisciplina, porém a re-exploracdo das fronteiras das
mesmas e as zonas intermediarias entre elas remetem ao cuidado na organizacao
dos saberes e dos conhecimentos cientificos.

No entanto, vale ressaltar que o professor pode adotar, no seu cotidiano, técnicas
inovadoras, sofisticadas tecnologias, mas se isso nao estiver perpassado por
mudanca interior, mudanga basica em seu modo de conceber educacao, isso de nada
servira. De nada valera adotar nova concepcao pedagdgica se ela ndo alterar sua
pratica (GENOVEZ et al., 2005). Também, é importante salientar que a formacgao de

ambientes saudaveis no contexto escolar é necessaria, com o desenvolvimento de
projetos que contemplem estas questoes, a exemplo da atividade supracitada.

Assim, a promocdao de habitos saudaveis em criancas e adolescentes possui
relevancia estratégica e deve ser encarada como prioridade por todos os setores
sociais. De fato, por congregar a maioria das criancas e adolescentes de um pais, a
escola representa um espaco privilegiado para o desenvolvimento dessas agoes
(SHARMA, 2006; PETERSON e FOX, 2007; VERSTRAETE et al., 2007).
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Com relacdo a essa tematica apresentamos alguns fragmentos das falas dos
professores participantes no Quadro 1.

Quadro 1- Relato dos professores acerca dessas tematicas no ambiente escolar

Professor Relato

Py . Eu vejo ja uma mudanga... pelo menos nas minhas aulas. Antes eles ja chegavam

(I’Ed_ucagao com um pacote de bolachinha embaixo do brago, um de salgadinho do outro e

Fisica) um pirulito na boca. Hoje o maximo gue eles vém, é com uma garrafinha ddgua.

P . Elas estdo me procurando e perguntando como fazer para emagrecer.

(Educacao

Fisica)

P3 . Ld na minha escola eu ja notei também que eles estdo mudando... antes da aula

(I’Ed_ucagao de Educacdo Fisica se tem uma bacia com frutas, véo ld e pegam uma maca,

Fisica) banana, o que tiver para comer.

P4 Durante a aula ndo quero ver ninguém comendo... € sumiu todas aquelas

(Ciéncias) Coisas...0 negocio € ajudar quem ja esta acima do peso e prevenir para que os
outros ndo entrem na mesma onda.

Ps_ o Era legal de termos aulas, cursos de culindria na escola como antigamente.

(Ciéncias)

Ps O que devia ter mesmo é uma disciplina na grade curricular so sobre saude...

(Ciéncias) assim poderia abordar todos os temas... um periodo em cada turma ja seria bom.

Fonte: Pesquisa elaborada pela autora, 2011.

Com base nas percepcoes destes educadores, percebe-se que 0S mesmos
acreditam ser de extrema importancia a abordagem de temas sobre saude na escola.
Contudo, mesmo sendo proposto pelos PCN’s (BRASIL, 1996), o trabalho com os
temas transversais ainda é insignificante, pois as praticas educativas com esses
temas pressupdem formas mais globais de trabalho, para as quais os professores se
mostram ainda limitados (GALINDO e INFORSATO, 2008).

Por outro lado Rodrigues et al. (2007) explicam que essas dificuldades devem ser
vencidas, uma vez que as escolas precisam incorporar de forma precoce temas como
saude (alimentacdo e exercicio fisico) para que os individuos tenham instrucao
necessaria a fim de prevenir doengas e de promover a salde, através da adocao de
habitos saudaveis de vida, frutos de uma educagao para a saude do escolar.

Assim, os professores da Educacdo Basica tém sido desafiados a repensar suas
praticas docentes frente as mudangas que assolam a escola. Em meio a uma
sociedade onde os jovens precisam se informar e formar opinides juntamente com
valores que os ajude a entender o tempo, 0 espaco e as relagdes que, e em que,
estao vivendo, a educagao formal parece dar uma contribuicdo menor do que se
almeja (BACH e CARVALHO, 2012).

Logo, acredita-se que este estudo pode servir como base para que outras
pesquisas enfoquem o ensino de ciéncias, a partir da realidade do aluno, numa
perspectiva lidica e interdisciplinar. Por fim, é também fundamental que as
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intervencOes realizadas sejam sistematizadas, acompanhadas e avaliadas, e seus
resultados disseminados.

Conclusao

De acordo com os resultados do presente estudo, podemos observar que as
criancas e adolescentes estdo acima do peso em todos 0s anos sem excegao,
indicando ser necessario pensar formas diferenciadas de ensinar saude.

Desta forma, torna-se importante a elaboragdo de propostas metodoldgicas a fim
de permitir que o aluno amplie seu proprio conhecimento, mediante uma
participagdo mais ativa e mais interativa, buscando melhorar a qualidade do ensino
de ciéncias e saude. Neste contexto, a utilizacdo de temas geradores pode contribuir
para o desenvolvimento de estratégias pedagdgicas no ambiente escolar. Todavia,
deve-se ainda considerar que a ES é um processo continuado, e os temas relevantes
para a comunidade escolar devem ser incluidos no curriculo, tratados ano a ano, com
niveis crescentes de informacao e integracdo a outros contetdos.

Logo, acredita-se que com a execucao desta proposta e através dos resultados
obtidos, justifica-se a importancia de estudos como este, demonstrando que se
fossem abordadas questdes de salide no contexto escolar, os alunos estariam cientes
da importancia desta agao na prevengao de doencas, tendo em vista que a aquisicao
de habitos saudaveis se modifica através de uma ES. Além disso, foi possivel
apresentar novas perspectivas na melhoria do ensino na area de EF e Educacdao em
Ciéncias, afim de, incentivar um trabalho interdisciplinar visando uma ES no contexto
escolar.
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1. Introduc¢do

Os professores da Educacdo Bésica tém sido desafiados a repensar suas préaticas
docentes frente as mudancas que assolam a escola. Em meio a uma sociedade onde 0s jovens
precisam se informar e formar opiniGes juntamente com valores que os ajude a entender o
tempo, 0 espaco e as relacdes que, e em que, estdo vivendo, a educacao formal parece dar uma
contribuicdo menor do que se almeja (BACH e CARVALHO, 2012). De fato, nas ultimas
décadas, o acelerado processo de urbanizacdo e industrializacdo ocorrido no Brasil vem
contribuindo para mudangas no panorama de saude do pais, a exemplo do aumento dos
indices de obesidade e doencas crdnicas, que pode ser considerado semelhante ao encontrado
nos paises desenvolvidos (BRASIL, 2005). Cabe ressaltar que a adogédo de habitos saudaveis,
incorporados na infancia e na adolescéncia, constitui-se de eficientes estratégias para
combater o crescente problema da obesidade entre os adolescentes (PATRICK et al., 2001;
DIETZ, 1996).

Dessa forma, o interesse em desenvolver uma Educacdo em Saude (ES) voltada para
essas tematicas especificas, se justifica pelo aumento dessa prevaléncia com permanéncia na
vida adulta; pela potencialidade enquanto fator de risco para as doencas crbénicas em
adolescentes obesos, antes exclusivamente descrita em adultos (DAVIS e CHRISTOFFEL,
1994).

Segundo orientacdes previstas nos Parametros Curriculares Nacionais (BRASIL,
1998), que determinam a inclusdo da pauta dos temas transversais no Ensino Fundamental,
selecionou-se no presente livro o tema saude, mais especificamente alimentacdo saudavel, a
fim de atender a preocupacdo com este tema e o despertar da consciéncia da comunidade
escolar. De fato, verifica-se que o nivel de salde das pessoas reflete a maneira como vivem,
numa interacdo dindmica entre potencialidades individuais e condicdes de vida.

De acordo com estudo de Righi et al. (2011), o tema alimentacdo saudavel deveria ser
discutido de forma mais ampla no ambiente escolar. Reforca que além das aulas ministradas pelos
professores, poderia haver mais aulas praticas relacionadas aos alimentos e a sua funcéo para a saude.
Assim, por todas essas consideracGes pode-se afirmar que quanto mais cedo se instalar
habitos alimentares corretos maiores as probabilidades de permanecerem na vida futura.
Nesse sentido, a educacdo alimentar exige tempo longo de acdo e a escola faz parte desse
processo, intervindo na cultura e nas atitudes com bases cognitivas (CERVATO et al.,2005).

Portanto, a aplicacdo de um trabalho que visa a ES deve ser realizado nas escolas, na
busca de assumir com plena consciéncia e responsabilidade os atos relacionados com a
prevencdo dos fatores de risco como, a atividade fisica e a alimenta¢do adequada (BOOG,
1997). A escola é um ambiente propicio para a aplicacdo de programas de ES, sendo a mesma
um ambiente favoravel para o processo educativo, pois além de ter maior contato com 0s
alunos, estd envolvido na realidade social e cultural de cada discente e possui uma
similaridade comunicativa (CASTOLDI et al., 2010).

Assim, é importante que os professores assumam um novo papel frente a estrutura
educacional, adotando novas metodologias e fundamentalmente, metas em termos de
promocédo da salde, através da selecdo, organizacdo e desenvolvimento de experiéncias que
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possam conduzir aos educandos a optarem por um estilo de vida saudavel também quando
adultos (GUEDES e GUEDES,1993). Para Focesi (1990) os docentes da educacdo
fundamental desempenham um importante papel nesse contexto, por estarem atuando
diretamente com criangas em processo de formacgdo intelectual e desenvolvimento de
condutas. No entanto, Mohr e Schall (1992) discorrendo sobre o quadro do ensino de salde
nas escolas brasileiras de ensino fundamental, salientam também o despreparo dos professores
nesta area de conhecimento, a falta de qualidade da maioria dos livros didaticos disponiveis e
a escassez de materiais alternativos, como indicadores negativos para efetiva ES na escola.
Complementando estas questdes, Nehring et al. (2002) afirmam que a falta de relagéo entre o
Ensino das Ciéncias e a realidade vivenciada pelos alunos faz com que estes tenham um
menor engajamento no processo de aprendizagem.

No entanto, cabe ao educador superar tais obstaculos (LIMA e VASCONCELOS,
2006) e como afirmam Prestes e Lima (2008) para obtermos mudancas em sala de aula e com
os alunos, é necessario que o professor busque recursos que qualifiguem as aulas e as torne
um lugar de prazer e de condicdes facilitadoras de diferentes aprendizagens.

Entretanto, vale ressaltar que o professor pode adotar, no seu cotidiano, técnicas
inovadoras, sofisticadas tecnologias, mas se isso nédo estiver perpassado por mudanca interior,
mudanca basica em seu modo de conceber educacdo, isso de nada servira. De nada valera
adotar nova concepcao pedagogica se ela ndo alterar sua pratica (GENOVEZ et al. 2005).
Também, é importante salientar que a formacdo de ambientes saudaveis no contexto escolar é
necessaria, com o desenvolvimento de atividades que contemplem estas questdes.

Com base no exposto acima, apresentamos neste livro sugestoes de atividade praticas
interdisciplinares para ajudar VOCE PROFESSOR DE ESCOLA BASICA na organizagédo e
no planejamento de suas aulas no intuito de promover a satde de nossos escolares.
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2. Algumas Informagoes...

Saude e alimentacdo caminham juntas e o alimento € condi¢do essencial para a
manuten¢do da vida. Uma alimentacdo saudavel é pré-condicdo para uma vida plena. N&o é
possivel imaginar que uma pessoa se mantenha saudavel se sua alimentagdo for inadequada
por muito tempo, pois é por intermédio da alimentagdo que suprimos as necessidades
nutricionais de nosso corpo concorrendo para que ele possa realizar suas funces.

A. O QUE E SAUDE?

Para a OMS (2009), “satide ¢ o estado do mais completo bem-estar fisico, mental e
social, e ndo apenas a auséncia de enfermidade”.

B. E EDUCACAO EM SAUDE?

Os Parametros Curriculares Nacionais (PCNs) foram elaborados pelo Ministério da
Educacdo para servir como referéncia a pratica educativa e em um dos seus volumes
apresenta seis temas, considerados preocupacdes contemporaneas, para serem trabalhados no
contexto escolar sob uma perspectiva transversal, dentre esses temas encontra-se a Saude
(BRASIL, 1998). Os temas transversais tratam de questdes que estdo sendo intensamente
vividas pela sociedade, pelas comunidades, pelas familias, pelos alunos e educadores em seu
cotidiano, devem ser comuns a todas as disciplinas escolares e assumidos com
responsabilidade no projeto de toda a escola (BRASIL, 1998).

Mais recentemente, considerando a necessidade de acdes conjuntas entre 0 Ministério
da Saude e o Ministério da Educacéo, foi lancado, em 2008, o Programa Salude na Escola
(PSE), instituido por Decreto Presidencial n® 6.286, na perspectiva de ampliar as acoes
especificas de saude aos alunos da rede publica de ensino (BRASIL, 2009).

Dessa forma, a saude e a educacdo devem ser tratadas como parte de uma formacao
ampla para a cidadania e o usufruto pleno dos direitos humanos. Para isso, € necessario,
conforme trata os PCN, que cada escola formule seu projeto educacional, compartilhado por
toda a equipe, para que a melhoria da qualidade da educacdo resulte da corresponsabilidade
entre todos os educadores (BRASIL,1997). Nesse ambiente, o educador deve ser um
facilitador, que saiba utilizar varias estratégias de ensino, contribuindo para a melhoria da
saude das criancas (BIZZO; LEDER, 2005; DAVANCO; TADDEI; GAGLIANONE, 2004).
Para tal, deve também possuir conhecimentos construidos de forma transversal no ambiente
escolar, garantindo a sustentabilidade das acdes dentro e fora da sala de aula (SCHMITZ et
al., 2008).

Corroborando, concorda-se com o Ministério da Saude (BRASIL, 2000), que descreve o
trabalho educativo como um importante componente da atencdo a salde, pressupondo troca de
experiéncias e um profundo respeito as vivéncias e a cultura de cada um. Esse trabalho possui um
potencial revolucionario, sendo capaz de, quando bem realizado, traduzir-se em resultados
incomensuraveis para a promocado de uma vida saudavel (OLIVEIRA, 2009).
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C. EDUCACAO NUTRICIONAL E HABITOS ALIMENTARES SAUDAVEIS?

E importante salientar, que a formacdo dos habitos alimentares inicia-se desde a
gestacdo e amamentacdo, e sofre modificacbes de acordo com os fatores fisiologicos e
ambientais a que as criancas serdo expostas durante a infancia. Entretanto, a infancia é o
periodo de formacdo dos habitos alimentares o que justifica a importancia da educacdo
nutricional, visando a promoc¢do da salude e a prevengdo de doengas cronicas ndo
transmissiveis dos individuos na fase adulta.

De acordo com Rodrigues e Boog (2006), a educacdo nutricional pode promover o
desenvolvimento da capacidade de compreender praticas e comportamentos, € 0S
conhecimentos ou as aptiddes resultantes desse processo contribuem para a integracdo do
adolescente com o meio social, proporcionando ao individuo condicGes para que possa tomar
decisdes para resolucdo de problemas mediante fatos percebidos. Ainda ressaltam que a
mesma deve agregar os conhecimentos do campo da antropologia da alimentacdo e os
fundamentos teoricos do campo da educagdo, para que esteja inserida em um contexto
politico-social de promogéo a salude e qualidade de vida.

***Importante!

As dietas fazem sucesso por um periodo curto e emagrecem momentaneamente, ao
passo que, com a reeducacao alimentar (mudanca dos habitos), a pessoa pode se manter
magra por toda a vida e 0 que € mais importante: com muita saude, sem passar fome e
comendo moderadamente.

A reeducacdo alimentar tem um papel importante em relacdo ao processo de
transformacéo e mudancas, a recuperacao e promoc¢do de habitos alimentares saudaveis, que
pode proporcionar conhecimentos

D. O QUE E SOBREPESO?

Definido pela Organizacdo Mundial da Saiude (OMS) como o Indice de Massa
Corpdrea (IMC) igual ou acima de 25 e abaixo de 30, € um estagio intermediario entre o peso
normal e a obesidade. Também, é geralmente definido como a existéncia de mais tecido
adiposo que o ideal saudavel.

E. O QUE E OBESIDADE?

A propria definicdo de Obesidade - “Doenga na qual o excesso de gordura corporal se
acumulou a tal ponto que a satide pode ser afetada” (ORGANIZACAO MUNDIAL DE
SAUDE, OMS) - demonstra a preocupacio com as possiveis consequéncias do acimulo de
tecido adiposo no organismo.

F. ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO


http://pt.wikipedia.org/wiki/Organiza%C3%A7%C3%A3o_Mundial_da_Sa%C3%BAde
http://pt.wikipedia.org/wiki/%C3%8Dndice_de_Massa_Corp%C3%B3rea
http://pt.wikipedia.org/wiki/%C3%8Dndice_de_Massa_Corp%C3%B3rea
http://pt.wikipedia.org/wiki/Tecido_adiposo
http://pt.wikipedia.org/wiki/Tecido_adiposo
http://pt.wikipedia.org/wiki/Sa%C3%BAde
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...significa que a mée deve dar somente o leite do seu peito para o seu bebé durante os seis
primeiros meses de vida. S6 o leite materno, sem chas, sem agua, sem sucos, sem outros
leites, sem qualquer outro tipo de alimento liquido ou solido.

Assim, considerando a dificuldade do tratamento da obesidade em jovens e o alto
indice de insucessos, torna-se fundamental a identificacdo de estratégias efetivas na sua
prevencdo. Neste sentido, a pratica da amamentacdo tem sido um objeto de interesse por
diversos autores ao longo dos tempos (BUTTE, 2001; GILLMANN et al., 2001; WEFFORT,
2005), levantando a hipotese de que este teria um efeito protetor contra a obesidade, obtendo
resultados controversos. Desta forma, elencamos a seguir algumas informagdes importantes:

*O leite dos primeiros dias pos-parto, chamado de colostro (de coloracdo amarelo
transparente), é produzido em pequena quantidade, sendo o ideal nos primeiros dias de vida,
principalmente se o bebé for prematuro. Funciona como uma vacina protegendo o seu bebé.

*O leite materno ¢ um alimento completo porque possui todos os nutrientes de
que o bebé necessita para crescer forte e saudavel durante os seis primeiros meses de
vida.

*Sugar o peito é um excelente exercicio para o desenvolvimento da face da crianca.
Ajuda a ter dentes bonitos, a desenvolver a fala e a ter uma boa respiracao.
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3. Atividades Teoéricas Propostas

3.1. Por que comemos?

Objetivo: Refletir sobre os motivos pelos quais nos alimentamos e discuti-los.
Desenvolvimento: Escrever no quadro ou perguntar “por que comemos?”. Apos ouvir
diversas respostas, comentar os principais motivos pelos quais nos alimentamos:

-Comemos porque sentimos fome: o estobmago “avisa” (faz barulho) quando tem fome;

-Para crescer: os alimentos fornecem ao corpo 0s materiais necessarios para 0
crescimento e desenvolvimento dos 0ssos, musculos, pele, etc.;

-Para ter energia: quando estamos com fome, sentimos fraqueza, preguica e cansaco,
com vontade apenas de sentar ou dormir. Os alimentos € que fornecem a energia que 0 NOSSO
corpo precisa para funcionar;

-Para ter satide: os alimentos protegem o organismo de doengas. E por isso que se diz
“quem come bem fica forte!”;

-Porque é gostoso: pense nos alimentos que vocé gosta, na sua comida favorita (citar
exemplos)... sO de pensar da agua na boca, ndo €? Comer € muito bom mas ndo devemos
comer somente os alimentos de que gostamos e sim “de tudo um pouco” pois cada alimento
tem uma importancia diferente.

3.2. O que é Nutricéo?

Objetivo: Introduzir o conceito da Nutricdo como ciéncia e o papel do nutricionista.
Desenvolvimento: A alimentacdo € tdo importante para nds que existe uma ciéncia
especializada no assunto: a Nutricdo. Nutrir significa alimentar-se.

A Nutricdo estuda diversos assuntos relacionados a alimentos a exemplo da
importancia de cada tipo de alimento, como ter uma alimentacdo saudavel na infancia, na
adolescéncia e na vida adulta, etc.

O nutricionista é o profissional especializado em Nutricdo. Uma de suas tarefas é a de
promover a saude das pessoas através da alimentagéo.

Pergunte aos alunos se conhecem algum nutricionista. Onde ele trabalha? O que faz?

O nutricionista pode trabalhar em diversos locais como: hospitais (cuidando da

alimentacdo dos doentes e dos funcionarios do hospital); em escolas/ creches/ asilos

(cuidando da alimentacéo dos alunos/ criancgas/ idosos).

3.3. Como ter uma alimentacao saudavel?

Objetivo: Explicar os principios de uma alimentacdo saudavel, incluindo origens e fungdes
dos alimentos.
Desenvolvimento: Sugere-se a introducdo do assunto através de atividade pratica sobre
alimentacdo saudavel.

A seguir sdo explicadas algumas atividades que poderdo ser realizadas antes ou apds
uma aula sobre alimentacdo saudavel, tanto para verificar o conhecimento que o aluno ja
possuia anteriormente ou que adquiriu com a aula.
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3.4. A Importancia de uma alimentacéo saudéavel

Objetivos: Informar sobre a importancia de uma alimentacdo saudavel através da definicdo
de nutrientes, alimentacdo equilibrada, grupos de alimentos e exemplos de lanches saudaveis.
Desenvolvimento: Todos os alimentos s&o compostos de nutrientes. Qual a diferenca entre
nutriente e alimento?

Quando dizemos que a abobora faz bem para os olhos, na verdade estamos dizendo
que existe um nutriente chamado vitamina A que esta presente na abdbora e faz bem para a
nossa visdo. Mas existem outros ALIMENTOS ricos neste nutriente.

- Mas o que € nutriente?

Nutrientes sdo 0s compostos que formam os alimentos. Em um alimento temos muitos
nutrientes, mas ndo todos.

E por isso, que temos que comer muitos tipos de alimentos para que assim nosso corpo
tenha todos os nutrientes.

Quando o bebé nasce ele deve tomar so leite materno até completar 6 meses. E a Unica
situacdo na nossa vida que devemos nos alimentar de um so tipo de alimento.

Devemos ter uma alimentacdo equilibrada para termos todos os nutrientes no nosso
corpo.

- Mas o que € uma alimentacdo equilibrada?

E uma alimentacdo com todos os alimentos, nas quantidades certas. Isto é, podemos
comer todos os tipos de alimentos, mas na quantidade certa. Para determinarmos qual a
quantidade de alimentos que devemos comer, temos que separar 0s alimentos em 6 grupos:

Grupo 1: Neste grupo estdo os pées, macarrdo, mandioca cozida, batata cozida, farinhas.
Veja alguns exemplos de como comer esses alimentos durante as refeicdes:

Refeicoes Exemplos de alimentos
Café da manha Pdo, cereais
Lanche Bolo de fuba

Almoco Arroz, batata

Lanche da tarde Biscoito

Jantar Macarréo

Grupo 2: Neste grupo estdo, os legumes e vegetais de folha como: cenoura, tomate, alface,
vagem, brocolis, couve, couve-flor. A crianca deve comer 3 por¢des destes alimentos por dia.
Por exemplo: um pedaco de cenoura no suco de laranja no café da manha, alface e tomate no
almoco e brocolis no macarrdo do jantar.

Grupo 3: Neste grupo estdo as frutas. A crianca deve comer pelo menos 3 por¢oes de frutas
por dia. Por exemplo, o suco de laranja no café da manhd, uma salada de frutas no lanche da
manha e uma fruta de sobremesa no almoco.

Grupo 4: Neste grupo estdo as carnes, ovos, nozes e leguminosas (como feijao, ervilha,
lentilha). A crianca deve comer de 2 a 3 porcBes destes alimentos por dia. Basta incluir um
pedaco pequeno de carne no almogo e no jantar. E adicionar leguminosas (feijdo, soja, gréo de
bico, lentilha, ervilha) no almoco ou no jantar.
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Grupo 5: Neste grupo estéo o leite, iogurte e queijos. Dois a trés copos de leite por dia sdo
suficientes. Leve em consideracdo o leite incluido em sopas, purés, sorvetes, cremes, etc. O
leite pode ser substituido por iogurtes ou queijo.

Grupo 6: Neste grupo estdo os doces, chocolate, chicletes, salgadinhos, aclcar, manteiga,
6leo. Todos os alimentos deste grupo devem ser consumidos com moderacao.

* Lanche Saudavel: Os lanches fazem parte das nossas refeicdes. E comum que as criangas e
jovens gostem de consumir produtos industrializados como salgadinhos, refrigerantes,
biscoitos recheados, etc. Lanches como estes, quando consumidos em excesso podem
prejudicar a salde.

Exemplos de lanches saudaveis

Salada de frutas e iogurte natural;

Pao de queijo médio, péra e refresco de uva;

Sanduiche de queijo com presunto e leite com achocolatado;

Sanduiche de atum (péo de forma) e refresco de frutas;

Sanduiche de queijo com presunto e iogurte de frutas;

1fatia média de bolo de chocolate (sem cobertura), refresco de uva e uma magcé;
Sanduiche de requeijdo (pdo medio) e suco de abacaxi com laranja;

Suco de laranja e 1 fatia de bolo de aveia;

Uma goiaba media, duas fatias de pdo de milho, 1 fatia de queijo e refresco de limao;
Duas broas de milho, refresco de fruta e cacho de uva.

3.5. Dez Passos para uma Alimentacdo Saudavel:

PASSO 1 AUMENTE E VARIE O CONSUMO DE FRUTAS, LEGUMES E VERDURAS -
COMA 5 VEZES POR DIA

Escolha vegetais frescos para arrumar seu prato. Coma, pelo menos, 4 colheres de
sopa de vegetais (verduras e legumes) duas vezes no dia. Coloque os vegetais no prato do
almoco ou do jantar.

As frutas, assim como as verduras, sdo ricas em vitaminas, minerais e fibras. Estes
alimentos melhoram o funcionamento do intestino, melhoram o humor e ajudam a evitar
doencas. Comece com uma fruta ou 1 fatia de fruta no café da manhd e acrescente mais uma
nos lanches da manhd e da tarde.

O que vocé esta esperando? Comece ja a pensar em quais vegetais e frutas vocé vai
escolher hoje!!!

PASSO 2 COMA FEIJAO PELO MENOS 1 VEZ AO DIA - NO MINIMO 4 VEZES POR
SEMANA

O feijdo é um alimento importante no prato do brasileiro, isso é étimo ... ele é um
alimento rico em ferro e fibras e deve estar presente nas refei¢des, pelo menos, 4 vezes por
semana.

Na hora das refeicdes coloque 1 concha de feijdo no seu prato, assim vocé estara
evitando a anemia. Redescubra as antigas receitas da familia e coloque feijao na sopa, salada
etc.
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PASSO 3 REDUZA O CONSUMO DE ALIMENTOS GORDUROSOS COMO CARNES
COM GORDURA APARENTE, SALSICHA, MORTADELA E OUTROS EMBUTIDOS,
FRITURAS E SALGADINHOS — MAXIMO DE 2 VEZES POR SEMANA

Prefira as carnes brancas sem pele. As carnes de frango e peixe tem menos gordura
saturada e colesterol, por isso ajudam a prevenir as doencas do coracdo. Sempre que for
preparar algum tipo de carne retire antes do cozimento a gordura aparente, a pele do frango ou
0 couro do peixe.

Apesar do 6leo vegetal ser um tipo de gordura mais saudavel, tudo em excesso faz mal
0 ideal é ndo usar mais que 1 lata de 6leo por més para uma familia de 4 pessoas. Se vocé
estiver usando mais que isso pode estar cozinhando com mais 6leo que o0 necessario ou estar
fazendo muitas frituras. Diminua!

Prefira os alimentos cozidos ou assados e evite cozinhar com margarina, gordura
vegetal ou manteiga.

PASSO 4 REDUZA O CONSUMO DE SAL - TIRE O SALEIRO DA MESA

O sal de cozinha é a maior fonte de sodio da nossa alimentacdo. O sddio é essencial
para o funcionamento do nosso corpo, mas 0 excesso pode levar ao aumento da pressdo do
sangue, que chamamos de hipertensao.

As criangas e os adultos ndo precisam de mais que uma pontinha de colher de sal por
dia. Por isso, cuidado com o excesso de sal quando preparar as refei¢des. Siga estas dicas: nao
coloque o saleiro na mesa, assim vocé evita adicionar o sal na comida pronta. Evite temperos
prontos, alimentos enlatados, carnes salgadas e embutidos como mortadela, presunto,
linglica, etc. Todos eles tém muito sal. Comece a experimentar outros tipos de temperos para
seus pratos como ervas frescas ou secas.

PASSO 5 FACA PELO MENOS 3 REFEICOES E 1 LANCHE POR DIA. NAO PULE AS
REFEICOES. PARA O LANCHE PREFIRA FRUTAS.

Este passo é fundamental para se manter saudavel. Tendo todas as refeicdes vocé evita
que o estdbmago fique vazio por muito tempo, diminuindo o risco de ter gastrite e de comer
muito quando for se alimentar. Comendo nas horas certas vocé também “belisca” menos, o
que vai ajudar vocé a controlar o peso.

Nos lanches e sobremesas prefira comer frutas no lugar de doces. As frutas tem
bastante vitaminas e fibras que melhoram a saude.

PASSO 6 REDUZA O CONSUMO DE DOCES, BOLOS, BISCOITOS E OUTROS
ALIMENTOS RICOS EM ACUCAR PARA NO MAXIMO 3 VEZES POR SEMANA.

Cada vez que vocé come alimentos ricos em acucar, como balas, bolachas, bolos,
chocolates, sorvetes e até mesmo 0s biscoitos vitaminados, vocé esta perdendo a chance de
comer frutas e verduras e outros alimentos mais saudaveis.

Em excesso eles prejudicam a saude, favorecendo o ganho de peso, o aparecimento de
caries nos dentes e enfraguecimento dos 0ssos.

PASSO 7 REDUZA O CONSUMO DE ALCOOL E REFRIGERANTES. EVITE O
CONSUMO DIARIO. A MELHOR BEBIDA E A AGUA!

Refrigerantes sdo alimentos ricos em aclcar e ndo possuem vitaminas. Por este motivo
sdo chamados de “calorias vazias” - possuem calorias do acUcar e sdo vazias porque ndo tém
nada de nutritivo.

O élcool também contém calorias que podem contribuir para 0 excesso de peso e nao
contém nada nutritivo. Além do mais, o excesso de alcool pode levar a dependéncia e
contribuir para o aparecimento de doengas como cirrose e hepatite que podem ser fatais. Por
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iSs0, evite consumir bebidas alcodlicas todos os dias e quando beber ndo ultrapasse uma dose.
Tome pelo menos 8 copos de &gua por dia, todo o funcionamento do seu corpo ird melhorar!

PASSO 8 APRECIE A SUA REFEICAO - COMA DEVAGAR. FACA DAS REFEIQ@ES
UM PONTO DE ENCONTRO DA FAMILIA. NAO SE ALIMENTE ASSISTINDO TV.

Sempre que possivel retna a familia para comer junto. Esta pode ser uma
oportunidade para vocés conversarem e dividirem o que cada um esta vivendo. As criancas,
principalmente, estardo aprendendo com os mais velhos. Aproveite e faga deste momento o
mais agradavel possivel, preste atencdo no que esta comendo, alimente-se com calma,
mastigue bem.

Evite assistir TV e comer a0 mesmo tempo, pois vocé acaba comendo mais do que
precisa, ndo mastiga direito e ndo aproveita o sabor do que esta comendo.

PASSO 9 MANTENHA O SEU PESO DENTRO DE LIMITES SAUDAVEIS — VEJA NO
SERVICO DE SAUDE SE O SEU PESO ESTA ADEQUADO PARA A SUA ALTURA.

E muito importante que 0 nosso peso fique nesta faixa de normalidade pois as pessoas
com sobrepeso ou obesidade tem muito mais chance de terem outras doengas como diabetes,
problemas do coracgéo, presséo alta etc.

O IMC (indice de Massa Corporal) mostra se 0 seu peso esta adequado para sua altura.
E calculado dividindo-se o peso, em quilogramas, pela altura, em metros, elevada ao
quadrado.

Para calcular o IMC
IMC= P (em quilogramas)

Altura (em metros)

EXEMPLO: imagine uma pessoa com 82 quilos e que tem a altura de 1,67 m. Para calcular
0 IMC precisamos:

- multiplicar a altura por ela mesma: 1,67 x 1,67 = 2,788

- dividir o peso pelo resultado da conta acima: 82/ 2,788 = 29,41 kg/m2

PASSO 10 SEJA ATIVO. ACUMULE 30 MINUTOS DE ATIVIDADE FiSICA TODOS 0S
DIAS. CAMINHE PELO SEU BAIRRO. SUBA ESCADAS. NAO PASSE MUITAS
HORAS ASSISTINDO TV.

30 minutos de atividade fisica por dia ja ajudam a manter a sadde, diminuir o estresse
e a depressdo, aumentar a auto-estima e o bem-estar. Além disso, é sempre uma chance de
conhecer outras pessoas. VOCé ndo precisa estar em uma academia para aumentar a sua
atividade fisica, veja algumas dicas:

-Mesmo quando voltar do trabalho e se sentir cansado, tente caminhar ou andar de
bicicleta. Vocé ficara surpreso: quanto mais ativo vocé for, mais energia e disposicao vocé
tera;

-Esqueca o controle remoto: levante-se da cadeira ou do sofa e mude manualmente os
canais da televisdo;

-Brinque com seus filhos, jogue bola, dance com alguém ou até mesmo sozinho;

-Prefira usar as escadas no lugar do elevador;

-Estacione o carro um pouco mais longe do destino;

-Desca do trem, dnibus ou metr6 uma ou duas estacdes antes;

-Aproveite para fazer das atividades de casa uma oportunidade de aumentar sua
atividade fisica: se vocé tem carro, lave-o vocé mesmo, caminhe em lugar de usar o carro para
ir ao banco, a padaria, ao correio, ao shopping, a feira, ao supermercado.
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3.6. A alimentacdo saudavel exige cuidados especiais: higiene

Objetivo: Explicar o conceito de higiene e de microorganismos. Introduzir conceitos de
higiene dos alimentos, do ambiente e pessoal.

Desenvolvimento: Higiene é a ciéncia que visa a preservacdo da salde e a prevencdo de
doencas através de praticas de limpeza ou higienizacdo. Existem diversos tipos de higiene
mas as de importancia relacionadas com os alimentos sdo a higiene pessoal, ambiental e,
claro, dos alimentos.

Para que se entenda melhor o sentido de higiene, é preciso saber o que séo 0s
microorganismos. Os microorganismos ou microbios s&o seres vivos, assim como 0s homens
e 0s animais, mas a maioria é invisivel a olho nu e s podem ser vistos com um aparelho
especial, o microscopio.

As bactérias, fungos e virus sdo exemplos de microorganismos. Como qualquer outro
ser vivo, eles se reproduzem, se multiplicam. A diferenca é que 0s micrébios sdo muitissimo
mais rapidos que o homem e esse é o grande problema. A maioria das bactérias, em
quantidades pequenas, ndo faz mal ao homem. Mas quando em grandes quantidades, ou seja,
quando se multiplicam vérias vezes, elas provocam doencas e podem até matar!

Ainda assim, existem bactérias que até mesmo em pouquissimas quantidades podem
prejudicar o homem... Os microorganismos sdo encontrados por toda parte: no ar, na dgua, na
terra, N0 NOSso corpo, Maos, pés, unhas, nariz, cabelos, olhos, barba...

Para viverem eles precisam de agua e de alimentos, além de tempo e da temperatura
ideal para se multiplicarem.

As temperaturas que as bactérias se reproduzem com maior facilidade séo as entre 150
C e 700 C. Ou seja, a temperatura ambiente e as temperaturas dos alimentos quando estao
frios ou mornos séo ideais para que elas se multipliquem.

O homem ¢ o principal “meio de transporte” da bactéria até o alimento e isso acontece
quando ndo possui bons habitos de higiene, seja relacionada a cuidados pessoais, do ambiente
ou do proprio alimento.

A higiene sempre esteve muito ligada a qualidade de vida. Os aspectos relacionados ao
tema vém sendo amplamente discutidos e salientados por profissionais de saude, pelo
governo, e até mesmo pela populacdo em geral, que atualmente encontra-se mais ciente e
mais preocupada com as condi¢des higiénicas dos alimentos além do ambiente e do pessoal
envolvidos no preparo de refeicBes, o que torna fundamental a atencéo dirigida a tais aspectos
e 0 cumprimento de normas estabelecidas por érgaos competentes.

Sao inimeros os fatores que influenciam nas questdes de higiene dos alimentos
tais como: higiene pessoal e do ambiente, caracteristicas dos alimentos, condi¢des de
conservacdo e de preparo, entre outros. Os microrganismos causadores de doencas
aproveitam as situagBes de falhas sanitarias no manuseio de alimentos para
determinarem doencga no homem.

Assim, é possivel estabelecer uma série de medidas higiénicas que podem prevenir a
transmissdo de diversos tipos de doencas, permitindo o bem estar de criancas e adultos.

* Higiene dos alimentos: Os alimentos a serem consumidos devem apresentar, além de valor
nutritivo, condicBes adequadas de higiene para serem ingeridos. Caso contrario, podem
contribuir para o aparecimento de doencas ou até mesmo a morte. Algumas recomendacdes
Séo:

- Tocar nos alimentos apenas antes de cozinhar ou durante a lavagem dos mesmos (e com as
mé&os bem limpas!);

- Beber 4gua somente filtrada ou fervida;
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- Lavar muito bem as verduras, legumes e frutas, usando sabdo, ou gotas de agua sanitaria, ou
vinagre e depois lavar com &gua corrente (filtrada ou fervida);

- Fazer a comida perto do horario de servi-la;

- Escolher alimentos fiscalizados pelo Ministério da Agricultura e que apresentem o selo do
Servico de Inspecéo Federal (SIF). N&do comprar ovos, frango e leite de origem clandestina;

- Cozinhar bem os alimentos e principalmente as carnes, aves e peixes. Os alimentos que
estiverem congelados devem ser muito bem descongelados antes de serem preparados e
cozidos;

- Fazer a quantia certa para evitar sobras: quando a comida esfria a temperatura ambiente, 0s
microorganismos comecam a se multiplicar e a comida pode estragar;

- Guardar sobras com muito cuidado: As sobras de alimentos devem ser guardadas na
geladeira. No caso de comida de crianca, o melhor € ndo guardar. Todo alimento na geladeira
deve estar embalado ou acondicionado em pote fechado;

- Aguecer bem os alimentos: aquega muito bem os alimentos que foram refrigerados: mexa,
misture para aquecer por igual, juntando agua, se possivel, para permitir a fervura que mata 0s
microbios;

- N&o misture alimentos crus com cozidos: quando se corta um frango cru, por exemplo,
deve-se lavar muito bem a faca e a tbua antes de cortar a ave cozida ou assada. Evite 0 uso
de tabuas de madeira e colheres de pau porque os micrébios ficam escondidos nas frestas da
madeira; prefira as tabuas e colheres de plastico resistente;

- Proteger alimentos de insetos e animais: eles transportam micrdébios que causam doencas.
Proteja os alimentos, guardando-os em vasilhas fechadas;

- Né&o falar, tossir ou espirrar em cima dos alimentos;

- N&o comer alimentos com aparéncia, cheiro ou textura improprios (diferentes do habitual);

- Ler com atencéo o rétulo do alimento;

- Verificar o prazo de validade;

- Conservar em local apropriado.

* Alimento contaminado X alimento estragado

Os comportamentos de higiene relacionados aos alimentos tém como objetivo evitar
que os estes figuem contaminados ou até mesmo estragados. Mas qual a diferenca? Um
alimento contaminado é aquele que contém bactérias prejudiciais a saude mas o cheiro, o
gosto e a aparéncia do alimento continuam normais.

Um alimento estragado é aquele que estava contaminado mas que com o passar do
tempo as bactérias se multiplicaram, mudando o cheiro, sabor e aparéncia do alimento
(alimento podre).

Tanto os contaminados como o0s estragados podem causar problemas como diarréia,
vOmitos e até a morte. Mas os alimentos contaminados sdo muito mais perigosos que 0S
estragados pois pela aparéncia ndo podemos perceber que eles estdo ruins. J& os estragados,
de longe sabemos que eles ndo devem ser consumidos. Mas atencao: pode acontecer de uma
pessoa nao conhecer 0 cheiro e o gosto normal de uma determinada comida e comer um
alimento estragado sem saber que ele ndo esta bom. Isso € muito perigoso!

Um alimento também pode estar contaminado ou estragado em apenas uma parte e é
por iSSO que as vezes as pessoas comem da mesma comida e sé algumas passam mal.

Quando temos bons habitos de higiene, as quantidades de bactérias presentes em nosso
meio sdo bem menores e 0 risco de acontecer algum problema também! Por isso é tdo
importante manter-se sempre limpo, e cuidar da limpeza pessoal, do ambiente e dos alimentos
corretamente.

* Higiene pessoal
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Os cuidados de higiene pessoal sdo direcionados especialmente aos manipuladores de
alimentos, isto é, aos individuos que trabalham com o preparo de alimentos, mas isso ndo
significa que as outras pessoas ndo tenham que se preocupar com esse assunto. Pelo contrério!

Sdo atitudes que devem fazer parte do dia-a-dia de todos nds, para preservar a saude e

prevenir doencas. Aqui estdo algumas recomendagGes:

Tomar banho todos os dias e manter-se limpo;

Manter as unhas limpas e cortadas;

Escovar os dentes apos as refeicdes;

Usar roupas limpas;

Lavar as maos:

Antes de pegar em alimentos;

Antes de comer qualquer alimento;

Apos ir ao banheiro;

Apos pegar em dinheiro, em algum objeto sujo ou em animais.

* Algumas recomendac6es sdo especificas para os manipuladores de alimentos

O manipulador deve lavar as maos:

Toda vez que mudar de atividade durante o periodo de trabalho;
Depois de tocar nos cabelos;

Apos usar o banheiro;

Ao tocar alguma parte do corpo;

Quando fumar ou assuar o nariz;

Entre a manipulacdo de alimentos crus e cozidos;
Sempre que entrar na cozinha;

Depois de comer;

Ap0Os mexer na lixeira;

As unhas devem ser mantidas curtas e sem esmalte;

preparando os alimentos;
e Manter o uniforme sempre limpo;
e Usar touca e sapatos fechados;
e Na&o comer durante o preparo dos alimentos;

N&o usar brincos, reldgios, broches, anéis e outros acessorios enguanto

estiver

e Usar mascara e luvas quando estiver manipulando alimentos crus e sempre que se

fizer necessario.

* Como lavar as maos corretamente

Esfregar as palmas (face anterior) das maos, as faces posteriores, por entre os dedos,

embaixo das unhas e ndo esquecer de incluir o polegar e o dedo mindinho!

Quando temos bons habitos de higiene pessoal, as quantidades de bactérias presentes

sdo bem menores e o risco de acontecer algum problema também!
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* Higiene ambiental

Algumas dicas para manter o ambiente em condi¢Ges adequadas de higiene séo:
Realizar a limpeza dos equipamentos e utensilios logo apds o uso;

Limpar as superficies usadas no preparo dos alimentos e o piso, apds o preparo de
cada refeicéo;

Manter as areas da cozinha bem limpas e livres de restos de alimentos;

Conservar as latas de lixo tampadas, limpas e afastadas dos alimentos, para evitar o
acesso de insetos.

3.7. Alimentacéo e atividade fisica

Objetivo: Explicar a importancia e beneficios da atividade fisica relacionados a alimentacéo e
a qualidade de vida.

Desenvolvimento: J& faz algum tempo que a atividade fisica deixou de ser objeto apenas da
vaidade e passou a ser considerada fundamental para a salde e boa qualidade de vida. Isso
porque sdo muitos os beneficios que o exercicio fisico nos proporciona, como por exemplo:

Contribui para o bom funcionamento dos 6Orgdos, principalmente, o coracdo e 0S
pulmaes;

Contribui para 0 bom funcionamento do intestino;

Diminui a ansiedade, o estresse e a depresséo;

Melhora o humor e a auto-estima;

Contribui para o funcionamento normal dos mecanismos cerebrais de controle de
apetite, de modo a trazer um equilibrio entre a ingestéo e o gasto de energia;

Diminui em 40% as chances de morrer por doengas cardiovasculares e ajuda na
prevencdo e no controle dessas e de outras doencas tais como diabetes melito,
hipertenséo arterial, osteoporose, problemas respiratdrios, etc.;

Aliada a uma alimentacédo equilibrada, ajuda a perder ou a manter um peso adequado;
Quanto mais ativo a pessoa se torna, mais calorias ela queima.

A tabela a seguir demonstra o gasto caldrico de algumas atividades fisicas:

Atividade Calorias por quilograma de peso por minuto

Basquete 0,14
Caminhada 0,12
Ciclismo 0,06
Corrida 0,19
Danca 0,11
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Escalar montanha 0,16
Futebol 0,14
Ginastica 0,06
Jardinagem 0,12
Judd 0,19
Natacgéo 0,13
Patinacdo 0,12
Surf 0,08

Ténis 0,15
Musculagdo 0,13
Voleibol 0,12

Para calcular o gasto de calorias, multiplique a quantidade de calorias da tabela pelo
seu peso (em kg) e duracdo da atividade (em minutos). Ex.:

- Um individuo de 50 kg que pratica ténis por 40 minutos, teria como gasto caldrico
por treino: 0,15 x 50 x 40 = 300 kcal.

Se esse mesmo individuo desejasse perder peso, ele poderia ter como alternativa
aumentar a duracdo, frequéncia ou tipo de atividade fisica sem precisar diminuir as
quantidades de alimentos que consome. Essa tambem € uma das vantagens da pratica de
atividade fisica!

Os exercicios fisicos devem fazer parte, caso ndo haja impedimento de saude, da vida
diaria de todas as pessoas.

O ideal é que se faca um pouco de atividade fisica todos os dias. Vocé ndo precisa
ficar varias horas fazendo exercicios e suando sem parar; “pegar pesado” ¢é para atletas. A
crianca, os adolescentes e as pessoas em geral, devem procurar uma atividade que lhes agrade,
convidar um amigo para participar... O professor de Educagdo Fisica € quem melhor pode
orientar sobre o0 assunto. O que ndo pode é ficar parado!

3.8. Alimentos diet e light

Objetivo: Explicar o significado ¢ as diferengas entre os alimentos “diet” e “light”.
Desenvolvimento: Os alunos (ou o professor) deverdo levar embalagens de alguns alimentos
diet e light.

Comparar/ discutir semelhancas e diferencas e sé entdo introduzir o assunto. A
sociedade preocupada com o0 excesso de peso e a existéncia de doencas muito relacionadas
com a alimentacdo despertou o investimento de industrias alimenticias em pesquisas que
resultaram na criacdo de inumeros produtos com caracteristicas especiais, como € o caso dos
alimentos “diet” e “light”.

Ainda existe muita confusdo a respeito do significado e das diferencas existentes entre
esses tipos de alimentos. A explicacdo € muito importante para que se possa escolher e
comprar o produto certo.

Produtos “light” sdo alimentos modificados em seu valor energético ou em sua
composicdo de gordura e devem ter pelo menos 25% a menos de calorias que os produtos
comuns.

Mas atencdo: isto ndo significa que esses produtos ndo contenham aclcar, portanto
ndo devem ser consumidos pelos diabéticos, a ndo ser que tenham escrito no rotulo SEM
ADICAO DE ACUCARES.
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Produtos “diet” sdo aqueles produzidos para atender as necessidades dietéticas
especificas de vérias doencas. Incluem alimentos para dietas com restricio em algum
nutriente. Esta restricdo pode ser de acgucares, sédio, gorduras, colesterol, aminoacidos e
proteinas, entre outros.

Por isso, ao comprar produtos “diet” deve-se ler com bastante atencdo o rétulo da
embalagem para verificar se ele atende as necessidades especificas do consumidor. Por
exemplo, os produtos que podem ser consumidos pelo diabético sdo aqueles que ndo contém
glicose ou sacarose (sindbnimos de agucar).

3.9. Obesidade

Objetivo: Definicao, epidemiologia, causas, consequéncias, tratamento, prevencgéo e dicas de
vida saudavel.
Desenvolvimento: A palavra “individuo” ¢ definida como “a pessoa humana, considerada em
suas caracteristicas particulares™. Isso significa que, apesar da raga em comum, possuimos,
sem excecdo, diferencas fisicas e biologicas. Assim, o termo “gémeos idénticos” ndo pode ser
considerado literalmente e o correto seria “gémeos quase idénticos”.

Mas o que influencia cada pessoa a ser como €? Um conjunto bastante amplo de
fatores pode explicar as caracteristicas individuais:

e Genética: trata-se do verdadeiro “documento de identidade” do ser humano;

e Metabolismo: abrange o funcionamento de todos os 6rgédos e seus componentes, desde

uma unica célula ao corpo humano por inteiro;

e Meio ambiente: inclui aspectos como a cultura, educacdo, relacdes interpessoais, etc.;

e Estilo de vida: habitos alimentares, atividade fisica, tabagismo, alcoolismo, entre

outros.

A obesidade esta relacionada com um ou vérios desses fatores. Define-se obesidade como
uma doenga caracterizada pelo excesso de gordura corporal, que ocasiona prejuizos a saude
do individuo. A obesidade coincide com um aumento de peso mas nem todo aumento de peso
esta relacionado a obesidade, a exemplo de muitos atletas, que sdo “pesados” devido a massa
muscular e ndo pela gordura corporal.

Existem diversas maneiras de se classificar e diagnosticar a obesidade, no entanto, uma
das mais utilizadas atualmente baseia-se na gravidade do excesso de peso, 0 que se faz atraveés
do calculo do Indice de Massa Corporal (IMC), utilizando-se a seguinte formula:

IMC = Peso atual (kg) / altura2 (m2)

O uso do IMC resulta ser pratico e simples. A aplicacdo do IMC ndo é indicada para
criancas em funcdo das rapidas alteragdes corporais decorrentes do crescimento.

Embora ndo muito indicado para adolescentes também por causa das rapidas alteracfes
corporais, existe a classificacdo do estado nutricional de adolescentes atraves do IMC:

Idade (anos) Baixo peso Sobrepeso
Meninos Meninas Meninos Meninas
10-10,9 15 15 20 21
11-11,9 15 15 20 22
12-129 16 16 21 23
13-13,9 16 17 22 23
14 -149 16 17 22 24
15-15,9 17 18 23 25
16 - 16,9 18 18 23 25

17-17,9 18 18 23 25
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Quanto maior for o IMC de um individuo, maior sua chance de morrer precocemente e
de desenvolver doencas do tipo diabetes melito, hipertensdo arterial e doencas
cardiovasculares.

Mas isso ndo significa dizer que quanto mais magro melhor pois o indice de
mortalidade também aumenta em individuos com IMC muito baixo, especialmente por causa
de doencas infecciosas e dos pulmdes. O ideal € manter-se na faixa de normalidade.

Vocé ndo precisa se preocupar tanto com o seu valor de IMC. O mais importante é que
vocé tenha uma alimentacdo e um estilo de vida saudaveis.

O IMC sozinho, ndo é indicador suficiente da gravidade do problema de peso em
excesso pois o tipo de distribuicdo dessa gordura pelo organismo também deve ser
considerada.

Existem diversos tipos de obesidade quanto a distribuicdo de gordura, mas os mais
caracteristicos sdo o que da ao corpo o formato de uma maca (mais comum em homens) e o
que torna o corpo parecido com uma péra, fino em cima e largo nos quadris e nas coxas (mais
comum em mulheres). A obesidade em forma de maca estd associada a doengas como o
diabetes e as enfermidades cardiovasculares. A obesidade em forma de péra esta associada a
celulite e varizes, além de problemas de pele e ortopédicos.

*Epidemiologia

O numero de criangas e adultos obesos € cada vez maior, seja em paises pobres ou
ricos, ou nos que se caracterizam por uma populacdo magra, como € o caso do Japdo. A
Organizacdo Mundial de Saude passou a considerar a obesidade como um problema de saude
publica tdo preocupante quanto a desnutrigéo.

No Brasil, estima-se que a obesidade infantil atinja 20% das criangas e cerca de 32%
da populacdo adulta apresenta algum grau de excesso de peso. A obesidade é um problema
sério em todas as regibes do pais, mas a situacdo é ainda mais critica no Sul. Nos Estados
Unidos, 34% dos homens e 55% das mulheres adultos s&o obesos.

*Causas

S&o quatro os fatores que ajudam o individuo a engordar: ou ele come muito ou tem
gasto caldrico diminuido ou acumula gorduras mais facilmente ou tém mais dificuldade de
queima-las. Todas essas condigdes ocorrem ndo apenas por mecanismos Organicos mas
também devido a fatores genéticos.

O gasto calorico significa a queima de energia que uma pessoa apresenta durante as 24
horas do dia e isso inclui o gasto calérico com a atividade fisica.

A capacidade de transformar calorias em gorduras varia de individuo para individuo e
isso explica por que dois individuos com mesmo peso e altura, que comam 0S mMesSMos
alimentos, podem acumular gordura com menor ou maior eficiéncia e este ultimo é que
tendera a ser gordo.

Uma outra causa é a presenca de doencas de origem hormonal. Contudo, sdo causas
raras de obesidade, inferior a 10% dos casos. O hipotireoidismo é um exemplo.

Pessoas sedentérias, isto é, que ndo praticam atividade fisica, apresentam um gasto
calorico reduzido e podem ter mais dificuldade de queimar a gordura e mais facilidade para
armazena-la.

Nas Gltimas décadas, o brasileiro de um modo geral, substituiu atividades como
esportes e caminhadas pela televisdo, considerada principal opcdo de lazer das diferentes
camadas da populagéo.
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A modernizagdo dos processos produtivos também foi responsével pela reducdo da

atividade fisica. Assim, a forma de trabalhar e de viver de grande parte dos brasileiros requer
cada vez menos energia.

Como visto anteriormente, a obesidade ndo apresenta uma Unica causa. No entanto, a

mais simples de ser compreendida e também a mais divulgada é a que se deve a um maior
consumo de alimentos (calorias) em relagdo a um menor gasto de energia. Exemplos de maus
habitos alimentares que ajudam a engordar:

Nao ter horarios fixos para comer, ou seja, “beliscar” a toda hora, a pessoa perde o
controle da quantidade que comeu e come muito sem nem perceber;

Exagerar no consumo de alimentos gordurosos como frituras, manteiga, 6leos, doces
cremosos, chocolates, etc.;

Fazer “dietas da moda”, responsaveis pelo efeito 1010, isto €, o “emagrece-e-engorda”
dos que fazem esses tipos de dieta;

Ficar longos periodos em jejum, o que aumenta a fome e o apetite, favorecendo o
consumo de maior quantidade de alimentos;

Fazer poucas refeicdes durante o dia e em grandes volumes, podendo aumentar o
volume do estbmago e também a quantidade de alimentos que a pessoa consegue
ingerir.

*Qutros fatores relacionados a obesidade

Dados de uma pesquisa sobre a obesidade na populacdo adulta brasileira realizada em

1989 associaram alguns possiveis fatores que explicariam os altos indices de obesidade no

pais.

Sdo eles:

Dieta desequilibrada onde predominam alimentos muito caldricos e de facil acesso a
populacdo mais carente (cereais, 0leo, agucar);

Reducdo do tamanho da familia, aumentando a disponibilidade de alimentos no
domicilio;

Melhora da infra-estrutura basica, aumentando a expectativa de vida da populacédo e
provavelmente, por conseqiiéncia, 0 peso da mesma ja que o percentual de gordura
aumenta com a idade;

Estrutura demografica: maior concentracdo de pessoas na area urbana, proporcionando
menor gasto energético, acesso a variados tipos de alimentos (principalmente
industrializados) e também maior expectativa de vida.

* Consequéncias

sd0:

Diversas doencas e condi¢des clinicas estdo associadas a obesidade. Alguns exemplos

Apnéia do sono;

Acidente vascular cerebral, conhecido popularmente como derrame cerebral;
Fertilidade reduzida em homens e mulheres;

Hipertensao arterial ou “pressdo alta”;

Diabetes melito;

Dislipidemias;

Doencas cardiovasculares;

Calculo biliar;

Aterosclerose;

Varios tipos de cancer como o de mama, Utero, prostata e intestino;
Doencas pulmonares;
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e Problemas ortopédicos;
e Gota.

Sdo bastante variados 0s prejuizos que o0 excesso de peso pode causar ao individuo e
envolvem desde disturbios ndo fatais, embora comprometam seriamente a qualidade de vida,
até o risco de morte prematura. Os dados existentes sdo alarmantes: estima-se que mais de 80
mil mortes ocorridas no pais poderiam ter sido evitadas se tais individuos ndo fossem obesos.

*Tratamento

O objetivo atual do tratamento da obesidade consiste em se alcangar um peso saudavel
e ndo mais 0 peso ideal. Mas o0 que seria 0 peso saudavel? Aqueles das modelos e bailarinas
extremamente magras ou dos artistas de televisdo? Com certeza ndo. O peso saudavel € aquele
que se esta no “tamanho” adequado para desempenhar as atividades (internas e externas) do
organismo, nem para mais, nem para menos. Trata-se de um peso onde as complicacfes
associadas a obesidade sdo nulas ou minimas.

Um corpo bonito ou magro ndo é sindnimo de saudavel. E necessério analisar cada
caso separadamente pois as necessidades variam de acordo com o individuo e por isso ndo é
coerente querer ter o corpo igual ao de uma outra pessoa; o peso saudavel, entdo, é aquele
adequado para 0 seu caso e 0 de mais ninguém. Um nutricionista e/ou médico sdo 0s
profissionais de satde que podem avaliar a adequacgéo do peso dos individuos.

O tratamento da obesidade varia de acordo com a gravidade da doenca, tornando-se
necessaria, em casos especificos, a associagdo de medicamentos ou até mesmo intervencdes
cirurgicas. No entanto, existem recomendacOes gerais que sdo adequadas para a grande
maioria dos obesos: educacdo (ou reeducacdo) alimentar, atividade fisica e a participacédo
familiar e comunitaria nesse processo. Esses temas serdo abordados a seguir.

a. A educacéo (ou reeducacéao) alimentar

E preciso que a pessoa entenda e aprenda (ou reaprenda) o significado e a importancia
de se comer bem (e ndo bastante!), isto é, mudar os maus habitos alimentares e adquirir 0s
bons.

Trata-se de um novo estilo de vida, de ampliar conceitos, mudar costumes... 0 que nao
é nada facil, ainda que possivel. E é acreditando nessa possibilidade que se deve dar muita
importancia e énfase a educacao alimentar.

Esse aprendizado pode e deve ocorrer em qualquer lugar, mas a escola é um espaco
privilegiado para o estudo da alimentacdo e da nutricdo como ciéncia, arte, técnica e historia.
A escola deve atuar como um laboratorio em permanente atividade de busca, de inquietacéo,
de interrogacdes sobre o homem e as suas condi¢des de vida, pois é nesse mesmo local que se
revelam as dificuldades que existem fora dele e onde estas podem ser solucionadas.

b. OrientacGes nutricionais
Algumas orienta¢Bes nutricionais com o objetivo de educacdo alimentar e prevencao
da
obesidade s&o:
e Seja realista: faca pequenas mudancas no modo como vocé se alimenta e no seu nivel
de atividade fisica. Ndo comece com grandes alteracdes, va passo a passo. Apds 0
primeiro pequeno sucesso estabeleca um novo objetivo e prossiga;
e Seja aventureiro: saia da mesmice! experimente alimentos e preparacdes que vocé ndo
conhece, especialmente as que sdo a base de frutas e verduras. Aquele alimento que
VOCEé nunca experimentou: tente, ele pode ser gostoso e ira contribuir para melhorar o
seu consumo de nutrientes;
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e Seja flexivel: ndo fique pensando se vocé cumpriu ou ndo 0s seus objetivos em apenas
uma refeicdo. O ideal é que se tenha um plano diario, mas caso vocé exagere em uma
refeicdo, coma menos na proxima;

Seja sensivel: aprecie todos os tipos de alimentos e preparacdes;

Prefira uma dieta pobre em gordura e em colesterol e rica em frutas e verduras;
Modere as quantidades de agUcares, sal e sédio;

Beba, no minimo, 8 copos de agua por dia entre as refei¢des;

Estabeleca horérios fixos para se alimentar;

Fracione a alimentagcdo em 5 ou 6 refeicdes (café da manhd, lanche, almoco, lanche da
tarde, jantar e ceia), reduzindo a quantidade consumida em cada uma delas;

e Prepare o prato com toda a quantidade de alimentos a ser consumida para que se tenha
o0 controle da quantidade a ser ingerida;

e Siga o guia da “Piramide dos Alimentos”, consumindo as porgdes para cada grupo de
alimentos de acordo com a idade (veja mais detalhes no texto sobre alimentacao
saudavel);

e Prefira ambientes agradaveis para realizar as refeicdes e evite assistir televisao
enquanto come;

e Ao iniciar o almoco ou jantar, coma primeiro 0s vegetais crus e folhosos, como o
alface e a rucula, pois eles promovem uma sensacdo de saciedade mais rapida. 1sso
fard com que sua fome diminua e ird comer os outros alimentos em menor quantidade;

e SEJA ATIVO! Incorpore a atividade fisica no seu dia-a-dia. Ande até a padaria, desca
um ponto antes da sua casa e escola. Vale tudo!

E importante deixar claro que essas sdo apenas algumas orientacdes gerais. A obesidade,
como referido anteriormente, € uma doenca, e como tal deve ser orientada e tratada pelo
profissional adequado, que neste caso € o nutricionista ou medico. O professor deve orientar o
aluno ou o responsavel por este a dirigir-se a um servico de salde para receber informagoes
mais especificas.

c. Participacéo da escola e da familia

O processo de educacgdo alimentar deve contar com a participacdo de toda a familia,
especialmente quando se trata de mudar os habitos das criancas pois elas se espelhnam nos
adultos, o que torna de igual importancia o exemplo dos professores e educadores. Uma
questdo para se refletir diz respeito aos produtos vendidos nas lanchonetes das escolas, pois a
maioria desses produtos ndo apresenta valor nutritivo e sdo apenas fontes de gorduras e
calorias extras.

3.10. Alimentacao saudavel

Objetivo: Estimular a reflexdo do aluno a respeito do conceito de alimentacdo saudavel e
saber 0 que ele compreende sobre o assunto.

Conhecimentos prévios necessarios: A critério do professor: ndo ha necessidade de
conhecimentos prévios se 0 objetivo for avaliar conceitos anteriores; necessaria aula sobre
alimentacdo saudavel antes desta atividade caso se pretenda avaliar o conhecimento
adquirido.

Material:

- Caderno de atividades ou papel.

Procedimento:
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a) O aluno devera escrever, com as proprias palavras, o que significa uma alimentago
saudavel e dar exemplos de alimentos que compdem tal alimentacéo.

b) Coloque V se a informacéo for verdadeira e F se for falsa.

() Uma boa alimentacdo da energia para o corpo funcionar bem.

() Tenho que comer muito para ter satde.

() SO preciso comer se estiver com fome.

() A alimentacdo deve ser nutritiva, variada e em quantidade suficiente para ajudar no
crescimento e desenvolvimento do organismo.

c) Copie as frases e responda:

— Marcos comeu bife, salada, arroz, feijdo macgé e tomou suco de laranja.
— Rita comeu macarréo e bebeu refrigerante.

— Paulo comeu bastante salada, ovo e bebeu um copo de leite.

Quem vocé acha que comeu bem? Por qué?

3.11. Indice de massa corporal (IMC)

Objetivo: Fixar conhecimentos a respeito de alimentacdo saudavel para evitar doengas como
a obesidade e a desnutricao, através do uso do IMC.

Conhecimentos preévios necessarios: Alimentacdo saudavel; obesidade; desnutricao; IMC.
Material:

- Caderno de anotac6es e calculadora.

Procedimento:

a)Calcule o IMC de trés colegas da turma e classifique.

b)Faca o mesmo com 0s membros de sua familia.

¢)O que vocé recomendaria aquele(s) que possui um IMC abaixo ou acima do normal para a
idade?

3.12 Tabela de calorias

Objetivo: Fixar conhecimentos sobre energia originada dos nutrientes.

Conhecimentos preévios necessarios: Nutrientes; caloria e calorias dos nutrientes.

Material:

- Calculadora e caderno de atividades.

Procedimento: Dividir a turma em 2 grupos. Cada grupo calcula as calorias e 0s nutrientes

de um dos cardapios e depois discute as diferencas entre eles (quanto a calorias e nutrientes).
A tabela a seguir, contém a quantidade de nutrientes por 100g de alimento:

Alimento (100g/ml) Proteinas (g) Acucares (g) Gorduras (g)

Alface 1 3 0
Arroz 2 32 3
Batata frita 4 36 13
Bife 28 0 13
Biscoito recheado 9 74 8
Bolo simples 8 55 20



Cachorro quente
Cenoura crua
Chuchu cozido
Feijdo

Frango assado
Leite integral
Maca

Manteiga

Ovo frito

Pao francés
Refrigerante
Salada de frutas
Sorvete

Suco de laranja

0,7

0,5

25
10
9
12
0
5
15
0
0
57
10
24
24
13
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Cardapio 1: Renata consumiu no café da manhd, almogo e lanche da tarde, os seguintes

alimentos:

Café da manha

Leite (200ml)
Péo (509)
Manteiga (59)
Maca (100g)

Almoco
Alface (10g)
Cenoura (109)
Frango (50g)
Arroz (100g)

Feijdo -concha pequena (509)
Chuchu cozido (509)

Salada de frutas (1009)

Suco de laranja (200 ml)

Lanche da tarde
Bolo simples (509)

- Calcule a quantidade de calorias e a porcentagem de nutrientes que Renata consumiu nessas

refeicoes.

Cardéapio 2: Miguel consumiu no café da manhd, almoco e lanche da tarde, os seguintes

alimentos:

Café da manha

Leite (200ml)
Pao (509)

Manteiga (109)
Ovo frito (509)
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Almoco

Cenoura (109)

Bife (1009)

Arroz (100g)

Feijdo (509)

Batata frita (100g)
Sorvete (100g)
Refrigerante (200 ml)

Lanche da tarde
Cachorro quente (1009)

- Calcule a quantidade de calorias e a porcentagem de nutrientes que Miguel consumiu nessas
refeicoes.

PIRAMIDE DOS ALIMENTOS

aclcares e
Oleos e doces
gorduras 2 porgdes
1 porcéo

carnes e ovos
2 porgdes
leite e produtos
lacteos leguminosas
3 porgdes 1 porgéo

frutas
hortalicas 4 porgGes

4 porgdes

\! o /4
A\ -4

N\
N

W >TL

cereais, paes, tubérculos e raizes

Fonte: PHILIPPI, Sonia T., 2000.
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4. Atividades Praticas: como integrar os conceitos de
alimentag¢do, nutri¢do e o peso saudavel na escola?

4.1. Gincana APRENDENDO SOBRE ALIMENTACAO E SAUDE

A gincana é composta por:
a)Montagem da piramide dos alimentos
b) Montagem do prato

c) Jogo da meméria

d) Prova final: perguntas e prendas

Desenvolvimento da gincana: A gincana funciona com todas as equipes realizando as provas
simultaneamente.

Prova a Montagem da piramide
Desenvolvimento: Fixa-se a pirdmide dos alimentos vazia em uma parede e ao lado,
dispdem-se os alimentos para colagem. As criancas terdo 2 minutos para montar a piramide.
Esta atividade devera ser feita apds a explicacdo dos principios da piramide alimentar
pelo professor.
O objetivo desta prova, além de avaliar o que as criancas entenderam da explicacdo da
piramide, é também reforcar os principios que a regem.

Prova b Montagem do prato

Desenvolvimento: Para realizacdo dessa prova, cada grupo de alunos por grupo recebe um
prato de papel e varias figuras dos grupos de alimentos da pirdmide. A seguir, pede-se que
cada grupo monte no menor tempo possivel o prato com alimentos saudaveis e balanceados
segundo os principios da piramide alimentar. Exemplos de alimentos que podem ser
utilizados: arroz, feijdo, ovo, batata frita, frango, tomate, cenoura, alface e etc.

Prova c Jogo da memdria
Desenvolvimento: O jogo da memoria consiste em figuras de alimentos representantes de
cada grupo da piramide alimentar e escolhe-se uma crianga de cada turma para joga-lo.

Prova d Perguntas e prendas

Desenvolvimento: Para a prova final devem ser escolhidos 4 integrantes de cada equipe.
Essas criangas irdo responder a perguntas ou pagar prendas. As perguntas sdo sobre aspectos
da alimentacdo, suas conseqléncias e principios da piramide. As prendas envolvem
geralmente uma atividade fisica ou brincadeiras com alimentos. O grupo que obtiver o maior
namero de perguntas respondidas corretamente e de prendas cumpridas sera o vencedor da
gincana.

Perguntas:
1. De que lado é o lado esquerdo da maga?
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2. Dentro daquela colina existe uma casinha verde; dentro da casinha verde ha uma casinha
branca; dentro da casinha branca, h4 uma casinha vermelha; dentro da casinha vermelha ha
uma porcao de criancinhas. O que sou? Dica: E uma fruta.

3. Um fazendeiro comia 2 ovos todas as manhas. Ele ndo possuia galinhas, ninguém lhe dava
0VOs e jamais comprou, pediu, nem furtou um ovo sequer. Como obtinha os avos?

4. O que € que nasce a soco e morre a facada? Dica: esta na base da Piramide dos Alimentos.
5. Qual ¢é o alimento feito de flores?

6. De qual legume vocé se desfaz da parte externa, cozinha a parte interna; come a parte
externa e se desfaz da parte interna? Dica: Esta na base da Pirdmide, pois da energia.

7. O que é que nasce No mato, N0 mato se cria; morre de parto na primeira cria? Dica: E um pé
de fruta.

8. Qual é a fruta cuja primeira silaba cobre a maior parte do globo terrestre?

9. De bronze é meu galho, as folhas esmeralda; o fruto de ouro e as flores de prata. Quem
sou? Dica: E uma fruta.

10. Qual é o alimento de oito letras que se tirarmos quatro, ainda ficam oito? Dica: Se nao
tiver recheio, estd na base da Piramide; se tiver recheio, esta no topo da Piramide dos
Alimentos.

11. O que tem pé, cabeca e dente, mas ndao pode andar, nem pensar ou mastigar?

12. O que é que fica no meio do mato de guarda-chuva aberto?

13. O que é que do beijo é a rima exata; faz refeigdes de primeira; por seu gosto até se mata
ratinho na ratoeira? Dica: Faz parte do grupo dos leites e derivados.

14. O que é que tem dentes e ndo mastiga; tem cabelos, mas ndo penteia; tem pé e ndo
caminha?

15. Qual é a fruta que tem o caroco do lado de fora?

16. Qual é a fruta que cheira ao contréario?

17. O que é que vem do alto e tem trés olhos?

18. O que é que...cru, pequenino e rosado, de qualquer forma é gostoso; muito ais quando
torrado, tem fama de milagroso ?

19. Seja redonda ou comprida, madura ou verde, nos tenta. Ndo é bebida ou comida, mas a
comida esquenta. O que €?

20. Qual é o tempero mais comovente?

Respostas:

1. O lado que né&o foi mordido / 2. Melancia / 3. Pegava de sua pata /4. O pdo /5. O mel /
6. O milho verde em espiga / 7. Bananeira /

8. Marmelo / 9. Laranja / 10. Biscoito / 11. Alho / 12. O cogumelo / 13. Queijo / 14. O
milho / 15. O caju / 16. A amora(aroma) / 17. O

coco / 18. Amendoim / 19. Pimenta / 20. A cebola.

Mais....

1. A criancada adora toméa-lo em dias quentes. Esta localizado no topo da pirdmide. Deve ser
consumido com moderacgao.

2. A criancada adora!!! E rico em proteinas e calcio e a vaca é um dos animais que se pode
retirar o.....

3. E uma hortalica rica em vitamina A e boa para a visdo. O coelho pernalonga gosta muito de
comé-la.

4. E um tempero utilizado na cozinha para colocar em saladas, carnes, etc. Porém, nio deve
ser usado em excesso.
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5. Est4 na base da piramide. Pode ser usado para fazer deliciosos sanduiches e rima com
macarrao.

6. E o nutriente encontrado nas carnes, ovos, leite e derivados. E importante para a pele,
cabelo, etc.

7. Esta no grupo das carnes. E dividido em clara e gema.

8. E fonte de vitaminas, minerais e fibras. Pode ser uma 6tima opgdo de sobremesa. A
Banana, a maga sdo exemplos de.....

9. A criangada adora comer ..... frita, mas lembrem-se que frituras ndo sdo saudaveis quando
consumidas em excesso. A.... também pode virar um delicioso puré.

10. E uma hortalica folhosa verde e é servida em restaurantes acompanhando a feijoada.

11. Geralmente, essa hortalica é usada na salada junto com o tomate ou também em
sanduiches.

12. Deve-se sempre lava-las muito bem antes de fazer as refeicdes

Respostas:
1. chocolate quente/2. leite/3. cenoura/4. sal/5. péo/6. proteina/7. ovo/8.frutas/9.
batata/10. couve/11. alface/12. maos.

4.2. Gincana “VIDA SAUDAVEL”

A mesma deve iniciar com a seguinte programacao (os Professores devem realizar em
aula)

12 Fase: Procedimento para medicdo, pesagem e tabulacdo de dados para verificagdo do
IMC;

2% Fase: Pesquisa: alimentacdo em casa e na escola;

3% Fase: Estudo dos Alimentos: Carboidratos, lipidios, proteinas, vitaminas, aminoacidos e
suas funcdes no organismo;

42 Fase: Confeccédo de Jogos Didaticos relacionados ao tema;

5% Fase: Reorientacdo Alimentar e Atividades Fisicas relacionadas.

Para finalizar as atividades realiza-se uma “Gincana Nutricional”, com provas relacionadas
aos proprios trabalhos, a fim de verificar o nivel de conhecimento adquirido.

Sugestdo de provas realizadas:

e Descobrir qual é o alimento e identificar se ele é saudavel ou ndo saudavel;

e Reunir 6 pessoas: 3 para tentar alcancar o maior (300 kg) e 3 para 0 menor peso
estipulados (150);

e Perguntas e Respostas sobre o tema do projeto, desenvolvido nas disciplinas e nos
grupos;

e Fazer uma salada de fruta com no minimo 5 frutas diferentes, destacando as vitaminas
presentes nos alimentos;

e Preencher a Piramide Nutricional, colando as figuras representando os alimentos;

e Elaboracdo de Parddia com o tema Vida Saudavel.

4.3. JOGO DOS ERROS:



136

Aplique com seus alunos: Circule os alimentos que estdo no patamar incorreto da
Piramide Alimentar. VVocé sabe onde s&o os lugares corretos?

4.4. ALIMENTACAO SAUDAVEL 1

Objetivos: Avaliar o conhecimento dos alunos a respeito do tema alimentacdo saudavel antes
de serem introduzidos, pelo professor, os conhecimentos a respeito desse tema.
Conhecimentos prévios necessarios: Conhecimentos “informais”, aqui considerados como
0s adquiridos sem a interferéncia do professor.
Material:
- Desenho de um personagem (X)
- 4 Sacolas transparentes (use saco de lixo, por exemplo), contendo diversos tipos de
embalagens, figuras ou nomes de alimentos, sendo:

e 1 sacola com doces, refrigerantes, salgadinhos (A)

e 1 sacola com vegetais e frutas (B)

e 1 sacola com arroz, carne, feijao, leite e pdo (C)

e 1 sacola com um pouco de alimentos de cada grupo (D)

Procedimentos: Divida a turma em grupos, um para cada sacola. Os grupos deverdo mostrar
0 conteudo de cada uma delas e discutir qual sacola x deve escolher para ter uma boa
alimentacdo. Espere a resposta da turma e mostre 0 que aconteceria com x em cada caso:

A = engordaria e ndo teria salde pois os doces, refrigerantes e salgadinhos ndo alimentam de
verdade, s6 servem para engordar.

B = emagreceria, ndo teria energia para brincar, estudar, trabalhar, ndo cresceria o suficiente.
Apesar de as frutas e verduras serem alimentos bastante saudaveis ndo se pode comer somente
esses tipos de alimentos.

C = Poderia ficar doente com facilidade, ndo cresceria direito, etc., pois estdo faltando
alimentos importantes com as frutas e 0s vegetais que contém substancias importantes para o
desenvolvimento e salde das pessoas.

D = salde! Energia e forca para as atividades, além de crescer corretamente pois come
alimentos de diversos tipos. Explicar que ndo precisa deixar de comer nada, apenas Ter
cuidado com a quantidade que se come e os tipos de alimentos que se escolhe.
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NOs somos seres inteligentes e podemos fazer boas escolhas, como por exemplo, dar
preferéncia aos alimentos que nos mantém saudaveis (como pées, massas, arroz, feijdo, frutas,
verduras, carnes e leite).

4.5. ALIMENTACAO SAUDAVEL 2

Objetivo: Estimular a reflexdo do aluno a respeito do conceito de alimentacdo saudavel e
saber 0 que ele compreende sobre o assunto.

Material: Caderno de atividades ou papel.

Procedimento:

a) O aluno deverd escrever, com as proprias palavras, o que significa uma alimentacdo
saudavel e dar exemplos de alimentos que comp&em tal alimentacéo.

b) Coloque V se a informacéo for verdadeira e F se for falsa.

() Uma boa alimentacdo da energia para o corpo funcionar bem.

() Tenho que comer muito para ter saude.

() SO preciso comer se estiver com fome.

() A alimentagdo deve ser nutritiva, variada e em quantidade suficiente para ajudar no
crescimento e desenvolvimento do organismo.

c) Copie as frases e responda:

— Marcos comeu bife, salada, arroz, feijdo macé e tomou suco de laranja.
— Rita comeu macarrdo e bebeu refrigerante.

— Paulo comeu bastante salada, ovo e bebeu um copo de leite.

Quem vocé acha que comeu bem? Por qué?

4.6. CONSUMO ALIMENTAR DE UM DIA

Objetivo: Fazer com que cada aluno relacione sua alimentacao diaria.

Materiais: Ficha ou folhas em branco, lapis ou caneta.

Procedimento: cada aluno devera preencher a ficha, com os alimentos consumidos durante as
refeicOes solicitadas, é importante salientar de que deve ser escrito tudo o que foi consumido
naquele horario. Apds a escrita, deverdo montar uma piramide dos alimentos consumidos.

Ficha para orientacao:
Café da manha
Lanche da manha
Almoco

Lanche da tarde
Jantar

Ceia

Total do dia (soma):

Grupo dos pées, cereais e massas;
Grupo dos vegetais e frutas;
Grupo do leite e derivados;
Grupo das carnes e 0vos;
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Grupo da gordura e agucar.

*Esqueleto da Piramide:

/1IN
/ A\
/ \

4.7 . TEATRO DE FANTOCHES

Objetivos: Explicar a importancia da ingestdo dos alimentos presentes no teatro de fantoche e
0 que pode ser prejudicial no seu dia-dia

Desenvolvimento:

- Contar historias apresentando os personagens do teatro para os alunos (Cenoura, Batata,
Laranja, Abacaxi, Melancia, Morango, Uva, Abdbora, Peixe, Queijo, Beterraba, Feijdo,
Alface, Banana, Brdcolis, Pdo, Couve, Salsa, Sorvete, Bala, Chocolate, Biscoito recheado,
etc...);

- Explicar a importancia desses alimentos para a saude, informando as preparagdes
comumente realizadas com eles;

- Distribuir desenhos dos alimentos ou papel em branco para que as criangas possam desenhar
e pintar os alimentos que mais gostaram.

Materiais:

*Personagens de teatro de fantoche;

*Papel

*Lapis de cor, canetinha ou giz de cera.

4.8. PIRAMIDE ALIMENTAR

Objetivo: Apresentar para os alunos a piramide alimentar quanto a sua divisao, hierarquia,
porc¢ado e grupo, demonstrando suas diferencas e importancia.

Desenvolvimento:

- Apresentar a piramide alimentar que serd elaborada pelo educador, baseada na piramide
estabelecida para a faixa etaria;

- Explicar a importancia de cada grupo perante sua classificacéo;

- Desenvolver dindmicas com os alunos, para o preenchimento do desenho da piramide em
branco, para elas fixarem cada grupo.

Materiais:
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*Piramide alimentar;

*Desenho da pirdmide alimentar em branco para os alunos colarem figuras;
*Cola;

*Tesoura

«Jornal de mercado para recortar os alimentos.

4.9. VAMOS COLORIR???

4.10. OS SENTIDOS: A VISAO, O PALADAR E A OLFATO - VENDO, COMENDO E
SENTINDO AROMAS DOS ALIMENTOS

Objetivo: Fazer com que as criangas reconhecam os alimentos de uma forma diferente
usando os sentidos

Desenvolvimento:

1. Solicitar as criancas que levem alimentos in natura variados possiveis de serem ingeridos
crus;

2. Higienizar os alimentos;

3 Passar os alimentos pelas maos de cada aluno, sendo estes inteiros e cortados em pedagos;

4. Fazer com que cada crianca identifique cada alimento, utilizando o olfato, a visdo e por fim
o0 paladar quando cada alimento sera experimentado;

5. Anotar em uma ficha a aceitacdo de cada um.

6. Orientar os alunos suas formas de consumo;

7. Distribuir desenhos dos alimentos trabalhados na atividade para os alunos pintarem,
orientando-os a utilizarem as cores caracteristicas de cada alimento;

8. Montar uma exposi¢do com os desenhos decorados.

Materiais:

*Alimentos in natura

*Guardanapos

*Tigelas

*Faca sem ponta

*Colheres

*Materiais para higienizac¢ao das frutas (detergente, esponja e agua sanitaria)
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4.11. DESVENDANDO OS MISTERIOS DOS LEGUMES

Objetivo: Apresentar algumas variedades de legumes, demonstrando suas diferencas de
cores, sabores, odores e preparo bem como a importancia de seu consumo diario.
Desenvolvimento:

1. Mostrar para os alunos algumas variedades de legumes como: batata, cenoura, berinjela,
pepino, milho e chuchu, verificando se estes reconhecem todas ou se ha algum legume
desconhecido pelo grupo;

2. Demonstrar suas diferencas quanto a cor, textura e sabor, considerando o doce e 0 azedo;

3. Explicar a importancia do consumo diério relatando os nutrientes presentes e a funcéo
destes no organismo;

4. Aplicar uma atividade com os alunos para modelar com massinha os legumes que mais
gostam.

Materiais:

*Massinha de modelar;

*Lapis de cor, canetinha ou giz de cera;

*Legumes in natura

Observacéo: O mesmo podera ser feito com as verduras e frutas.
4.12. ARVORES DE FRUTAS

A curiosidade € uma das grandes virtudes das criangas, por isso, devemos aproveitar esse
momento para explorar essa curiosidade com a apresentacdo das frutas e das suas origens.

Por exemplo:
*Abacate ¢ originario do México e da América Central, vem de um abacateiro que € uma
arvore de grande porte;

*Abacaxi tem sua origem no Brasil e no Paraguai, vem de um abacaxizeiro que ¢ um arbusto
baixo, possui 3 tipos: caiena lisa, pérola-de-pernambuco e abacaxi de boituva, a sua variedade
mais azeda é conhecida como Ananas;

*Acerola ¢ originaria das Antilhas e € parecida com a cereja européia, nasce de uma aceroleira
(arvore de médio porte);

*Ameixa pode ser de origem européia ou japonesa e vem de uma ameixeira que é uma arvore
de médio porte;

«Amora-preta vem de amoreiras (arvore de medio porte) nativas do Brasil,

*Banana tem sua origem no sudeste asiitico e nasce de uma bananeira que produz cachos
formando pencas, que pode chegar a 200 bananas; possui diversas variedades: nanica, prata,
maca, ouro, banana-da-terra e Sdo Tomé;

*Coco também vem da Asia e nasce de um coqueiro que ¢ considerado uma arvore de grande
porte;

sLaranja vem da laranjeira, uma arvore de medio porte, origindria do Brasil; possui uma
grande variedade como: baia, bardo, lima, péra,da terra e seleta;

*Limdo vem do limoeiro, arvore de médio porte e possui grande variedade como: galego,
siciliano, tahiti e cravo;
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*Magi vem da macieira, arvore de grande porte, que tem sua origem na Europa e Asia, mas
veio para o Brasil ha 40 anos; possui a variedade: gala, golden delicious, Fuji e maca verde;

*Uva vem da videira (planta trepadeira) que teve grande importancia desde a antiguidade na
regido mediterranea e no norte da Asia.

Objetivo: Explicar a origem das frutas para os alunos.

Desenvolvimento:

1.Apresentar as frutas in natura para os alunos reconhecerem suas formas e cores;

2.Explicar a importancia das frutas para a saude;

3.Relacionar quais frutas nascem em arvore e descrever seus nomes; sugestdo: apresentar
fotos dos pés de frutas, de preferéncia quando estiverem carregados de frutas;

4.Confeccionar juntamente com os alunos uma arvore para cada sala, sendo que as frutas
serdo colhidas e decoradas pelos mesmos.

Materiais:

*Papel verde;

*Papel marrom;

*Desenho de frutas;

*Frutas in natura;

*Lapis de cor, canetinha ou giz de cera;

*Cola.

4.13. BRINCANDO COM ALIMENTOS

Objetivo: Proporcionar um maior contato dos alunos com os alimentos, utilizando desenhos
de alimentos impressos para que os alunos pintem de acordo com as cores correspondentes,
facilitando o reconhecimento destes.

Desenvolvimento;

1.Entregar o desenho de alimentos para os alunos;

2.Incentivar os alunos a pintar o desenho de acordo com as cores correspondentes de cada
alimento;

3.0rienté-los e auxilia-los durante todo o desenvolvimento da atividade;

4.Fixar os desenhos no refeitério, de modo a incentivar o consumo dos alimentos presentes.
Materiais:

*Desenho de alimentos;

*Lapis de cor, canetinha ou giz de cera.

4.14. ALIMENTOS DE CONSUMO MODERADO

Objetivo:Explicar a importancia de uma alimentacao saudavel e favorecer o reconhecimento
de alimentos que devem ser consumidos com moderagao.

Desenvolvimento:

1.Explicar a importancia de uma alimentacdo saudavel (o motivo de alguns alimentos terem
de ser consumidos com moderacéo);

2.Dividir uma placa de metal em duas partes: moderados e demais alimentos;

3.Preparar imas de alimentos de consumo moderado e também de outros alimentos.
4.Escolher aleatoriamente um aluno e entregar um ima, este deve colocar na coluna correta.
Materiais:

*Placa de metal;
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*Imis de alimentos.

4.15. ALBUM SERIADO

Objetivo: Reconhecer alimentos que compdem o cardapio. Apresentar as criangas 0S
alimentos que estdo fazendo parte do cardapio no seu dia-dia.
Desenvolvimento:

1.Explicar o conceito de cardapio;

2.Fornecer figuras de alimentos em branco para que sejam pintadas;
3.Recortar e colar as figuras em folhas de A4;

4.Confeccionar um bloco separando-as por cores

Materiais:

*Figuras de alimentos

*Tesoura

*Cola

*Folhas A4

*Lapis de cor ou giz de cera;

4.16. JOGO DA MEMORIA

Objetivo: Fazer com que a crianga memorize visualmente os alimentos e seus nomes.
Desenvovimento:

1.Dividir os alunos em 2 grupos;

2.Fornecer pares iguais de cartdes com figuras de alimentos com seus respectivos nomes
abaixo;

3.Muisturar os cartdes e com a face da figura voltada para baixo, coloca-los lado a lado;
4.Pedir que cada grupo por vez escolha dois cartdes para formar pares. Caso nao forme o par
de figuras iguais, passar a vez para 0 outro grupo, caso forme, o grupo terd chance de jogar
outra vez;

5.0 grupo que mais identificar os cartdes com os alimentos iguais sera o vencedor.

Materiais:

*Pares iguais de cartdes com figuras e seus respectivos nomes abaixo

4.17. MURAL

Objetivo: Elaborar um local para apresentar a todos os resultados dos trabalhos
confeccionados pelas préprias criancas.

Desenvolvimento:

1.Pedir que cada crianca pense em alimentacdo saudavel e escolha um alimento para
representa-la.

2.Pedir que desenhem o alimento que escolheram em um quadro de cortica.

3.Cada crianca falara porque escolheu o alimento que desenhou.

Materiais:

*Quadro grande de cortica

*Cola colorida
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4.18. OFICINA DE CULINARIA

Objetivo: Conhecer melhor as frutas através da manipulacdo das mesmas, trabalhando com
receitas que estimulardo a curiosidade, com formas,sabores e nimeros.

Desenvolvimento:

1.Pedir que os alunos levem frutas variadas;

2.Cada aluno deverd higienizar e sanitizar as frutas,mostrando a importancia desse
procedimento;

3.Um adulto deveré cortar as frutas;

4.0s alunos irdo experimentar cada fruta e identificando o aroma e o sabor;

5.Pedir que observem cuidados na cozinha, abordar nocbes de higiene e conceitos de
matematica.

6.As criancas preparardo salada de frutas.

Materiais:

*Frutas

*Detergente

«Agua sanitaria

*Esponja

*Faca

*Vasilha

*Colher de servir

*Tacas

*Colheres de sobremesa

4.19. HORTICULTURAS

Objetivo:Destacar para as criangas a importancia do processo de crescimento dos vegetais
associado ao seu processo de crescimento e desenvolvimento.

Desenvolvimento:

1.Levar sementes e mudas para que as criangas semeiem, cultivem e colham os alimentos que
estardo fazendo parte do seu cardapio. A horticultura pode ser feita em um espaco ja
destinado dentro da escola, ou utilizando vasos;

2.Pedir para os alunos levarem para casa e introduzirno cardapio da familia;

3.As criancas devem observar e comparar seu processo de crescimento: assim como as
plantas, precisamos nos alimentar todos os dias para crescermos fortes e sermos adultos
saudaveis;

4.0s alimentos cultivados podem ser utilizados nas aulas de culinaria e também nas refeicdes
servidas as criancas.

Materiais:

*Sementes e mudas

P4

*Terra

*Adubo

4.20. JOGOS INTERATIVOS
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Objetivo: Trazer para o dia-dia da crianca assuntos relacionados a alimentacdo aliada a
tecnologia despertando interesse de conhecimento

Desenvolvimento:

1.Deve-se certificar anteriormente de que a escola possui 0s equipamentos antes de planejar
as atividades;

2.0 professor deve procurar jogos, programas e sites interativos, relacionados a nutricao;
3.Levar os alunos para uma sala com computadores e deixar que os alunos joguem;

4.Pedir que os alunos comentem o que aprenderam com 0S jogos.

Materiais:

scomputadores

4.21. AVALIACAO ANTROPOMETRICA

Objetivo: Verificar o estado nutricional das criancas e adotar atitudes para manter ou
reverter a classificagdo nutricional. Estimular a crianga para a importancia da alimentagéo no
seu processo de crescimento e desenvolvimento.

Desenvolvimento:

1.Utilizar balanga para afericdo do peso, infantémetro para afericdo da estatura da crianca;
2.Anotar os dados como nome, data de nascimento, pesoe altura, em fichas de avaliacéo;
3.Marcar os dados em gréaficos de crescimento e desenvolvimento infantil e comparar com os
padrdes de referéncia;

4.Enviando aos pais relatério informando se a crianga esta crescendo de uma forma saudavel;
5.Repetir o procedimento trimestralmente.

Materiais:

*Balanca

*Infantometro

*Fichas de avaliacao

*Tabelas e graficos de crescimento ¢ desenvolvimento infantil de acordo com o Ministério da
Saude atualizadas

4.22. OS ALIMENTOS TIPICOS NA FESTA JUNINA!

Objetivo: Facilitar as criancas o reconhecimento de alimentos tipicos de festa junina e
incluséo destes na alimentacéo.

Desenvolvimento:

1.Explicar as criancas a origem da festa junina, relacionando dia de Séo Jodo,

alimentos tipicos, quadrilha, fogueira entre outrasatividades praticadas e objetos presentes
comumente festa.

2.Pedir que cada aluno traga de casa uma preparacao tipica como: Arroz doce, bolo de batata-
doce, bolo de fuba, bolo de macaxeira, bolo de milho, canjica, cuscuz de milho, pamonha,
pamonha com coco, pé-de-moleque, pé-de-moleque de rapadura, pipoca doce, pipoca salgada,
sopa de milho verde.

3.Realizar uma festa junina e incentivar os alunos a degustarem cada preparacdo e
identificarem de que foram feitas.

Materiais:

*Preparacdes tipicas de festa junina

*Pratos descartaveis

*Copos
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*Talheres
*Guardanapo
*Bandeirinhas

4.23. PINTANDO A PIRAMIDE DE ALIMENTOS

Objetivo: Ajudar as criangas no reconhecimento dos grupos alimentares e alguns alimentos
que o compdem.

Desenvolvimento:

1.Fazer uma legenda da seguinte forma:

*Grupo dos graos: amarelo

*Grupo das hortalicas: verde

*Grupo das frutas: laranja

*Grupo do leite: azul

*Grupo das carnes: vermelho

2.Fazer cartbes para cada grupo alimentar desenhando os alimentos que representam o grupo;
3.Pedir para que os alunos pintem preenchendo os desenhos em branco com a cor da legenda
0 cartdo correspondente ao grupo.

Materiais:

*Cartolina

*Canetinha preta

*Lapis de cor ou giz de cera coloridos

4.24. DESENHANDO OS ALIMENTOS

Objetivo: Reforcar nos alunos alguns alimentos que comp&em os diferentes grupos
alimentares e verificar se os reconhecem.

Desenvolvimento:

1.Colocar uma grande piramide alimentar a vista de todos os alunos, no quadro negro por
exemplo;

2.0ferecer uma folha com o desenho de 5 pratos ou tigelas vazios;

3.Pedir que os alunos desenhem em cada prato ou tigela alimentos dos grupos dos graos,
frutas, hortalicas, leite e carnes separandocada grupo em seu prato.

Materiais:

*Piramide alimentar;

*Folhas oficio

Canetinha, lapis de cor e giz de cera.
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Educacdo Tutricionol

4.25. LIGA-PONTOS: QUE ALIMENTO E ESSE?

Objetivo: Auxiliar os alunos a reconhecerem alguns alimentos.

Desenvolvimento:

1.Criar em folhas, pontilhados que ao serem ligados formam o desenho de algum alimento.
2.Pedir que os alunos liguem os pontos e pintem o alimento que descobriram.

Materiais:
*Folha oficio

*Canetinha, lapis de cor e giz de cera

EIRAMIDE
ALIMENTAR
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Objetivo: Provocar nos alunos reflexdo sobre as escolhas alimentares, a imagem corporal ao
longo da histdria, evolugdo dos habitos alimentares etc.

Desenvolvimento:

1.Colocar para os alunos assistirem algum filme ou video que provoque reflexdo sobre
nutricdo. Sugestdes: "Como A&gua para chocolate”; "Chocolate™; "Casamento Grego";
"Casamento de Muriel"; "O Banquete de Vatel"; "A festa de Babete"; “Super Size Me”,
Muito Além do Peso”- documentario.

Materiais:

*Filme ou video

*Televisao

*Aparelho de DVD ou video cassete

4.27. FAZENDO COMPRAS NO SUPERMERCADO

Objetivo: Provocar reflexdo nos alunos sobre suas escolhas alimentares e verificar os habitos.
Desenvolvimento:

1.Fazer cépias de dinheiro falso e entregar para os alunos quantidades iguais;

2.Simular um supermercado onde os alunos fardo compras com um valor em reais pré-
estabelecido;

3.Avaliar a proporcdo de alimentos saudaveis e alimentos que oferecam risco a saude e anotar
0s dados.

Materiais:

*Alimentos saudaveis (frutas, legumes, verduras, arroz, feijao, macarrao, carnes, peixes, aves,
agua, sucos, biscoitos integrais e simples, leite, cereais matinais, paes...)

*Guloseimas (balas, doces, biscoitos recheados, salgados, batatas chips...)

4.28. CADERNO DE RECEITAS

Objetivo: Incentivar os alunos a se interessarem pelos ingredientes, pré-preparo e preparo dos
alimentos.

Desenvolvimento:

1.Dividir a turma em dois grupos, sendo um grupo para receitas de preparacdes de grandes
refeicdes (almoco e jantar) e outro para receitas de preparacdes de pequenas refeicdes (café da
manha e lanche);

2.Pedir que cada aluno leve para a sala duas receitas de preparacdes que gostem e que Sao
saudaveis, correspondentes ao seu grupo;

3.Montar um grande livro de receitas, dividindo em receitas para grandes refeicGes e para
pequenas refeicoes;

4.Deixar que cada aluno leve um dia para casa o livro de receitas da turma.

Materiais:

*Receitas recortadas de jornais ou revistas ou copia das de livros ou feitas pela familia e
amigos.

*Folhas de papel

*Cola

*Furador de papel

*Fita de cetim para juntar as recitas
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4.29. SESSAO MUSICAL

Objetivo: Trabalhar também com outras musicas que abordem o tema alimentacao.
Desenvovimento:

1.Escutar, memorizar, cantar e dancar musicas como:Tropicana (Morena Tropicana) — Alceu
Valenca, Yes, nds temos bananas — Braguinha, Planeta Agua — Guilherme Arantes, Comida -
Titas e Cio da Terra- Milton Nascimento.

Materiais:

*Radio

*Cd com as musicas

4.30. BRINCADEIRAS POPULARES

Objetivo: Introduzir o assunto alimentacdo saudavel através de brincadeiras populares.
Desenvolvimento:

1.Ensinar ou relembrar brincadeiras populares como: Batatinha frita um, dois, trés; Péra, uva,
maca e salada mista; Macaco mandou; e musicas de roda: Com abdbora, com melao
Com mel&o, com melancia

Faz doce sinha, faz doce sinha

Faz doce sinha Maria.

Faz doce sinha, faz doce sinha

Faz doce de maracuja.

Meu liméo , meu limoeiro

Meu pé de jacaranda

Uma vez esquindo [&, 1é

Outra vez esquindo 14, 1a

Materiais:

nao requer

4.31. TRABALHANDO PARA UMA ALIMENTACAO SAUDAVEL

Objetivo: Explicar aos alunos quais as func@es de trabalho relacionadas a nossa alimentacao.
Desenvolvimento:

1.Conversar e pesquisar sobre o comércio, as profissdes e os profissionais que trabalham para
a nossa alimentacdo, por exemplo: agricultor, pescador, transportador, feirante, acougueiro,
padeiro, carregador, cozinheiro, manipulador de alimentos etc;

2.Pedir que os alunos facam um desenho da funcdo que mais gostaram.

Materiais:

*Folhas de papel

*Canetinha, giz de cera e lapis de cor

4.32. CONTANDO HISTORIAS...

a. ACESTA DA DONA MARICOTA




Segue o texto pra quem ndo tem o livro, pode criar Seu recurso e encantar as
criangas!!!

DONA MARICOTA BOA COZINHEIRA
VOLTOU COM A CESTA CHEINHA DA FEIRA
CENOURA, LARANJA, PEPINO, LIMAO,
BANANA E MILHO, ERVILHA, MAMAO

MORANGO ESPINAFRE TOMATE E CEBOLA
ALFACE PALMITO, MACA ESCAROLA
GUARDOU NA DEPENSA E NA GELADEIRA,
DEU UM SUSPIRO UFA! QUE CANSEIRA!

E FOI DESCANSAR

ENTAO ESSAS VERDURAS,

LEGUMES E FRUTAS,

FRESQUINHAS MADURAS

TODOS ANIMADOS DEPOIS DA VIAGEM
PUSERAM-SE LOGO A CONTAR VANTAGEM

O MILHO FALOU: OLHEM EU SOU MAIS BELO
SOU LOURO, GOSTOSO E TAO AMARELO!

O BELO SOU EU DECLAROU O TOMATE

NAO MAIS DO QUE EU! CONTESTOU O ABACATE!

POIS OLHEM PRA MIM PROVOCOU O PALMITO
SOU BRANCO E MACIO EU SOU MAIS BONITO!
ENTAO A LARANJA FALOU BEM AMAVEL:
MELHOR QUE BONITA, EU SOU SAUDAVEL!

E LOGO O ESINAFRE GRITOU: NAO TEM ERRO!
SOU VERDE E SAUDAVEL SOU CHEIO DE FERRO
FALOU A CEBOLA: AQUI, ATENCAO!!
SAUDAVEL SOU EU! BOA PRO CORACAOQ!

E DISSE A ERVILHA: SOU PEQUENINA POR FORA,
MAS POR DENTRO TENHO PROTEINA

LOGO O LIMAO DISSE: QUEM E QUE NAO VE?
TENHO A VITAMINA PRECIOSA - A TAL “C”

MAS NISSO APARECE DONA MARICOTA

E AS FRUTAS GOSTOSAS VIRARAM ...COMPOTA!
E OS BELOS LEGUMES ME TODA A SUA GLORIA
VIRARAM SOPAO E ACABOU- SE A HISTORIA!

b. O SANDUICHE DA MARICOTA
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A GALINHA MARICOTA PREPAROU UM SANDUICHE: PAO, MILHO, QUIRERA E
OVO.

MAS QUANDO IA COMER, A CAMPAINHA TOCOU.

ERA O BODE SERAFIM, QUE OLHOU O SANDUICHE E EXCLAMOU:

- VIXE! FALTA Ai UM CAPIM.

Al CHEGOU 0O KIM, O GATO, CUMPRIMENTOU A GALINHA, E VENDO O
SANDUICHE, PALPITOU:

- FALTA A SARDINHA.

JOAO, O CAOQ, VEIO COM O SEU JEITO DE BOM MOCO.

E EDUCADO, SUGERIU:

- COLOQUEM NELE UM BOM 0SSO.

SEMPRE ZUMBINDO E AGITADA, CHEGOU A ABELHA ISABEL.

OLHOU O ESQUISITO RECHEIO:

-MELHORA SE PUSER MEL.

DA JANELA, OUVINDO O PAPO, MUITO METIDO A BACANA, FALOU,
CONVENCIDO O MACACO:

- CLARO QUE FALTA BANANA!

-BANANA? SARDINHA? MEL?

ERA O RATO ALEIXO.

-MILHO? 0SSO? CAPIM? ARGH!!!

- VOCES ESQUECERAM O QUEIJO!

A BRINCADEIRA ACABOU QUANDO A RAPOSA CELINA OLHOU BEM PARA A
MARICOTA E FALOU:

- FALTA GALINHA!

MARICOTA FICOU BRAVA:

- FORA DAQUI MINHA GENTE!

JOGOU FORA O SANDUICHE E COMECOU NOVAMENTE; PAO, MILHO, QUIRERA
E OVO. COMO ERA PRA TER SIDO.

- QUEM QUISER QUE FACA O SEU COM RECHEIO PREFERIDO.

****Egsa historia deliciosa com certeza ira encantar seus alunos e ap0os conté-la,
veja as atividades que podera fazer com eles:

- Conhecer os personagens pintando e recortando;

- Trabalhando com a matematica, faca a contagem de letras das palavras que aparecem
no texto;

- Peca para seus alunos criarem seus proprios sanduiches, com ingredientes
verdadeiros faca um “sanduiche verdadeiro™;

- Vamos imaginar como seria o sanduiche da Maricota? Crie com eles com desenhos,
figuras, recortes e colagens.
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4.33. PINTE, RECORTE E COLE!!!

4.34. CACA PALAVRAS...



1. Qual € o nome da fruta que tem quatro letras

e comecga com a letra “m"?

2. Vocé sabe o nome de uma fruta que comega com “b”
e veio da Asia?

3. Fruta verde e rica em vitamina C:

4. Que fruta & vermelha, pequena e consumida no Natal?
5. Fruta utilizada para fazer vinho?

6.Fruta asiatica bastante usada para curar gripe:
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4.35. CRUZADINHAS...

3

L |

5

- Escollba 3 frutas ¢ cscreva unea frase comn cads uma.
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5. Consideragoes finais

Demandas atuais demonstram a necessidade de ensinarmos de uma forma
diferenciada, neste contexto, reafirma-se a importancia do papel do professor; pois é ele quem
deve conduzir, com destreza e competéncia, 0 processo de ensino-aprendizagem. Deste modo,
a utilizacdo de ferramentas criativas para o ensino torna-se imperiosa no sentido de buscar
uma metodologia capaz de atrair o aluno.

Assim, a partir das atividades apresentadas neste estudo, evidencia-se a importancia da
elaboracdo de propostas metodoldgicas a fim de permitir que o aluno amplie seu préprio
conhecimento, mediante uma participacdo ativa, ludica e interativa, buscando melhorar a
qualidade do ensino. Salienta-se que 0s interesses das criangas precisam ser considerados e
atendidos com o objetivo de envolvé-las. Desta forma as atividades terdo significado e tornara
a sala de aula um ambiente mais atraente.

Contudo, € notavel a grande dificuldade que os professores tém de trabalhar em seus
contetdos questdes relacionadas a interdisciplinaridade, a discusséo sobre temas do cotidiano
e de interesse dos alunos, a exemplo do tema saude. Portanto, nossa intencdo foi apresentar
novas perspectivas na melhoria do ensino na area de Educagdo Fisica e Educacdo em
Ciéncias, afim de, incentivar um trabalho interdisciplinar visando uma Educacdo em Saude
(ES) no contexto escolar.

No entanto, deve-se ainda considerar que a ES é um processo continuado, e que seus
temas devem ser incluidos no curriculo, tratados ano a ano, com niveis crescentes de
informacao e integracdo a outros contetdos.



156

6. Referéncias

BACH, M. R.; CARVALHO, M. A. B. Metodologia da problematizagdo na
formacdo de docentes em nivel médio: praticas e possibilidades. Disponivel em:
<http://www.gestaoescolar.diaadia.pr.gov.br/arquivos/File/producoes_pde/artigo_maria_regin
a_bach.pdf>. Acesso em: 15/01/2012.

B1ZzZO, M. L.; LEDER, L. Educagdo nutricional nos paradmetros curriculares
nacionais para ensino fundamental. Rev Nutr, v. 18, p.661-7, 2005.

BOOG M. C. F. Educacdo nutricional: passado, presente, futuro. Rev. Nutr.
Puccamp, Campinas, v.10. p.5-19, 1997.

BRASIL.Secretaria de Educacdo  Fundamental.Parametros  Curriculares
Nacionais: Educacéo Fisica/Secretaria de Educacéo Fundamental.-
Brasilia:MEC/SEF,1997.

BRASIL. Secretaria da educacdo fundamental. Parametros Curriculares
Nacionais: terceiro e quarto ciclos: apresentacdo dos temas transversais. Brasilia:
mec/sef. 1998.

BRASIL. Ministério da Saude. A implantacdo da unidade de saude da familia.
Brasilia: Ministério da Saud, 2000.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Coordenacdo-Geral
da Politica de Alimentacdo e Nutricdo. Guia alimentar para a populacdo brasileira:
promovendo a alimentacéo saudavel. Brasilia: Ministério da Saude, 2005. 236p.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de
Atencdo Baésica. Saude na escola / Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude,
Departamento de Atencdo Basica. — Brasilia : Ministério da Saude, 20009.

BUTTE, N. T. The role of breastfeeding in obesity. Pediatr clin north am;48:189-
98. 2001.

CASTOLDI, R.; BIAZETTO, A. C. F.; FERRAZ, D. F. Aplicagdo de mddulo
didatico com o tema nutricdo a alunos do ensino fundamental. Experiéncias em Ensino de
Ciéncias — v5(1), pp. 89-95. 2010.

CERVATO M. A; DERNTL A. M; LATORRE M. R. D. O; MARUCCI M. F. N.
Educacdo nutricional para o ensino fundamental. Rev. Nut, Campinas, v. 18, p. 125-140,
2005.

DAVANCO, G. M.; TADDEI, J. A. A. .; GAGLIANONE, C. P. Conhecimentos,
atitudes e praticas de professores de ciclo basico expostos e ndo expostos a curso de educacéo
nutricional. Rev Nutr, v. 17, p. 177-84, 2004.

DAVIS K; CHRISTOFFEL K. K. Obesity in preschool and school age children:
treatment early and often is best. Arch Pediatr Adolesc Med, v. 148, p. 1257-61, 1994.

DIETZ W. H. The role of lifestyle in health: The epidemiology and consequences of
inactivity. Proc Nutr Soc, v. 55, p.829-40, 1996.

FOCESI E. Educacdo em Salde na escola. O papel do professor. Rev. Bras Saud
Esc, v. 1, n. 2, p. 4-8, 1990.

GENOVEZ M. S; SOUZA M. T. B. T. G; CASERIO V. M. R. Formacio de
professores: um compromisso Social e politico teorias e praticas. In: Projetos e praticas de
formacdo de professores. ComunicacOes Cientificas VIII Congresso Estadual Paulista sobre
formacdo de educadores - Universidade Estadual Paulista, p. 163-173, 2005.



157

GILLMANN M. W., SHIMAN, S. L. R.; CAMARGO, C. A,; BERKEY, C. S,
FRAZIER, L. A.; ROCKETT, H. R. H., CAMPO, A. E., COLDITZ, G. A. Risk of overweight
among adolescents who were breastfed as infants. JAMA..;285(19):2461-7. 2001.

GOULART, K. Sobrepeso e obesidade em escolares: implicacGes e alternativas
no contexto escolar: caderno de atividades/ Karoline Goulart; coordenagdo de Vanderlei
Folmer. — Santa Maria: Universidade Federal de Santa Maria, PPG Educacdo em Ciéncias,
Quimica da vida e satde, 2009. 29 p.: Il.; 30 cm.

GUEDES D. P; GUEDES J. E. R. P. Subsidios para implementacdo de programas
direcionados a promocdo da salde através da Educacdo Fisica Escolar. Revista da
Associacao de Professores de Educacéo Fisica de Londrina. v.8, n.15, p.3-11, 1993.

LIMA K. E. C; VASCONCELOS S. D. Anélise da metodologia de ensino de
ciéncias nas escolas da rede municipal de Recife. Ensaio: aval. pol. publ. Educ., Rio de
Janeiro, v.14, n.52, p. 397-412, jul./set. 2006.

MATTA, J. S. da. Manual de atividades de educacdo nutricional para pré-

escolares em creches / Juliana Silva da Matta. — Rio de Janeiro : UERJ, Instituto de Nutricdo,
2008. 73 f.

MOHR A; SCHALL V. Rumos da educacdo em saude no brasil e sua relagdo com a
educacdo ambiental. Cad. Saude Publ., rio de janeiro, v.8, n.2, p. 199-203, abr/jun. 1992.

NEHRING C. M; SILVA C. C; DE OLIVEIRA TRINDADE J. A; PIETROCOLA
M; LEITE R. C. M; PINHEIRO T. F. As ilhas de racionalidade e o saber significativo: o
ensino de ciéncias através de Projetos. ENSAIO — Pesq em Educ em Ciénc, v.2, n.1, p. 1-18
, 2002.

OLIVEIRA, C. B. As acdes de educacdo em salde para criancas e adolescentes nas
unidades basicas da regido de Maruipe no municipio de Vitéria, Ciénc. & Saud. Colet.,
v.14(2), p. 635-644. 20009.

ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE. (2009) indice de Massa Corporea.
Disponivel em:
<http://lwww.who.int/nutrition/publications/manage_severe_malnutrition_por.pdf.>  Acesso
em: 6 jun. 20009.

PATRICK K; SPEAR B; HOLT K; SOFKA D. Bright futures in practice:
Physical activity. Arlington (VA): National Center for Education in Maternal and Child
Health, 2001.

PHILIPPI, S. T e col. Piramide Alimentar para a Populacéo Brasileira. In press.
2000.

PRESTES R. F; LIMA V. M. R. O uso de textos informativos em aulas de ciéncias.
Exp. Ens. Ciénc., v.3, n.3, p.55-70, 2008.

RIGHI M. M. T; FOLMER V; SOARES F. A. A. Concep¢0Oes De Estudantes Do

Ensino Fundamental de Escolas Plblicas Sobre Alimentacdo vIDYA, v. 31, n. 1, p. 63-76,
jan./jun., 2011 - Santa Maria, 2011.

RODRIGUES, E. M.; BOOG, M. C. F. Problematizacdo como estratégia de
educacdo nutricional com adolescentes obesos,Cad. Saud Publ., Rio de Janeiro, v. 22, n.5,
p.923-931, mai, 2006.

SCHMITZ, B. A. S. A escola promovendo habitos alimentares saudaveis: uma
proposta metodoldgica de capacitacdo para educadores e donos de cantina escolar. Cad. Saud
Publ., Rio de Janeiro, v. 24, suppl.2, p. s312-s322, 2008.

WEFFORT, V. R. S. Alimentacdo lactea no primeiro ano de vida. Tese de
mestrado (resumo) UFTM. 2005.



158

g’. Programa de Pés-Graduacao

WS Fducacaoemdciéncias
" x Ufsm




