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Resumo

O crescimento do numero de casos de HIV na capital baiana na primeira
década do século XXl contrasta com a estabilizacdo percebida em outras
capitais brasileiras e levanta uma questéao relevante na luta contra a AIDS: por
que as campanhas de prevencao veiculadas pela midia ndo se refletem nas
pesquisas que mapeiam os indices da infeccdo em Salvador? Foi nesse
contexto epidemioldgico que surgiu o Grupo de Extenséao Universitaria AIDS —
Educar para Desmitificar, vinculado ao Bacharelado Interdisciplinar em Saude
da Universidade Federal da Bahia. Sob a coordenacdo da Professora Doutora
Maria Thereza Avila Dantas Coelho, o grupo de alunos vem promovendo,
desde 2009, dialogos com estudantes de instituicbes de ensino médio e
superior, bem como com detentos do sistema prisional da capital baiana, a fim
de veicular informacgfes desnudas de preconceito, esclarecer davidas, produzir
reflexdes conjuntas sobre o comportamento sexual e solidariedade aos
portadores do HIV. Espera-se, com este trabalho, contribuir para a educacao
sexual dentro e fora das instituices de ensino.
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O grupo de extensdo universitaria AIDS — Educar para desmitificar foi
criado em 2009 com o objetivo de fomentar a discussdo a respeito do
HIV/AIDS, abordando questbes que extrapolam os aspectos bioldgicos da
transmissdo do virus e da doencga. Visando veicular informa¢es desnudas de
preconceito, produzir reflexdes a respeito dos aspectos socioculturais inerentes
ao HIV/AIDS, levantar debates sobre comportamentos sexuais e esclarecer
davidas referentes a esta doenca sexualmente transmissivel (DST),
construimos espacos de dialogo inicialmente dentro da Universidade Federal
da Bahia (UFBA) e depois expandimos o projeto para escolas publicas de nivel
meédio e superior para, por fim, levarmos a oficina para detentos do sistema

prisional da capital baiana.

Este projeto busca construir espacos de didlogo onde todos os atores
envolvidos possam compartilhar experiéncias e conhecimentos a respeito do
HIV/AIDS de forma que a nossa contribuicdo para a educacédo sexual dos
envolvidos ndo aconteca de forma verticalizada e, portanto, consiga ser
traduzida em mudancas de comportamentos e atitudes, tanto no que diz
respeito a praticas de sexo mais seguras, quanto a relacbes mais sensiveis

com os portadores do virus ou pessoas com AIDS.

E importante ressaltar que cada publico demanda uma organizacg&o
diferente na realizacdo das oficinas. Essa mudanca acontece ndo apenas no
que diz respeito a metodologia, mas a propria linguagem utilizada pelos
membros da equipe. O espaco e o0 tempo que temos disponiveis para cada
atividade também s&o determinantes no modelo de ag¢do organizado pela
equipe. Reunibes periddicas de planejamento sao necessarias para a

realizacdo do projeto.

Antes de iniciarmos um relato mais detalhado destas atividades,
propriamente dito, gostariamos de tecer algumas consideracdes no ambito da
Educacdo em Saude. Alguns autores, a exemplo de Gazzinelli et al (2005), tém
analisado as mudancas no discurso oficial dessa area. De acordo com 0s

mesmos, 0S projetos eram antes construidos prioritariamente para grupos em




vulnerabilidade social, uma vez que os problemas de saude eram entendidos
como resultantes do baixo nivel educacional da comunidade. Por esse motivo,
as praticas pedagdgicas em saude tinham a finalidade de transmitir
conhecimentos a determinados grupos populacionais, para que estes
desenvolvessem novos comportamentos e praticas. Esses autores fazem a
reflexdo de que “comportamentos inadequados do ponto de vista da promocao
da saude sdo, entdo, explicados como decorrentes de um déficit cognitivo e
cultural, cuja superacdo pode se dar por meio de informacdes cientificas e
saberes provenientes do exterior” (GAZZINELLI et al, 2005, p. 201).

Ainda Gazzinelli et al (2005) apontam que uma revisdo dos documentos
do Ministério da Saude de 1980 até 1992 mostra uma ressignificacdo da
expressdo Educacdo em Saude, sobretudo devida a grande influéncia dos
estudos de Paulo Freire, saindo-se de uma perspectiva de imposicdo de
modelos para uma outra voltada para a participacdo comunitaria (GAZZINELLI
et al, 2005). Contudo, a definicdo de Educagdo em Saude das Diretrizes da
Educacéo para a Saude, do Ministério da Saude, que a concebe como “uma
atividade planejada que objetiva criar condigdes para produzir as mudancgas de
comportamento desejadas em relacédo a saude” (BRASIL, 1980, p. 370), ainda
reflete a intencdo de manter verticalizada a relacdo entre governo e populacao,
sendo 0s gestores 0s responsaveis por construir e socializar padrdes de saude

(GAZZINELLI et al, 2005).

As préticas de educacdo em saude sdo ainda fortemente influenciadas
pelo método cartesiano, entendendo o publico alvo como objeto de
transformacdo e ndo como sujeito desta. A idéia que prevalece é a da
necessidade de mudar os individuos para se atingir bons indices de qualidade
de vida e ndo a de alterar as situacdes de desigualdade. Apesar de
historicamente a educacdo em saude ter sido configurada como uma pratica e
um discurso coercitivo e normativo, atualmente vem ocorrendo a incorporacao
de “novos referenciais teoricos que ultrapassam a no¢ao deterministica entre
saber instituido e pratica em saude” (GAZZINELLI et al, 2005, p. 201).




Os novos debates a respeito da Educacdo em Saude a entendem como
uma ferramenta capaz de construir um saber coletivo, que ira permitir a
emancipacao e a autonomia do sujeito no que diz respeito ao cuidado de si, da
sua familia e do seu entorno (Machado et al, 2007). Gazzinelli et al (2005)
discutem a necessidade de levar em consideracéo as representacdes da saude
e da doenca de todos os envolvidos (gestores, profissionais, usuarios),
entendendo que estes estdo em constante atualizagdo de habitos, modos de
vida e sensibilidades que sao construidos de acordo com os significados
histérica e culturalmente construidos. E fundamental a superagédo do carater
instrumental das praticas de Educacédo em Saude, pautadas exclusivamente no
saber cientifico. A populagédo precisa fazer e se sentir parte desse processo,
para sé assim produzirmos atitudes geradoras de mudancas.

Desse modo, a educacdo em saude é entendida como um campo
multifacetado, onde convivem em uma mesma rede de relagbes diversas
compreensdes de mundo, diferentes posicdes politico-filoséficas sobre os
individuos e a sociedade, e no qual se procura desenvolver e compartilhar
potencialidades, na tentativa de superar os limites e as dificuldades que estdo
colocados (Machado et al, 2007). Trata-se de um bem comum, ou seja, de um
processo de construcdo de conhecimento compartilhado, que podera resultar
em intervencdes nas relacdes sociais, que influenciardo na qualidade de vida

de cada um dos envolvidos.

Machado et al (2007, p. 339) destacam que “0 conceito de educagcédo em
saude esta ancorado no conceito de promoc¢édo da saude”, uma vez que visa
envolver toda a populacdo na conjuntura em que esta inserida, e ndo apenas
0S grupos em risco de adoecer. Esses autores assinalam que o conceito
ampliado de saude e o modelo de educacdo problematizadora também séo
pilares do novo debate em torno da educacdo em saude. Considerar a saude
em seu aspecto positivo e vivo, como uma constante busca pela qualidade de
vida e se pautar em uma educacao voltada para a conscientizacdo, para a

mudanca e para a libertagdo é fundamental na consolidacdo de praticas de




educacdo em saude com um pensar critico e reflexivo, capazes de articular
saberes técnico-cientificos e populares, de aproximar a relacdo entre
profissionais e sujeitos, enfim, capazes de permitir a proposi¢céo de acdes que

de fato promovam mudangas individuais e coletivas.

A educacdo em salude se apresenta, assim, como estratégia
fundamental no combate ao HIV/AIDS, uma vez que, ndo existindo vacinas que
impecam o adoecimento ou medicamentos capazes de curar os infectados, a
informacdo € a melhor ferramenta que dispomos no controle desta epidemia.
Merchan-Hamann (1999) aponta que os projetos de educagdo em saude,
principalmente aqueles relacionados a prevencdo da transmissao sexual de
HIV/AIDS, precisam reconhecer o carater subjetivo inerente a esta tematica,
afastando a Otica predominantemente individualizante, psicologica e
biologicista muitas vezes aplicada pela psicologia e pela medicina clinica.
Assinala ainda a importancia de atentarmos para o fato de que as praticas
estdo revestidas de valores e, portanto, dimensdes como o eu-cidadéo e o eu-
sexual precisam ser centrais nos espacos de discussdo sobre esta
problematica.

Faz-se necessario, entdo, construir uma pratica democratica de
educagcdo em saude que seja capaz de compreender as relacdes de poder, a
importancia da estrutura socioeconémica e da propria cultura em todos os
aspectos que dizem respeito ao HIV/AIDS, que valorize a diversidade, que
esteja desnuda de preconceitos e que seja capaz de sensibilizar o coletivo
participante, de forma que se construam permanentemente valores de
cidadania (MERCHAN-HAMANN, 1999). Criar momentos em que se possam
compartilhar conhecimentos a respeito de como essa sindrome é transmitida,
como preveni-la e quais sé&o os direitos da populacao infectada e ndo-infectada
representam o primeiro passo para se romper com o tabu e o estigma que

acompanham essa doenca.

Foi nessa dire¢cdo que comecamos a desenvolver nossas atividades no
Instituto de Humanidades, Artes e Ciéncia Prof. Milton Santos — IHAC da

UFBA, para todos os estudantes desta Universidade, com um tempo inicial de




3 horas para a realizacdo da mesma e recursos como data-show para a
projecdo de filmes, videos e musicas a respeito do tema. A oficina estava
organizada em trés momentos: no primeiro, faziamos um apanhado geral a
respeito dos aspectos biolégicos da doenca e das formas de prevencgdo; no
segundo, discorriamos sobre as formas pelas quais a sociedade foi
percebendo a epidemia da AIDS e os estigmas e preconceitos criados em torno
desta sindrome; e, no ultimo, faziamos uma analise, a partir de recortes de
filmes, de como o cinema ratificava o discurso cientifico de um dado momento
e tornava-o senso-comum, destacando a capacidade desta arte em gerar ou

quebrar preconceitos.

Criamos um espaco de interlocucéo bastante interessante, uma vez que,
mesmo se tratando de um espacgo ocupado por académicos, muitas duvidas
ainda persistiam sobre questdes basicas da sindrome e dos seus mecanismos
de transmissdo. Além disso, a utilizacdo dos filmes enriqueceu bastante a
discussdo a respeito das questdes socioculturais as quais a AIDS esta
atrelada. Foi possivel construir um longo debate a respeito dos direitos dos
portadores do virus, bem como sobre a forma como o preconceito foi
construido, principalmente relacionando a posse do virus a determinados
grupos sociais. Dialogamos sobre 0 nosso papel como agentes responsaveis
em combater essa epidemia, na luta pela qualidade de vida daqueles que

desenvolveram a sindrome.

Outro ponto que merece ser destacado foi a diversidade do publico que
participou e contribuiu nas discussfes, constituido por estudantes da &rea da
saude, das ciéncias humanas e das artes, que puderam levantar pontos
diversos relativos a esta epidemia. Discutimos o porqué da dificuldade em se
chegar a uma vacina contra o HIV, a ineficdcia das campanhas de prevencdo,
a importancia do trabalho coletivo na diminuicdo dos indices da AIDS, entre

outros aspectos.

Nas escolas de ensino publico e privado, a metodologia escolhida pela
equipe visava algo mais ladico e que pudesse fomentar o debate entre os

jovens presentes, de forma que estes ndo se sentissem reprimidos ou




constrangidos. Com base na estratégia recomendada pelo Ministério da Saude
para discutir DST com jovens, utilizamos a técnica da Arvore dos Prazeres. A
dindmica consiste em 0s estudantes escreverem, numa arvore feita de papel,
um prazer, um risco relacionado a um dos prazeres citados e uma estratégia de
prevencao para os riscos relacionados a sexualidade. A partir dai, o debate era

construido de forma coletiva.

Muitas foram as duvidas referentes as formas como se contrai 0 virus,
como ele se desenvolve no organismo, as vias de prevencdo. Esse publico
discutiu bastante a necessidade de quebrarmos preconceitos a respeito da
AIDS, relatou a dificuldade que possui de conseguir preservativos ou conversar
sobre sexo devido a idade, ja que séo considerados muito jovens por parte dos

pais e dos proprios profissionais de salde para debaterem este tema.

As oficinas desenvolvidas no sistema prisional, por sua vez, foram
organizadas em forma de roda de discussédo, a partir de um questionario que
servia como roteiro. Nesse espaco, dispuUnhamos de poucos recursos
estruturais, pois, devido as regras da unidade prisional, ndo podiamos
frequentar as areas de contato com 0s internos com muitos materiais em maos.
O tempo de duracdo da oficina também era limitado, uma vez que esta ndo
podia chocar com as outras atividades que séo ai desenvolvidas. Dessa forma,

nos foi disponibilizado o tempo maximo de uma hora e trinta minutos.

O contato com esse publico foi bastante enriquecedor, uma vez que sua
grande maioria ja se encontrava em estado de vulnerabilidade social muito
intensa antes mesmo de ser privada de liberdade, o que tende a se agravar
durante e apos o periodo na prisdo. Tratava-se de uma populagdo bastante

diversificada e que apresentava diferentes niveis de educacao escolar.

Muitos internos apontaram a relagao entre a AIDS e a morte, ou seja,
reproduziram a equagéo AIDS = MORTE, segundo a qual ndo se pode ter uma
vida saudavel e normal quando se é portador do HIV. A maioria comentou que
nao tinha davidas quanto a pratica do sexo seguro e relatou que o ndo-uso do
preservativo deve-se ao fato deste ser desconfortavel e gerar menos prazer na

relacdo sexual. Ainda sobre a utilizacdo dos preservativos, 0s internos




assinalaram que estes ndo precisam ser usados nos relacionamentos fixos e
que, se a parceira exige a sua utilizacao, a relacédo de confianga entre o casal

fica abalada.

Destacamos que a dinamica das oficinas, baseada numa relagao
horizontal entre os todos os participantes, incluindo os membros do grupo de
extensao, foi fundamental no processo de reconhecimento da capacidade de
cada um em construir relacdes com outros sujeitos e entre estes e 0 mundo em
que estado inseridos. No processo de integragdo com a comunidade, a equipe
de estudantes universitarios ndo se colocou como detentora de um saber
absoluto e superior e buscou criar espacos para que a cultura e o saber
popular pudessem dialogar com o saber cientifico, de forma que todos os

individuos tivessem condi¢gtes de modificar sua realidade de forma positiva.

Identificamos, desse modo, que, através do compartilhamento de
experiéncias com outros sujeitos e consigo proprio, torna-se possivel
internalizar conhecimentos, papéis e fungdes sociais, que sdo também
responsaveis por gerar novos conhecimentos e transformar consciéncias.
Dessa maneira, esta iniciativa tem despertado a percepcdo de cada cidadao
sobre 0 seu compromisso ético-politico e seu papel enquanto agente construtor

e modificador das praticas sociais.

O projeto AIDS: Educar para Desmitificar foi se desenvolvendo e se
reestruturando a cada contribuicdo feita pelos participantes. De maneiras
diversas e com publicos tdo variados, pudemos construir conhecimentos sobre
a questdo do HIV/AIDS, repensando nossos valores, comportamentos e
atitudes. Acreditamos que, de fato, conseguimos desmitificar muitos pontos
relacionados a essa sindrome nos contatos com 0s participantes e esperamos
que cada um que se envolveu com este processo tenha percebido seu papel

de multiplicador de informacg0des e de sujeito no combate a esta epidemia.
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