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RESUMO

As parasitoses representam um problema de Salde Publica, devido ao alto indice de
morbimortalidade nas populacfes de paises subdesenvolvidos e ao fato de poderem acarretar
disturbios no desenvolvimento e aprendizado de criancas em idade escolar. No ensino de
Ciéncias, o livro didatico (LD) representa, muitas vezes, 0 Unico recurso presente no processo
de ensino-aprendizagem, de forma que se faz necessarios estudos constantes para verificar a
qualidade do servico dele a educacdo. Neste contexto, o objetivo geral do presente estudo é
analisar o contetdo de salde humana sobre as doencas parasitarias, em livros didaticos de
Biologia, utilizados entre os anos de 2009 a 2020, no municipio de Araguaina- TO. Para
alcancar tal objetivo, foi realizado um estudo de cunho qualitativo, mais precisamente uma
analise documental dos LD’s selecionados, utilizando como referencial a metodologia da
andlise de contetdo, proposta por Bardin (2009). Os resultados obtidos evidenciam que o
numero de paginas dedicado as parasitoses tem diminuido ao longo dos anos, comprometendo
e omitindo informacdes e conceitos relevantes que podem auxiliar na prevencdo dessas
doencas. Além disso, 0s erros conceituais encontrados contribuem, também, para a geracdo de
informacdes equivocadas acerca das parasitoses.

Palavras-Chave: Ensino de Biologia. Educacdo. Parasitoses. Parasito.



ABSTRACT

Parasitic diseases represent a Public Health problem, due to the high rate of morbidity and
mortality in populations in underdeveloped countries and the fact that they can cause
developmental and learning disorders in school-age children. In the teaching of Sciences, the
textbook (DL) is often the only resource present in the teaching-learning process, so that, and
thus, constant studies are needed to verify the quality of its service to education. In this
context, the general objective of this study is to analyze the human health content about
parasitic diseases, in Biology textbooks, used between the years 2009 to 2020, in the city of
Araguaina-TO. To achieve this objective, a qualitative study was carried out, more precisely,
a documental analysis of the selected textbooks was carried out, using as a reference the
methodology of content analysis, proposed by Bardin (2009). The results obtained show that
the number of pages dedicated to parasitic diseases has decreased over the years,
compromising and omitting relevant information and concepts that can help prevent these
diseases. A, in addition, the conceptual errors found also contribute to the generation of wrong
information about the parasitosis.

Keywords: Biology Teaching. Education. Parasitosis.
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1 INTRODUCAO

As parasitoses, doencas causadas por parasitos, representam um problema de Saude
Publica devido ao alto indice de morbimortalidade. A maioria dos casos ocorre nos paises
subdesenvolvidos, onde a populacdo enfrenta precérias condi¢cbes de saneamento bésico,
habitacdo, abastecimento de agua potavel, educacdo e habitos de higiene deficientes (MELO;
FERRAZ; ALEIXO, 2010).

As criancas em idade escolar sdo 0 grupo mais acometido por essas doengas, devido a
imaturidade do sistema imunoldgico que favorece a instalacdo e multiplicacdo dos parasitos.
Hé& ainda as dificuldades em realizar, de forma satisfatdria, os autocuidados com a higiene
pessoal e 0 habito de levarem objetos sujos a boca. Tais atos tornam esse grupo vulneravel.
‘De acordo com Castro e Beyrodt (2003), as parasitoses podem interferir diretamente no
desenvolvimento fisico e cognitivo de criancas, acarretando em prejuizos no rendimento
escolar. Assim, a abordagem de temas relacionados as doencas parasitarias deve contemplar
as estratégias de promocdo da satde no ambiente escolar.

Segundo Nesti e Goldbaum (2007) as escolas sdo locais fundamentais para educacao
em salde, visto que os alunos passam a maior parte do tempo nessas instituicdes,
contribuindo como disseminadores das informacGes recebidas para a comunidade ao seu
entorno. Em relacdo ao estudo das doencas parasitarias, € fundamental que a transmissdo da
informacdo seja realizada de forma acessivel, a fim de garantir que a compreensdo do aluno
seja efetiva (BARBOSA et al., 2009).

No Brasil, desde 1971, os conteudos referentes a salde humana sdo obrigatérios a
partir dos anos iniciais da educacgdo basica. O modo como o contetdo de salde € abordado no
livro didatico pode influenciar diretamente o entendimento que os alunos tém sobre o tema,
pois o livro didatico (LD) ainda é o principal recurso utilizado nas salas de aula como
instrumento de organizacdo curricular (MONTEIRO; BIZZO, 2015). Assim, é essencial que o
professor realize a analise cuidadosa do LD com o objetivo de conhecer a proposta, estrutura
e as possibilidades de utilizagio da obra (BRANDAO, 2014).

Considerando que o LD, em muitos casos, representa o0 Unico recurso presente no
processo de ensino-aprendizagem, ele torna-se objeto de constante pesquisa, para assegurar a
qualidade de seu servigo a educagdo (XAVIER, FREIRE E MORAES, 2006). Nessas obras,
0s conteldos sobre doencas parasitarias costumam integrar os tdpicos relacionados aos
microrganismos, protozoarios e Saude Publica (LOPES & ROSSO, 2010).
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Nos LDs, as parasitoses sdo apresentadas frequentemente de modo resumido ou em
quadros, a linguagem utilizada é complexa e seu ciclo bioldgico é ignorado (LIMA, 2017).
Dado o exposto, a presente pesquisa objetiva analisar as obras utilizadas no ensino médio
durante os anos de 2009 a 2020, para avaliar a abordagem dos contetidos das parasitoses ao

longo desse periodo.

2. OBJETIVO

2.1 Objetivo Geral

Analisar 0 conteudo de salde humana sobre as doencas parasitarias, em livros
didaticos de Biologia do 2° ano do ensino médio, utilizados entre os anos de 2009 a 2020, no

municipio de Araguaina - TO.

2.2 Objetivos Especificos

v" Realizar o levantamento de dados na literatura para o embasamento tedrico sobre
parasitoses e livro didatico por meio das principais bases de dados cientificas;

v Realizar a analise documental do tema parasitos nos livros didaticos;

v Analisar e identificar se ha erros conceituais nos livros didaticos selecionados;

v Identificar e avaliar as atividades e exercicios propostos nos livros didaticos que abordam

a tematica.

3 REVISAO SOBRE AS DOENCAS PARASITARIAS

Neste capitulo, apresentaremos uma breve contextualizacdo acerca das parasitoses e da
relacdo destas com a Saude Publica e abordaremos ainda, as principais caracteristicas de

algumas espécies de parasitas.

3.1 UM BREVE HISTORICO SOBRE A PARASITOLOGIA

O parasitismo é a relagcdo ecoldgica desarmodnica entre duas espécies diferentes, na

qual o parasita se beneficia do hospedeiro, causando-lhe danos de maior ou menor
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importancia, mas raramente a morte. A parasitologia estuda microrganismos parasitas como:
protozoarios, metazoarios helmintos, vetores e ectoparasitas, bem como a epidemiologia das
doengas causadas pelos parasitas, as parasitoses (NEVES, 2016). A epidemiologia é uma
ciéncia complementar aos estudos da parasitologia, pois auxilia a identificar, a distribuicéo e
os determinantes relacionados aos eventos a saude e a doenca em populacfes especificas,
além de direcionar a aplicacdo para medidas de prevencéo e controle dos problemas de satde
(BONITA; BEAGLEHOLE; KJELLSTROM, 2006).

No estudo sobre parasitoses, assume importancia o agente etiolégico ou causal
responsavel por causar a doenca, 0 parasita, 0 hospedeiro que abriga o parasita e 0 ambiente
composto por componentes bidticos e abidticos. Ainda, para algumas parasitoses hd a
presenca do vetor, caracterizado por um invertebrado artrépode ou molusco, no qual o
parasito realiza parte do seu ciclo vital (REY, 2010). Embora existam varias classificacfes em
relagdo ao parasito, ao hospedeiro, a0 ambiente e ao vetor, a classificacdo quanto ao ciclo
biol6gico do parasito é fundamental na compreensdo da dindmica entre o parasita-hospedeiro,
e para 0 sucesso das medidas de protecdo e da profilaxia. Assim, no ciclo mondxeno
(“mono”= um “xenos” = hodspede) o parasito necessita apenas de um hospedeiro para
completar seu ciclo vital. Por outro lado, no ciclo heteroxeno (“hetero”= mais de um
“xenos”= hospede) o parasito s6 completara seu desenvolvimento passando por dois ou mais
hospedeiros. Além disso, no ciclo heter6xeno, os hospedeiros que albergam as fases larvérias
do parasito sdo denominados hospedeiros intermediarios e aqueles que abrigam as formas
adultas sdo os hospedeiros definitivos (NEVES, 2016).

As doengas parasitarias possuem relevante morbidade e mortalidade global, e
frequentemente estdo presentes de forma assintomatica ou com sinais e sintomas ndo
especificos. Os primeiros registros descrevendo as infecgdes parasitarias sdo da medicina
egipcia, datados de 3.000 a 400 A.C., encontrados no papiro de Ebers, de 1.500 A.C.,
descobertos na cidade de Tebas, Egito, entre os anos 800 a 300 A.C.

Nos relatos de meédicos gregos, havia descricdes detalhadas de vérias doencas,
semelhantes aquelas causadas por parasitas. Algum tempo depois, as descri¢es destas
infeccbes se tornaram mais precisas e médicos &rabes, como Abu Bakr Muhammad
IbnZakariya al Razi, o Rhazes (850 a 923 D.C.) e Abu Ali Huceineibne Abdala ibne Sina, o
Avicenna (980 a 1037 D.C.), realizaram importantes trabalhos médicos que continham uma
grande variedade de informacdes sobre doencas causadas por parasitas (FEG-COX, 2003).

No Brasil, a historia da parasitologia culmina com a criacdo da Sociedade de Medicina

e Cirurgia do Rio de Janeiro, em 1829, que estabeleceu a ado¢do de medidas de: higiene e
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medicina legal para populagdo, educacdo fisica para as criangas, protocolos para o melhor
atendimento aos doentes mentais, alerta da insalubridade dos prostibulos, e refor¢o as
medidas de saneamento basico (NUNES, 2000).

Em 1908, Oswaldo Cruz funda uma nova escola de medicina — o Instituto
Manguinhos, voltado para a Saude Publica, que tinha como objetivo o estudo das doencas
infecciosas tropicais, mais tarde denominado Instituto Oswaldo Cruz. Sob a dire¢do de
Oswaldo Cruz, essa foi a Unica instituicdo sul-americana a participar do XIV Congresso
Internacional de Higiene e Demografia, realizado em Berlim, em 1907. Na ocasido, recebeu o
primeiro prémio, pelos feitos da instituicdo e controle da febre no Rio de Janeiro
(BENCHIMOL, 2000). No ano de 1909, Carlos Chagas, membro do Instituto Oswaldo Cruz,
realiza a descoberta da doenca tripanossomiase americana, popularmente conhecida como
doenca de Chagas, no municipio de Lassance, Minas Gerais. Carlos Chagas realizou um feito
inédito até hoje na histéria da medicina, sendo o Unico pesquisador a descrever o ciclo
completo de uma doenca, pela descoberta do vetor (barbeiro), do agente etiol6gico, do
protozoario Trypanosoma cruzi, do ciclo da parasitose nos hospedeiros e da profilaxia
(KROPF et al., 2000).

A Sociedade Brasileira de Higiene (SBH) foi criada em 1920, com a responsabilidade
pelo controle de doencas endémicas parasitarias, seus membros incluiam trabalhadores da
salde, pesquisadores e professores, entre eles Carlos Chagas, que foi um dos muitos
presidentes ativos da SBH (NUNES, 2000). Em 1960, foi fundada a Sociedade Brasileira de
Medicina Tropical (SBMT), com intuito de reunir varios membros académicos, professores e

pesquisadores de diferentes universidades e faculdades de todo o pais.

3.2 PARASITOSES CAUSADAS POR PROTOZOARIOS

O sub-reino Protozoa é constituido por cerca de 60.000 espécies conhecidas, das quais
50% sdo fdsseis e as demais sdo remanescentes. Destes, aproximadamente 10.000 espécies
sdo parasitos dos mais variados animais e apenas algumas dezenas de espécies infectam o
homem. Os Protozoa séo divididos em sete filos: Sarcomastigophora, Apicomplexa,
Ciliophora, Microspora, Labyrinthomorpha, Ascetospora e Myxospor.

Os protozoarios sdo seres unicelulares que variam de uma estrutura muito simples as
mais complexas, contendo organelas que executam processos vitais semelhantes aos seres
multicelulares. Entre seus representantes estdo organismos de vida livre, 0s quais podem ser

encontrados em diferentes ambientes aquaticos e Uumidos. E ainda h& organismos parasitas
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facultativos e obrigatérios (REY, 2008). Os protozoarios parasitas, cujo ciclo bioldgico
envolve a participagdo de vetores, sdo importantes para o estudo em saude, pois muitos
vetores artropodes se alimentam de sangue humano e de outros animais, servindo como uma
fonte ideal para mover patdgenos entre varios hospedeiros (LITTLE, 2013). A reproducéo
pode variar entre assexuada e sexuada. A reproducdo assexuada é caracterizada pelo processo
de divisdo binéaria, que consiste na divisdo do organismo em dois, gerando filhos idénticos aos
pais. Ja na reproducdo sexuada, ocorrem arecombinacdo e fusdo do material genético desses
organismos, a formacéo de zigoto e uma posterior divisdo. Outros protozodarios sdo capazes de
produzir esporos que se espalham pelo ambiente (REY 2010).

A classificacdo dos protozoarios de acordo com a forma locomocgéo e reproducédo é

uma das mais conhecidas (Fig.1).

Figura 1.Classificacdo dos protozoarios de acordo com as estruturas de locomogéo
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Fonte: Adaptado pela autora

Os rizopodes locomovem-se por pseuddpodes e reproduzem-se por cissiparidade. Os
flagelados locomovem-se por flagelos e reproduzem-se por cissiparidade, as estruturas séo
longos filamentos em pequeno nimero, geralmente apenas um e alguns flagelos apresentam
pseudopodes. Os ciliados locomovem-se por cilios e podem se reproduzir por cissiparidade
(assexuada) ou conjugacdo (sexuada). Os cilios sdo filamentos curtos e numerosos. Pode
ocorrer a fusdo de cilios, formando cirros, que sdo mais grossos, e membranelas. Ja os
esporozoarios sdo protozoarios parasitas, que ndo possuem organelas de locomocdo. Sua
reproducdo ocorre por esporulacdo (assexuada) ou sexuada, através de células que se
diferenciam em gametas no corpo do hospedeiro (NEVES, 2010).

A imprensa médica brasileira, entre os anos de 1880 a 1990, acreditava que 0s insetos,
sobretudo as moscas, eram 0s principais transmissores de doengas. A criacdo das ferrovias

entre os anos de 1897 a 1898 fez emergir, no pais, doencas causadas por protozoarios como a
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malaria (Plasmodium sp.), a qual se disseminou de forma epidémica entre os trabalhadores.
Além disso, outras protozoonoses que incluiam vetores em seu ciclo bioldgico, também
chegaram ao Brasil através das embarcagdes como a leishmaniose visceral e esquistossomose.
Segundo Gurgel e Lewinsohn (2010), o fato de os marinheiros muitas vezes apresentarem
quadro de desnutricio e mas condi¢cBes higiénicas eram fatores contribuintes para
proliferagédo, propagacgao e a ocorréncia de doengas infectocontagiosas causadas por fungos,
bacteérias, virus e protozoarios.

A contribuicdo de cientistas brasileiros para a protozoologia é inestimavel, incluindo
descoberta de novas espécies como: Trypanosoma cruzi e Leishmania spp. por Carlos Ribeiro
Justiniano das Chagas, primeiro e Gnico cientista até os dias atuais na historia da medicina a
descrever o ciclo completo de uma doenca infecciosa — a Doenca de Chagas. O cientista foi
responsavel pela descoberta do agente etiolégico Trypanosoma cruzi, do vetor, o inseto
triatomineo, além de estabelecer os hospedeiros, as manifestacdes clinicas e a epidemiologia
da doenca. O filho dele, Evandro Serafim Lobo Chagas, realizou estudos sobre: febre amarela,
ancilostomose, malaria e, principalmente, sobre a leishmaniose, descobrindo os primeiros
casos humanos dessa doenca e realizando investigacGes clinicas e epidemioldgicas em
diversos estados do Brasil e também da Argentina (ELIAS, FLOETER-WINTER; MENA-
CHALCO, 2016).

Segundo Soares (2006), Evandro Chagas teve o aceite para a implantacdo do Instituto
de Pesquisa Experimental no Para e pelo Decreto-Lei N°59, de 10 de novembro de 1936. Foi
fundado o Instituto de Patologia Experimental do Norte (IPEN), em Belém, tendo o
pesquisador como seu primeiro diretor cientifico. Apds a morte de Evandro, em novembro de
1940, o IPEN mudou o nome para Instituto Evandro Chagas e atualmente é vinculado a
Secretaria de Vigilancia em Salde, do Ministério da Saude. Esse instituto continua sendo
pioneiro nas atividades de vigilancia e pesquisa em saude coletiva, no ambiente amazonico.

Entre as principais doencas causadas por protozoarios, destacam-se: a malaria,
leishmaniose, doenca de Chagas, toxoplasmose, entre outras. O Quadro 01 apresenta a sintese

das principais doencas causadas por protozoarios de importancia médica.
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Quadro 1. Doencas causadas por protozoarios

Vetor ou via de contaminacéo/

Doenca Agente etioldgico Sintomas o
Transmisséo
~ Agua e alimentos contaminados
Alteracdes . .
. . . . 7 /A transmissao ocorre via fecal-
Amebiase Entamoeba histolytica. gastrointestinais e iy X x .
~ b oral, através da ingestdo de agua ou
AlteracGes metabdlicas . .
alimentos contaminados
Alteracdes no sistema Barbeiro / A transmissao ocorre
digestivo, sistema através da picada e das fezes do
Doenca de Chagas Trypanosoma cruzi cardiaco, e alteragdes | barbeiro, podendo também ocorrer
inflamatdrias e por alimentos contaminados e por via
metabdlicas. congeénita.
Alteracdes Agua e alimentos contaminados /
L N . astrointestinais e A transmisséo ocorre via fecal-
Giardiase Giardia duodenalis g

alteracBes metabdlicas.

oral, através da ingestdo de agua ou
alimentos contaminados.

Leishmaniose

Leishmania spp

AlteracGes
inflamatorias e
alteracfes metabolicas

Mosquito palha / A transmissdo
ocorre pela picada do mosquito
infectado.

Malaria

Plasmodium spp

AlteracGes
inflamatdrias e afetam
0 sistema nervoso.

Mosquito Anopheles / A transmissao
ocorre pela picada da fémea do
mosquito Anopheles, infectada pelo
protozoario.

Toxoplasmose

Toxoplasma gondii

Afeta o sistema
nervoso, cardiaco,

Agua e alimentos contaminados /
A transmissao ocorre por ingestdo de
agua, alimentos contaminados e por

Tricomoniase

Trichomonas vaginalis

linfatico. . o
via congénita.
A transmissdo ocorre por meio das
Inflamacé&o relagBes sexuais, ou através do

geniturinaria

contato intimo com secre¢des de uma
pessoa contaminada.

3.2.1 AMEBIASE

Fonte: Préprio autor (2020)

A amebiase é uma parasitose de distribuicdo geografica abrangente, que apresenta

maior prevaléncia em regides tropicais, subtropicais e de clima quente, onde as condic¢des de

higiene e educacdo sanitéria sdo precarias. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude

(OMS), aproximadamente 45 milhGes de pessoas sdo afetadas pela doenga, com a estimativa

de 100 mil obitos anuais, sendo a segunda principal causa de mortes por infec¢do provocada

por protozoarios parasitas (SOUZA et al., 2019).No Brasil, o maior nimero de casos €

registrado na Regido Norte, destacando-se o estado do Pard (SOUZA et al., 2019).
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O agente causal é o protozoario Entamoeba histolytica e o contdgio ocorre através da
ingestdo de cistos pelos alimentos, d4gua ou por qualquer tipo de contato fecal-oral
contaminado. Os sintomas incluem dores abdominais e diarreia, com presenca de muco e
sangue nas fezes, nauseas, vomitos, perda de peso involuntaria, fadiga, mal-estar, cefaleia e
febre (CORDEIRO; MACEDO, 2007).

A profilaxia da doenca consiste em ingerir apenas alimentos bem lavados e/ou
cozidos, &gua tratada e lavar bem as mdos ap6s usar o banheiro e antes de manipular
alimentos (NEVES, 2010).

3.2.2 DOENCA DE CHAGAS

A Doenca de Chagas (DC) é uma doenca infecciosa, conhecida popularmente por
“doenga do coragdo crescido”. Ela € causada pelo protozoario flagelado Trypanosoma cruzi,
(REY, 2008). A Regido Nordeste ocupa importancia acentuada em relacdo a epidemiologia da
doenca no Brasil, ocupando a segunda posicdo em numero de infectados e de indices de
infestacdo triatominica, ficando atrds apenas da regido Norte, nos inquéritos nacionais de
prevaléncia e distribuicdo dos vetores (AMABIS; MARTHO, 2016).

As principais formas de transmissdo da DC séo:

= A vetorial, ocasionada pelas fezes do triatomineo, o barbeiro, como é chamado
popularmente, o qual pode transmitir o parasita pela picada, coceira ou até
mesmo pela boca;

= Atraveés de transplantes, de doadores infectados para doadores sadios;

= De forma vertical ou congénita, através da passagem do parasita da mée para o
feto, que pode ocorrer durante o parto ou na gestacao.

= De forma oral, pela ingestdo de alimentos contaminados. Vale ressaltar que os
principais alimentos incluem: acai, cana-de-agucar, bacaba entre outros in
natura. (BRASIL, 2019).

Os sintomas incluem febre prolongada, dor de cabeca, fraqueza intensa, inchago no
rosto e pernas. Na fase mais grave da doenca, a maioria dos casos sao assintomaticos,
algumas pessoas podem apresentar problemas cardiacos, como insuficiéncia cardiaca;

problemas digestivos como megacélon e megaesdfago (NEVES, 2010).
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A prevencdo da DC consiste no combate ao inseto transmissor, o barbeiro; no
consumo de alimentos de origens vegetais preferencialmente pasteurizados; no uso de
repelentes, roupas de manga longa durante a realizacdo de atividades noturnas e em areas de
mata; na utilizacdo de telas em portas e janelas, principalmente em ambientes rurais
(BRASIL, 2019).

3.2.3 GIARDIASE

A giardiase apresenta distribuicdo cosmopolita, predominantemente nas regides
tropicais e subtropicais. No Brasil, a porcentagem da ocorréncia dessa doenca varia de 12,4%
a 50%, dependendo do tipo de estudo, regido e faixa etaria pesquisada, contudo criancgas entre
zero e seis anos sdo sabidamente mais acometidas (SANTANA et al., 2014).

Essa parasitose é transmitida pelo protozoéario antes conhecido como G. intestinalis,
G.lamblia, que agora sdo sinonimia da palavra Giardia duodenalis (nome utilizado
atualmente), que afeta humanos e animais, sendo transmitida pela ingestdo de cistos
infectantes, por meio de 4gua ou alimentos contaminados, ou ainda pela via fecal-oral direta.
Os principais sinais e sintomas associados a parasitose incluem nauseas, perda de peso, dor
abdominal e diarreia (NEVES, 2010).

A profilaxia consiste na ingestdo de agua tratada ou fervida, preparacdo e conservacao
adequada dos alimentos, cuidados com a higiene pessoal e politicas de saneamento basico
(PEDROSO; AMARANTE, 2006).

3.2.4 LEISHMANIOSE

A leishmaniose tem ampla distribuicdo mundial, sendo caracterizada como uma
enfermidade zoondtica que afeta animais selvagens, animais domésticos e o homem. Os
animais selvagens séo os reservatorios da leishmaniose tegumentar, na visceral o céo é o
principal reservatorio da doenca, enquanto que o homem é considerado um hospedeiro
acidental. A doenca apresenta alta letalidade, principalmente em individuos imuno

comprometidos e criancas desnutridas. Na América Latina, a doenga teve ocorréncia em pelo
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menos 12 paises, sendo 90% dos casos no Brasil, especialmente Regido Nordeste. Entretanto,
devido ao processo de expansdo geografica, a doenga vem sendo descrita em Varios
municipios e regides do Brasil, exceto na Regiao Sul, devido as condi¢des climaticas que ndo
favorecem a propagacéo do vetor, que se adapta melhor em ambientes secos (BRASIL, 2004).

As leishmanioses fazem parte de dois grandes grupos: leishmaniose tegumentar e
leishmaniose visceral. A leishmaniose tegumentar pode ser classificada em leishmaniose
cutanea, muco-cutanea e cutanea difusa. Os protozoarios relatados com esta ocorréncia séo:
Leishmania amazonensis e L. brasiliensis. O segundo grupo possui maior gravidade e
letalidade, e causa a leishmaniose visceral, popularmente conhecida em algumas regides como
“calazar”. Os protozoarios pertencentes a este grupo sdo: L. donovanie L.infantum novo
mundo, sendo apenas esta ultima encontrada no Brasil (LAINSON, 2010). As principais
formas evolutivas do parasito sdo: a promastigota ou flagelada encontrada no tubo digestivo
do inseto vetor e em alguns meios de cultura artificiais; e a forma amastigota que ndo possui
flagelo livre é intracelular obrigatoria nos hospedeiros vertebrados (NEVES, 2010).

As fémeas infectadas de mosquitos flebotomineos contaminam o hospedeiro
vertebrado ao realizarem o repasto sanguineo, liberando as formas promastigota metaciclica
do parasito juntamente com a saliva. No hospedeiro, estas formas sdo fagocitadas por células
do sistema mononuclear fagocitério e, no interior dos macréfagos, ocorre a diferenciacdo em
amastigotas, multiplicacdo e rompimento do vacuolo parasitéforo. Apés a liberacdo, 0s
macrofagos fagocitardo os amastigotas num processo continuo, ocorrendo a disseminacéao
hematogénica para outros tecidos ricos em células do sistema mononuclear fagocitario como
linfonodos, figado, bago e medula éssea (BRASIL, 2004).

As medidas profilaticas da leishmaniose incluem o tratamento dos humanos e animais
infectados. Para humanos é recomendado o uso de mosquiteiros, telas finas em portas e
janelas, além de evitar locais de mata, principalmente no crepusculo. Sugere-se que a partir do
anoitecer, usem roupas adequadas como: boné, camisas de manga comprida, calgas compridas
e botas. Para os animais sd@o recomendados o uso de repelentes, além de manter canis,
galinheiros e quintais limpos e. por fim, utilizar coleiras a base de potente inseticida
(deltametrina) em cdes (FOGANHOLI; ZAPPA, 2011).
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3.25 MALARIA

A malédria é a protozoose de maior impacto no mundo, colocando sobrisco
aproximadamente 40% da populacdo mundial, cerca de 2,4 bilhdes de pessoas, em mais de
100 paises. No Brasil a area endémica é composta por todos os estados da Amazoénia Legal,
sendo eles: Acre, Amapa, Amazonas, Para, Rond6nia e Roraima, além dessas regides, ao
oeste do Estado do Maranhdo, ao noroeste do Estado do Tocantins e ao norte do Estado do
Mato Grosso (BRASIL, 2011). De notificacdo compulsoria, € popularmente conhecida como
paludismo, febre tercd benigna ou maligna, febre quartd, tremedeira, batedeira ou
simplesmente febre.Quatro espécies do género Plasmodium estdo associadas a ocorréncia da

doenga em humanos: P. vivax, P. falciparum, P. malariae e P. ovale.

A transmissdo da doenca pode ocorrer através da picada da fémea de anofelinos,
infectada com as formas infectantes esporozoitas na glandula salivar, por meio da transfusdo
de sangue, uso compartilhado de seringas ou agulhas contaminadas, de forma congénita e

acidentes em hospitais ou laboratérios (NEVES, 2010).

Os principais sintomas da malaria incluem calafrios, febre alta, dores musculares e de
cabeca, aumento do baco e taquicardia. Ainda, a forma da maléaria cerebral é responsavel por
aproximadamente 80% dos casos letais da doenca e pode ocasionar, além dos sintomas
frequentes, ligeira rigidez na nuca, desorientagdo, convulsdes, perturbacdes sensoriais,
sonoléncia ou excitacdo, vomitos e dores de cabeca, podendo o paciente chegar ao coma
(REY, 2008).

A prevencdo da malaria consiste no uso de roupas claras e com manga longa, durante
atividades de exposicao elevada, uso de repelentes nas areas expostas da pele, seguindo a
orientacdo do fabricante, uso de mosquiteiros e telas em portas e janelas. Além de evitar
locais proximos a criadouros naturais dos mosquitos, como beira de rios e lagos, areas
alagadas ou colecGes hidricas, regido de mata nativa, principalmente nos horarios da manha e
ao entardecer, por serem os periodos do dia de maior atividade dos vetores da doenga
(FERREIRA, 2001).
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3.2.6 TOXOPLASMOSE

A infeccdo pelo Toxoplasma gondii apresenta prevaléncia elevada no Brasil,
especialmente nas regifes com baixo indice de desenvolvimento humano. A toxoplasmose é
uma zoonose disseminada entre humanos, aves e mamiferos (REY, 2008) causada pelo
Toxoplasma gondii, protozoario intracelular obrigatério (MONTOYA; LIESENFELD, 2004).

A infeccédo pelo T. gondii entre humanos pode ocorrer pela ingestdo de cistos teciduais
encontrados na carne crua ou mal cozidas infectadas, pelos oocistos presentes no meio
ambiente ou pela transmissdo congénita via transplacentaria, além de sangue e Orgaos
contaminados (SILVA, 2014).

Os sinais e sintomas nas infeccdes agudas podem incluir coriorretinite, linfadenite,
miocardite e polimitose. No entanto, esses sintomas tendem a regredir em semanas ou meses.
Os casos de afecgOes oculares sdo frequentemente relatados nas infecgdes pelo T. gondii,
sendo o parasito identificado em mais de 85% dos casos de uveite no Brasil (ROBERT-
GANGNEUX; DARDE, 2012). Na coriorretinite congénita ou adquirida por toxoplasmose, as
manifestacdes clinicas incluem visdo borrada, dor, fotofobia e perda da visao central (WEISS;
DUBEY, 2009).

Na profilaxia da toxoplasmose, sdo consideradas: a lavagem das mdos apés a
manipulacdo de carne crua; depois de préaticas de jardinagem ou atividades externas que
inclua o contato com o solo e animais domésticos. Ainda, a lavagem e a higienizacao de frutas
e legumes que crescem junto ao solo e serdo consumidos in natura (ROBERT-GANGNEUX;
DARDE, 2012).

3.2.7 TRICOMANIASE

Segundo Maciel, Tasca e Carli (2004) estima-se que 170 milhdes de casos de
tricomoniase ocorrem na maioria em mulheres, na faixa etaria de 15 a 49 anos. O
Trichomonas vaginalis é o agente etioldgico causador da tricomoniase. Trata-se de uma
infeccdo sexualmente transmissivel (IST) ndo viral, mas comum em todo mundo. A doenca é
transmitida por meio das relagfes sexuais, ou através do contato intimo com secre¢des de uma

pessoa contaminada.

A tricomoniase apresenta uma variedade de manifestagdes clinicas, podendo ser

sintomatico ou assintomatico. Os sintomas podem ser inflamacdo severa com irritacdo na
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mucosa genital, presenca de corrimento e lesbes hemorragicas, podendo assim aumentar o
risco de infecgdo pelo HIV (RODRIGUES MACHADO; PIRES DE SOUZA, 2013).

Quanto ao diagndstico, como a tricomoniase geralmente é assintomaética, € necessario
realizacdo de exames laboratoriais. Os resultados s&o obtidos atraves da cultura de secrecdo
ou método de reacdo em cadeia polimerase, que tem uma maior especificidade e
sensibilidade. A profilaxia da doenga consiste no diagnostico precoce, no tratamento de
pessoas infectadas, uso de preservativos nas relagdes sexuais e programas de educacédo
publica (MAVEDZENGE et al., 2010).

3.3 PARASITOSES CAUSADAS POR PLATELMINTOS

Os platelmintos s@o organismos eucariontes pertencentes ao filo Platyhelminthes e
possuem corpo achatado, dorso-ventralmente. S&o pluricelulares, com células capazes de
formar tecidos, compreendem cerca de 15 mil espécies, as quais podem ser encontradas em
ambientes aquaticos, de dgua doce e salgada, além de ambientes terrestres Umidos. Algumas
espécies sao de vida livre e outras parasitam diversos animais, especialmente vertebrados
(REY, 2010).

Estes organismos podem variar as formas de reproducdo de acordo com a classe. Pelo
fato de muitas espécies serem monoicas ou hermafroditas, a reproducdo pode ocorrer de
forma assexuada ou por autofecundacdo. Na reproducdo sexuada, a troca de gametas
masculinos pode ocorrer através da fecundacdo cruzada. No ambiente, os ovos eclodem e as
larvas podem colonizar um novo hospedeiro suscetivel (NEVES, 2010). O sistema
circulatério € ausente, porém a protonefridia, o sistema excretor primitivo e outros 6rgaos
secretores auxiliam na digestdo, protecéo contra predadores, locomocdo, captura de presas e
prevencdo da dessecacdo em ambientes terrestres. O sistema nervoso central é bem
organizado, e consiste em um cérebro posicionado anteriormente, que faz interface com um
sistema nervoso periférico e uma variedade de érgdos sensoriais (RUPPERT, BARNES,
1996).

Ha aproximadamente 20.000 espécies de platelmintos, os quais podem ser agrupados
em trés grandes classes: Cestoda, Trematoda e Turbellaria. As espécies de interesse méedico

pertencem as duas primeiras classes. A classe Cestoda é composta por espécies
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endoparasitas, geralmente com hospedeiros intermediérios. Esses organismos ndo possuem
sistema digestorio, sendo o alimento incorporado pela superficie do corpo. EX.: Taenia sp. Ja
a classe Tremotoda possui representante ectoparasita e endoparasita, e a maioria possui
hospedeiro intermediario. EX.: Schistosoma mansoni, como ilustrado na Figura
2(BRINDLEY; MITREVA; GHEDIN; LUSTIGMAN, 2009).

Figura 2.As trés principais classes de platelmintos
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Tubelaria Trematoda Cestoda

Fonte: Adaptado pela autora

As doencas helminticas sdo consideradas flagelos antigos da humanidade, entretanto,
novos surtos dessas doencas sao relatados em respostas as mudancas ambientais e
sociopoliticas, indicando a reemergéncia dessas patologias (BRINDLEY; MITREVA,
GHEDIN; LUSTIGMAN, 2009) O Quadro 02 apresenta o resumo das principais doencas

causadas por platelmintos de importancia médica.
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Quadro 2.Doencas causadas por platelmintos

Transmissédo

Doenca Agente etiologico Sintomas
A transmissdo ocorre
com a ingestdo de
Alteracdes inflamatorias, alteragdes no ovos da ténia,
Cisticercose Cysticercus cellulosae sistema nervoso, alteragbes allment_o > ol agud
y metabolicas, distdrbios visuais e até contaminada pelas
cegueira. fezes de seres

humanos que
possuem teniase.

AlteracGes inflamatdrias, alteragdes | Ocorre por meio de
Esquistossomose Schistosoma mansoni gastrointestinais e alteracfes agua contaminada.
metabdlicas.

A transmissdo ocorre
por ingestdo de agua

Alteragdes inflamatorias, alteracfes ou alimentos
Hidatidose Echinococcus granulosus gastrointestinais e alteraces contaminados com
metabdlicas. fezes de cachorro
infectado pelo
parasita.
A transmisséo
. . . AlteracgBes inflamatorias, alteractes da teniase ocorre
. Taenia soliume Taenia . L ~ .
Teniase . gastrointestinais, alterac6es através do consumo
saginata 1
metabolicas. de carne crua ou mal
cozida.

Fonte: Préprio autor (2020)

3.3.1 CISTICERCOSE

Os primeiros relatos da cisticercose datam do século XVI quando pesquisadores
observaram que as larvas de ténias causavam agravos em animais e humanos. A cisticercose é
uma zoonose transmitida do homem para o animal pelo agente etiolégico Cysticercus
cellulosae (NEVES, 2010).

A transmissdo da doenca ocorre quando o homem ingere agua, alimentos in natura
contaminados com ovos de ténia e faz méa higienizacdo das maos. Apds a ingestdo do ovo,
ocorre a liberagdo do embrido hexacanto que, através da circulagdo, migra para diferentes
orgdos e sistemas como: pulmdo, musculatura cardiaca ou esquelética, tecido subcutaneo,
figado, globo ocular e sistema nervoso central, podendo desenvolver nestes orgdos a forma
larval, o Cysticercus (MEDEIROS; TOZZETTI; GIMENES; NEVES, 2008).

A profilaxia consiste em ingerir somente carnes bem cozidas e inspecionadas; lavar
bem os alimentos antes de consumi-los; ingestdo de agua tratada; saneamento basico para

deposicdo adequada de dejetos e ndo defecar ao ar livre (BOONE et al., 2007).


https://brasilescola.uol.com.br/doencas/teniase.htm
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3.3.2 ESQUISTOSSOMOSE

A esquistossomose € endémica no Brasil, estima-se que 2 milhdes de pessoas sejam
afetadas por essa parasitose predominantemente nas regides Nordeste e no Centro-Oeste,
popularmente conhecida como “’barriga-d’agua’’ ou “xistose”, tem como agente etioldgico o
platelminto Schistosoma mansoni (PINHEIRO, 2011).

O ciclo bioldgico da esquistossomose passa pelas seguintes etapas evolutivas: o
homem contaminado elimina os ovos pelas fezes, estes ao entrarem em contato com a agua,
eclodem e liberam as formas larvais, os miracidios. O caramujo do género Biomphalaria é o
principal hospedeiro intermediario, nesses organismos 0s miracidios se multiplicam e
diferenciam-se em cercérias. A infec¢do ocorre pela penetracdo ativa das cercarias na pele,
que por meio da circulacdo, migrardo para as veias do mesentério intestinal, alcancardo a fase

adulta e se reproduzirdo, dando inicio a um novo ciclo (TEIXEIRA et al., 2018).

A prevencdo dessa parasitose consiste em ndo defecar em rios e lagos, evitar banhos
em locais contaminados, além da implantacdo do saneamento béasico adequado e do
tratamento de rios e lagos contaminados (BALDI & SANTOS, 2015).

3.3.3 HIDATIDOSE

A hidatidose é uma zoonose de distribuicdo cosmopolita, responsavel por danos a
salde publica e perdas econdmicas no setor pecuario. Em diversas regiées do mundo, o ciclo
heteroxénico da parasitose é causado pela forma larval do cestoide Echinococcus granulosus.
A forma adulta do parasita é encontrada no intestino do céo, ja o cisto hidatico ou a forma
larvaria acomete 0s bovinos, suinos, caprinos, ovinos, equinos, sendo o homem um
hospedeiro acidental do parasito (FORTES, 2004).

A maior ocorréncia da doenca ¢ relatada na zona rural, em cées de pastoreio. Estes
animais infectam-se apds ingerirem visceras cruas, contendo o cisto hidatico. A falta de
programas de vermifugacdo e caréncia de educacao sanitaria sdo fatores contribuintes para a
prevaléncia da parasitose nesses locais. No homem a contaminagdo ocorre pela ingestdo de
visceras cruas de bovino, suinos, caprino, ovino ou de outro hospedeiro intermediario
contendo ovos do parasita (ALMEIDA et al., 2008).
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A profilaxia consiste na educacdo sanitaria do homem; vermifugacdo adequada de
caes; evitar alimentar cdes com visceras cruas de ovinos, suinos, bovinos, caprinos e outros e
cuidados com o céo portador para prevenir casos de reinfeccdo. Ainda ha a inspecédo sanitaria
dos matadouros e frigorificos e a incineracdo das visceras com cisto hidatico como medidas a
serem consideradas (RODRIGUES; ALENCAR; MEDEIROS, 2016).

3.3.4 TENIASE

As ténias ou solitarias sdo descritas como um dos primeiros parasitos humanos que
ocorrem no intestino (CIMERMAN, 2005; NEVES, 2010). A doenga possui prevaléncia nos
paises em desenvolvimento, concentrando a maioria dos casos entre 0s mais pobres, sem
acesso as condicOes ideais de higiene e que consomem carne mal cozida. Os animais de
producéo também podem adquirir a teniase ao se contaminarem com fezes humanas, liberadas
no solo e/ou na &gua, contendo ovos de Taenia sp (FERNANDES; BUZETTI 2002).

O ciclo biolégico é caracterizado pela ingestdo de ovos por suinos e bovinos,
encontrados nas fezes que sdo liberadas no meio ambiente. No hospedeiro, os ovos eclodem
no intestino e migram pelo organismo e aderem aos tecidos. Os humanos, por sua vez, ao
consumirem carne bovina ou suina mal cozida, ingerem as larvas do parasita que se fixam e
reproduzem-se na parede intestinal e iniciam um novo ciclo, com a liberacdo dos ovos pelas
fezes (CALASANS, 2009).

A prevencdo dessa parasitose consiste em ingerir somente carnes bem cozidas, em
lavar bem os alimentos antes de consumi-los, em evitar o consumo de carnes cruas e mal
passadas, em consumir dgua tratada, além do saneamento basico para deposicdo adequada de
dejetos e no ato de ndo defecar ao ar livre (BOONE et al., 2007).

3.4 PARASITOSES CAUSADAS POR NEMATELMINTOS

Os nematelmintos (do grego “nematos” = fio; “helminthes” = verme) constituem um
grupo de vermes que possui o corpo liso, cilindrico e alongado, com representante de vida
livre, encontrado em ambientes de dgua doce e salgada, em solo Umido, na areia dos desertos

e em 4aguas paradas (REY, 2010). A maioria dos nematodas possui sexos separados e
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apresenta dimorfismo sexual, isto é, machos e fémeas sdo diferentes entre eles, ea
reproducédo sexuada ocorre com fecundagdo interna na fémea (NEVES, 2010).

Os neodermatas parasitas que infectam vertebrados evoluiram de forma independente
por diversas vezes no parasitismo, representando a transicdo para uma das formas de
parasitismo mais bem-sucedida do reino animal. Porém, ha casos isolados de comensalismo e
parasitismo em platelmintos ndo neodermatanos. Consequentemente, com a evolugéo de uma
existéncia parasitaria obrigatoria, os helmintos parasitas sdo dependentes de seus hospedeiros
intermediarios e definitivos para obtencdo de nutrientes, transporte, entre outros (RUPPERT,
BARNES, 1996).

A infeccdo por helmintos pode causar impacto em todo o sistema imunoldgico,
sugerindo existir uma correlacdo entre a reducdo da incidéncia de doencas alérgicas nas
infeccdes por nematelmintos (SORENSEN; SAKALLI, 2006). Assim, a infeccdo por helmintos
pode ser potencialmente Gtil, como uma nova terapia para doencas alérgicas ou autoimunes.
Os vermes, ovos e proteinas de parasitas nematoide purificadas ja foram utilizados em ensaios
pré-clinicos e clinicos para avaliar a protecdo de alergias e autoimunidade em humanos
(IMALI; FUJITA, 2004).

Embora os nematoides possam auxiliar no combate as alergias, ainda apresentam
relevancia a ocorréncia de doencas por esses organismos, em locais onde ha um alto indice de
pobreza, uma vez que os estudos para essas infeccdes ndo recebem o mesmo investimento que
outras moléstias. Além da ocorréncia dessas infec¢bes serem mais frequentes em paises
subdesenvolvidos e em desenvolvimento, dificulta os estudos, o fato do ciclo bioldgico destes
patdgenos serem dificeis de reproduzir em modelos de laboratério em comparagdo com outros
eucariotos e patdgenos (BRINDLEY; MITREVA; GHEDIN; LUSTIGMAN, 2009).

As doencas causadas pelos nematodides gastrointestinais (GI) como a ascaridiase
(Ascaris lumbricoides), ancilostomiase (Ancylostoma duodenale e Necator americanus),
tricuriase (Trichuris trichiura), enterobiose (Enterobius vermicularis) e estrongiloidiase
(Strongyloides stercoralis) destacam-se por serem distribuidas em todo o mundo, e
acometerem em especial, a maioria da populacdo de paises subdesenvolvidos, que vivem em
moradias precarias e com falta de saneamento basico (HORTON, 2003).

De acordo com Stepek e colaboradores (2006), estima-se que ocorram
aproximadamente 3,5 bilhdes de casos em todo o mundo, com cerca de 125.000 mortes por
ano, devido as infecgBGes causadas por ancilostomos (Ancylostoma duodenale e Necator
americanos) ou lombrigas (Ascaris lumbricoides). O quadro 03 apresenta as principais

doencas causadas por nematelmintos.
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Quadro 3.Doencas causadas por nematelmintos.

Doenca Agente Etioldgico Sintomas Transmissao
. - A transmisséo ocorre via fecal-
- . L Alteragdes inflamatorias e i . x ]
Ascaridiase Ascaris lumbricoides oral, através da ingestdo de agua ou

gastrointestinais.

alimentos contaminados.

Ancilostomiase

Necator americanus, Ancylostoma

duonedale.

AlteracGes inflamatdrias,
gastrointestinais e alteracfes
metabolicas.

A transmissdo ocorre através do contato
com solo contaminado porlarvas desses
nematddeos, que penetram ativamente na
pele.

Enterobiase

Enterobiu svermicularis

Alteragdes inflamatorias e
inflamag&o geniturinaria.

A enterobiase é transmitida por via fecal-
oral.

Estrongiloidiase

Strongyloide sstercoralis

AlteracgBes inflamatorias,
gastrointestinais e alteracbes
metabolicas.

A transmissdo ocorreatravés da ingestao de
&gua ou alimentos contaminados com ovos
provenientes das fezes, infectada pelo
parasita.

Filariose

Wuchereria bancrofti

Inflamacé&o e acumulo de

A transmissao ocorre por meio da picada

liquido em varias partes do do mosquito Culexquinque

corpo fasciatus infectado.

Fonte: Proprio autor (2020)

3.4.1 ASCARIDIASE

A distribuicdo do Ascaris lumbricoides estd associada ao baixo poder aquisitivo,
auséncia de saneamento basico e falta de higiene pessoal. Ainda, os ovos dos helmintos sdo
encontrados no solo que podem durar dias ou anos, dependendo das condi¢Ges do clima
adequado. (LUDWIG; CONTE, 2017).A transmissdo humana ocorre pela ingestdo de dgua ou
alimentos contaminados com os ovos infectados. Embora pessoas de todas as idades possam
adquirir, criancas sdo mais suscetiveis por ndo terem habitos de higiene adequados e

possuirem um sistema imunologico deficiente (FONSECA, 2010).

A infecgdo ocorre pela ingestdo de ovos infectados com A. lumbricoides, endoparasito
que habita no intestino delgado tanto de humanos como de suinos. No intestino delgado, as
larvas atravessam a parede do intestino, chegam a veia cava superior e migram para 0S
alvéolos pulmonares, arvore bronquica, traqueia e até a faringe. Apos esse ciclo pulmonar, sdo
deglutidas, ja se encontram no estagio adulto-jovem e iniciam a postura de ovos. As larvas
podem causar lesdes hepaticas e pulmonares. A prevengédo dessa parasitose consiste em lavar

bem as méos e alimentos antes do consumo, e beber agua tratada (REY, 2008).
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3.4.2 ANCILOSTOMIASE

Estima-se que a prevaléncia da ancilostomiase no mundo seja 576 a 740 milhdes,
principalmente em paises em subdesenvolvimento. Conhecida popularmente como
ancilostomose, amareldo ou doenca do Jeca Tatu é classificada como uma parasitose intestinal
e pode ser causada pelos parasitas nematoides: Necator americanus, Ancylostoma duonedales
(CIMERMAN, 2010).

O ciclo das espécies de ancilostomideos sdo semelhantes. Os ovos eliminados nas
fezes eclodem de 1 a 2 dias (se liberados em ambientes aquecidos ou Umidos, em solo livre)
e liberam larvas rabditiformes, as quais evoluem para as formas filariformes de 5 a 10 dias.
Ao serem liberadas nas condi¢cdes ambientais favoraveis podem sobreviver de 3 a 4 semanas
e penetram a pele de hospedeiros suscetiveis que andam descal¢os ou entram em contato
direto com solo infectado.

As manifestacdes clinicas da infeccdo do anciléstomo apresentam quatro fases:
penetracdo dérmica pela larva, passagem transpulmonar, sintomas gastrointestinais agudos e
disfung@o nutricional cronica. Em criangas com infeccdo intensa a doenca pode provocar
atrasos no desenvolvimento fisico e cognitivo (GASPARINE&PORTELA, 2004). Os
principais sintomas dessa parasitose incluem: cansaco, palidez ou cor amarelada na pele,
anemia, fraqueza generalizada, diarreia moderada, dor abdominal, febre, perda do apetite,
emagrecimento e fezes negras mal cheirosas devido a presenca de sangue.

A anemia induzida pela ancilostomiase estd relacionada a espoliacdo sanguinea do
parasito que ao se aderir no intestino pode levar a um quadro de hemorragia local,
comprometer o transporte de nutrientes e oxigénio, além de causar hipdxia local e sistémica,
ocasionando até mesmo complicacgdes cerebrais. A prevencao da doenca consiste em cuidados
de higiene, ingestdo de agua potavel, uso de calcados e investimento em politicas de
saneamento basico (REIS, 2015).

3.4.3 ENTEROBIASE

A enterobiase também conhecida como oxiurose é uma infec¢do do intestino grosso
produzida pelo helminto Enterobius vermicularis. A manifestacdo das coceiras caracteristicas

da enterobiase ocorre no periodo noturno, horario no qual as larvas das fémeas se deslocam
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do ceco para o0 anus para realizarem a postura dos ovos. Esse episddio causa insbnia e
irritacdo, e também choros em criangas e clinicamente sdo relatadas dores abdominais,
diarreia, nausea e vomito (SILVA e TEJADA, 2014).

O ciclo bioldgico do E. vermicularis é iniciado pela ingestdo dos ovos embrionados,
ao migrarem para o intestino delgado, ocorre a liberacdo das larvas e no cécum atingem a
forma adulta e se reproduzem. A fémea gravida, durante o periodo noturno se desloca até a
regido perianal e realiza a postura dos ovos. A transmissdo pode ocorrer devido a autoinfeccéao
externa, direta, ou indireta, heteroinfeccéo, retroinfeccdo e autoinfecdo interna (OLIVEIRA,
2013).

Para evitar a infeccdo por enterobiase, é preciso ter bons habitos de higiene, cortar as
unhas das criancas, evitar roer unhas, além de ferver as roupas das pessoas infectadas para
impedir que seus ovos contaminem outras pessoas, pois, estes permanecem por até 3 semanas

no ambiente e podem ser transmitidos para outras pessoas (BIASI et al.,2010).

3.4.4 ESTRONGILOIDIASE

A Estrongiloidiase ¢ uma infeccdo geralmente crbnica e assintomatica, contudo a sua
forma mais grave pode ser fatal (LUNA et al., 2007).

A infeccdo humana ocorre quando o individuo tem contato direto com o solo
contaminado por fezes humanas, onde ocorre a penetracdo na pele por larvas filarioides
de Strongyloides stercoralis. A estrongiloidiase disseminada é uma condi¢do que possui
critérios diagnosticos pouco especificos e tratamentos com eficicia limitada, o que contribui
para sua elevada mortalidade (MELLO, 2013).

A profilaxia dessa parasitose consiste em: ndo andar descalgo, principalmente no
chdo com areia e lama, lavar bem as médos e alimentos antes de comer, lavar as maos apds ir ao

banheiro, tratar corretamente a infecgdo (NEVES, 2010).
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3.4.5 FILARIOSE

A filariose afeta principalmente populagdes que vivem em situacdes socioeconémicas
desfavorecidas, em paises subdesenvolvidos, com estrutura de saneamento basico precéria,
sendo, dessa forma, endémica em vérias regibes de clima tropical e subtropical (WHO, 2012).

Essa parasitose, que acomete exclusivamente humanos, € também conhecida como
elefantiase e tem a Wuchereria bancrofti como agente etiolégico. A transmissdo em areas
endémicas ocorre principalmente por mosquito do género Culexquinque fasciatus cujo os
nomes populares incluem pernilongo, murigoca, mosquito, carapand e ainda podem variar
dependendo da localidade (MATTOS; DREYER, 2006).

Apds a picada do mosquito fémea contaminada com as larvas de W. bancrofti estas
penetram na pele e migram até os linfonodos, e la se alojam até chegar a fase adulta. Ao
atingir a maturidade, os vermes adultos ja diferenciados em machos e fémeas dao origem as
microfilarias, passam a habitar a corrente sanguinea(WHO, 2012).

Para prevenir a filariose sdo recomendados: evitar o contato com 0 mosquito
transmissor, atraves do uso de repelentes, mosquiteiros, instalacBes de telas em portas e
janelas das casas e evitar a exposicdo prolongada em areas de risco de contaminacdo. O
tratamento dos doentes também é fundamental para evitar novos contagios, interrompendo o
ciclo de transmisséo da doenga (NEVES, 2010).

4 LIVRO DIDATICO

Neste capitulo, abordaremos o uso do Livro Didatico (LD) e a histéria dele ao longo

do tempo, e também a tematica sobre: a salide na escola e o0 ensino de doencas parasitarias.

4.1 AHISTORIA DO LIVRO DIDATICO NO BRASIL

O livro didatico (LD) é um dos recursos mais antigos no processo de ensino
aprendizagem, e ainda apresenta notoria influéncia na veiculacdo do aprendizado
sistematizado. O material é compreendido como um instrumento a servico de um processo de
formagéo e disseminagéo de conhecimento (OLIVEIRA, 2006).

No Brasil, quando foram instaladas as primeiras escolas publicas, em 1820, durante o

periodo imperial, ja havia registros do LD, que passou desde entdo a ser utilizado de forma
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mais sistematizada, especialmente apos a criacdo do Colégio Pedro Il, em 1838, na cidade do
Rio de Janeiro. Considerando que a educacdo era somente destinada a elite, e sendo a Europa
a referéncia de cultura para esse extrato, era comum que os livros didaticos (LD’s) do Brasil
fossem importados da Franca. Assim, ndo havia até aquele momento condi¢cbes favoraveis
para a producdo e publicacdo de LD’s pela imprensa nacional (SILVA, 2012).

A organizacgdo, estrutura e distribuicdo dos LD’s a serem utilizados nas escolas da
educacdo bésica brasileira, se concretizaram em 1929, quando o governo brasileiro criou o
Instituto Nacional do Livro-INL (FRANCO-PATROCINIO; FREITAS-REIS, 2017;
NBUNDE, 2017). A produgdo do LD nacional, de acordo com Silva (2012), teve impulso em
1930, quando Getulio Vargas se preocupou com a ideia de nacdo unida e forte.Além disso, a
crise de 1929 contribuiu para essa consolidacdo devido ao aumento no preco das importaces
dos livros, forcando a producdo de obras didaticas nacionais. O Ministro da Educacdo e da
Saude Publica, Francisco Campos, em 1931, foi o responsavel pela elaboracdo de uma
proposta didatica de cunho nacionalista, desejada pelo governo Vargas, na qual o LD serviria
como instrumento para auxiliar na formacéo do ideario de pertencimento a nacdo. Assim, 0s
autores, que contribuiram para a producdo dos LD"se livros de leitura para o ensino primario e
secundario, criaram obras voltadas para a construcdo da identidade nacional, movidos por
interesses do Estado (ZACHEU; CASTRO, 2015).

Em 1938, o Decreto-Lei n° 1.006, de 30/12/1938 criou a Comissdo Nacional do Livro
Didatico (CNLD), com o objetivo de avaliar os livros que seriam ofertados a comunidade
estudantil, que até entdo eram encontrados de forma desorganizada no pais, sendo que cada
Estado estabelecia um critério para o material (FRANCO-PATROCINIO; FREITAS-REIS,
2017). Porém, a valorizag¢do do LD no contexto educacional brasileiro, s6 ocorreu diante do
acordo MEC/USAID, sigla utilizada para designar o acordo que incluia uma série de
convénios realizados a partir de 1964, durante o regime militar brasileiro, entre 0 Ministério
da Educacdo (MEC) e a United States Agency for International Development (USAID),
estabelecido em 1966, que tinha como objetivo o aumento da producdo do LD e o
barateamento de seu prego (SILVA, 1996). Desta forma, o livro didatico era utilizado a partir
de interesses politicos e econdmicos, fatores que condicionaram o contetdo historico
ensinado em sala de aula. Essa pratica permaneceu até o periodo da ultima ditadura, no dia 15
de marco de 1985.

Nos anos de 1970 e 1980, os LD’s tornaram-se protagonistas no sistema educacional
do Brasil em consequéncia da desvalorizacdo do ensino publico e da falta de qualificacdo

profissional do educador. Esses dois fatores contribuiram, assim, para que o LD fosse um
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instrumento de ensino indispensavel. Também nessas décadas surgiram varias criticas acerca
dos LD’s, a comecar sobre como as obras eram produzidas, sobre como os contetdos eram
apresentados, 0 modo autoritario e impositivo como o material chegava aos educadores e a
ndo participacdo dos docentes na elaboracdo e nas decisdes curriculares, foram algumas das
objecOes apontadas pelos educadores (SANTOS; MARTINS, 2011). As producdes do LD
muitas vezes partiam de um Unico 6rgdo, composto por técnicos e assessores do governo que
pouco se familiarizavam com as problematicas da educacéo e raras vezes eram qualificados
para gerenciar a complicada questdo do LD (FREITAG et al., 1993). WITZEL (2002) destaca
que “as decisdes em torno do livro didatico foram, em vias de regra, ineficazes por conta da
inexperiéncia e, sobretudo, da incompeténcia daqueles que respondiam pelo ensino no Brasil,
além, é claro, de toda essa questdo estar inserida em uma politica altamente centralizadora”
(WITZEL, 2002, p. 14-15).

Um marco para a histéria do LD no Brasil foi a substituicdo do Programa do Livro
Didatico para o Ensino Fundamental (PLIDEF), criado em 1985, pelo Programa Nacional do
Livro Didatico (PNLD), por meio do Decreto n°® 91.542, de 19 de agosto de 1985. O
surgimento do PNLD ocorreu em um contexto de grandes transformacfes na sociedade
brasileira na tentativa de organizar novamente um Estado Democratico, apds 21 anos da
ditadura militar (NBUNDE, 2017).

O PNLD instituiu alterac@es significativas como: a garantia do critério de escolha do
livro pelos professores; reutilizacdo do livro por outros alunos em anos posteriores, abolindo a
eliminacdo do livro descartavel; aperfeicoamento das especificacbes técnicas para sua
producdo, visando maior durabilidade e possibilitando a implantacdo de bancos de LD’s.
Também foi incluida a extensdo da oferta aos alunos de todas as séries do ensino fundamental
das escolas publicas e comunitarias e aquisi¢cdo com recursos do Governo Federal, eximindo a
participacdo financeira dos Estados e realizando a distribui¢do gratuita as escolas publicas
(FNDE, 2008; CASSIANO, 2004). O PNL foi ampliado por meio da resolucdo do Fundo
Nacional de Desenvolvimento da Educacdo (FNDE) n° 38, de 15 de outubro de 2003, que
instituiu o Programa Nacional do Livro Didatico para o Ensino Médio (PNLEM) e o
programa passou a atender ao nivel médio.

O PNLD se propde, ainda, a fazer avaliacdo dos LD’s visando garantir a producéo de
um material com qualidade nos conteudos e de maior durabilidade antes que estes cheguem as
salas de aula. Esta andlise é executada em ciclos trienais alternados, o0 que garante a
distribuic@o dos livros para todos os alunos. O MEC institui a anélise de todos os livros que se

inscrevem no PNLD. A avaliacdo do LD ¢é feita de maneira criteriosa, considerando, assim,
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como é a abordagem das questBes relativas aos contetdos, aos objetivos, & metodologia, a
avaliacdo e, ao detalha-las, podem oferecer subsidios mais concretos para a elaboragdo e
avaliacdo dos LD do que os aspectos apenas pontuados no catadlogo. Garantindo, entdo, que 0s
LD selecionados sejam aqueles que sdo considerados os melhores livros para o0 ensino
(BRASIL, 2011).

O processo ¢ feito por meio da publicacdo de edital, a partir do qual os interessados
montam suas obras e encaminham para avaliacdo. Os autores selecionados passam a compor o
Guia de Livros Didaticos e sdo apresentados para que os professores possam escolher as obras
que julguem mais indicadas a sua realidade escolar (HORIKAWA; JARDILINO, 2010).

Ao longo dos anos, o LD consagrou-se como um recurso pedagégico capaz de nortear
e até mesmo provocar mudancas nas metodologias de ensino, passando a ser um elemento
indispensavel no arsenal didatico dos professores (SILVA, 1996). Araujo et al. (2014, p. 03)
ressaltam que: ‘“No ensino de ciéncias, o livro didatico torna-Se um instrumento de
fundamental importancia, pois em muitos casos representa o Unico material didatico
disponivel”, destacando, portanto, a importancia do livro didatico no ensino.

Em pesquisa conduzida por Bittencourt (2004) sobre o LD, o autor afirma:

O livro didatico tem despertado interesse de muitos pesquisadores nas
Gltimas décadas. Depois de ter sido desconsiderado por biblidgrafos,
educadores e intelectuais de varios setores, entendido como produgdo menor
enquanto produto cultural, o livro didatico comegou a ser analisado sob
varias perspectivas, destacando-se os aspectos educativos e seu papel na
configuracéo da escola contemporénea. O livro didatico € um objeto cultural
contraditorio que gera intensas polémicas e criticas de muitos setores, mas
tem sido sempre considerado como um instrumento fundamental no processo
de escolarizagdo. O livro didatico provoca debates no interior da escola, entre
educadores, alunos e suas familias, assim como em encontros académicos,
em artigos de jornais, envolvendo autores, editores, autoridades politicas,
intelectuais de diversas procedéncias. As discussdes em torno do livro estdo
vinculadas ainda a sua importancia econdémica para um vasto setor ligado a
producdo de livros e também ao papel do Estado como agente de controle e
como consumidor dessa produgdo. No caso brasileiro, os investimentos
realizados pelas politicas publicas nos Gltimos anos transformaram o
Programa Nacional de Livro Didatico (PNLD) no maior programa de livro
didético do mundo (BITTENCOURT, 2004, p. 471).

Embora as obras passem por critérios avaliativos rigorosos no PNLD, ainda ha
inadequacOes conceituais e didaticas, 0 que poderia gerar obstadculo ao entendimento dos
conhecimentos cientificos, reforcando assim, a necessidade de novas pesquisas de qualidade
dos materiais curriculares utilizados nos diversos segmentos da educacdo (MACEDO,;
MENOLLI JUNIOR, 2015). O LD é considerado umas das principais ferramentas para a
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pratica docente no Brasil, na medida em que cumpre o papel de orientador da sequéncia de
conteddos e atividade a serem desenvolvidas (FREITAG, COSTA e MOTTA, 1997).

Em relacdo aos conteddos nos livros didaticos, Gayan e Garcia (1997) alertam que
ndo é tarefa facil definir os topicos que devem compor os livros de cada nivel de escolaridade,
bem como os assuntos que serdo tratados em sala de aula. Sobre o espaco dos conteddos nos
livros didaticos e a variagdo que ha entre as obras, percebemos a existéncia de uma disputa
curricular de ordem politica. O curriculo € um espago onde somente as praticas legitimadas
tém vez, ou seja, 0 campo do conhecimento se tornou disputado pelas politicas de dominacéo
e poder. Mello (2014, p. 13) alerta que:

Diante do imobilismo ideoldgico, a transposi¢do do curriculo para a pratica vem
sendo feita pelo mercado editorial, por meio dos livros didaticos. Os livros sdo
adquiridos pelo Programa Nacional do Livro Didatico (PNLD) de modo téo
fragmentado quanto a fragmentaco curricular existente do 6° ano em diante. No ha
preocupacdo em adquirir livros de acordo com um projeto pedagdgico Unico da
escola ou do sistema escolar. A escolha é do professor, de modo que é possivel que
dois professores de uma mesma disciplina na mesma escola, utilizem livros
diferentes. O processo de licitagdo também dificulta, por exemplo, que 0 municipio
que tem um curriculo comum para suas escolas adquira um mesmo livro porque isso
poderia caracterizar favoritismo de uma determinada editora. Essas distor¢fes no
sistema de sele¢do e aquisi¢do do livro didatico estimularam a producdo dos
"curriculos estruturados", conjuntos de materiais articulados com todos os contetidos

de cada ano escolar. Esse tipo de material, originalmente produzido pelas (e para) as
escolas particulares, passou a ser adquirido por muitos municipios, determinando na

prética o curriculo e o projeto pedagégico da municipalidade e da escola (MELLO,
2014, p. 13).

Diante dessas informacdes percebemos que o livro didatico é modificado a cada
ideologia partidaria politica, e que os parametros para selecdo dos LD’s mudam de acordo
com esses interesses. Infelizmente, muitos contelidos importantes estdo perdendo espago nos
curriculos por causa das disputas de poder, isso explica porque, a cada livro selecionado, a
quantidade de paginas ou até mesmo de conteudo védo se modificando (ARROYO,2011).

Outro ponto importante é sobre os conteddos que abordam a salde. Nota-se que
apesar dos avangos nas pesquisas cientificas sobre determinadas doengas, muitos autores ndo
atualizam as informacgbes contidas nas obras, resultando em conhecimentos erréneos e

informagdes omissas.
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4.1.1 SAUDE NA ESCOLA

No decorrer do século XX, a saude escolar no Brasil, avangou ao sair do discurso
tradicional da l6gica biomeédica para a concepgéo da estratégia da Iniciativa Regional Escolas
Promotoras de Saude (IREPS), de forma que ocorreram mudancas de conceitos e métodos que
incorporaram a ideia de promocdo de salde na Saude Publica, estendendo-a a escola. Esse
conceito de promocdo da saude, no qual se baseia a IREPS, surgiu a partir da Carta de
Ottawa, conferéncia ocorrida no Canada, em 1986. A principal diretriz desse documento era
capacitar individuos a exercerem um controle sobre a salde e sobre os fatores que poderiam
afeta-la, reduzindo riscos e favorecendo os aspectos protetores e saudaveis (FIGUEIREDO;
MACHADO; ABREU, 2010).

No ano de 1971, a Lei de Diretrizes e Bases, n° 5.692, (LDB/71), tornou obrigatorio o
ensino de temas ligados a satde no 1° e no 2° grau da educacéo basica, acarretando mudancas
nos contetdos curriculares, bem como nos LD’s da disciplina de Ciéncias, no ensino
fundamental e também na Educacdo Fisica (NBUNDE, 2017). Segundo Monteiro (2012), o
ensino de saude passou a ser inserido nas Diretrizes Curriculares Nacionais, que apontam a
salde como um dos componentes da Base Comum Nacional (BCN). Os conteidos fazem
parte das propostas curriculares das disciplinas de Ciéncia e Educacdo Fisica, no ensino
fundamental, e Biologia no ensino médio. Os contetidos relacionados & salide humana podem
variar de acordo com o contexto social, e com a época em que o livro didatico € construido,
além disso, o entendimento dos autores sobre o processo salde-doenca pode influenciar nessa
construcdo (COELHO, 2002).

O tema salde, exposto pelos Parametros Curriculares Nacionais (PCNs), tem como
base os conceitos adotados pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS), que a define como
um estado de completo bem-estar fisico, social e mental, e ndo apenas a auséncia de doenca.
Freitas e Martins (2008) descrevem que 0 ensino da saude deve ter como base acdes que
estimulem os individuos nas tomadas de decisGes favoraveis a saide deles e da comunidade.
Com o auxilio desses estimulos, podera ocorrer a construcdo de ambientes saudaveis e com
qualidade de vida.

A Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS), desde o ano de 1995, tem instigado
a IREPS a fortalecer a capacidade dos paises da América Latina e do Caribe na area de saude
escolar. Segundo Figueiredo, Machado e Abreu (2010, p.399) “a implantagdo de escolas
promotoras de satde implica um trabalho articulado entre a educacdo, a salde e a sociedade e

demanda a acdo protagonista da comunidade educativa na identificacdo das necessidades e
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dos problemas de salde e na definicdo de estratégias e linhas pertinentes para aborda-los e
enfrentd-los”. Com o intuito de ampliar as agdes especificas de satide aos alunos da rede
publica de ensino, o Ministério da Saude em parceria com o Ministério da Educacéo instituiu
0 Programa Saude na Escola (PSE), por meio do Decreto n°6286, de 05 de dezembro, de 2007
(BRASIL, 2009). O PSE tem a funcgéo de contribuir com a formagéo integral dos estudantes
da rede publica, de educacdo bésica, por meio de acdes de prevencdo, promogdo e atencdo a
salde como o direito a avaliacdo clinica oftalmoldgica, auditiva, psicossocial, saude bucal e
avaliacdo nutricional (FIGUEIREDO; MACHADO; ABREU, 2010).

4.1.2 O ENSINO DE DOENCAS PARASITARIAS

As doencas parasitarias apresentam ampla distribuicdo mundial e constituem um sério
problema de Salde Puablica. Elas sdo comuns em paises subdesenvolvidos. No Brasil,
possuem alta prevaléncia e a propagacéao é favorecida por fatores climéaticos. Outros fatores
como: variacbes em relacdo a regido geogréfica, condi¢cbes de saneamento basico, nivel
socioeconémico, grau de escolaridade, idade e habitos de higiene dos individuos influenciam
na incidéncia e prevaléncia destas doencas (GURGEL et al, 2005).

As parasitoses impactam diretamente na saude podendo causar desnutricdo, anemia,
fadiga, reducdo da capacidade para o trabalho e da capacidade cognitiva, bem como déficit de
crescimento, principalmente em criancas (FREITAS; MARTINS, 2008). As criancas com
idade escolar representam a maioria dos acometidos por parasitoses, com consequéncias
graves ao crescimento e ao desenvolvimento mental e fisico. Esse nimero entre criangas com
doencas parasitarias pode ser justificado pela imaturidade imunoldgica, dependéncia de
cuidados alheios, dgua contaminada, pessimas condicGes sanitarias de higiene, bem como o
estado de desnutricdo e o ambiente em que convivem tais como escolas e creches, facilitando
a contaminacao e disseminacdo destas parasitoses (LIAO et al., 2017).

Considerando que as criangas Sdo mais suscetiveis as parasitoses e as doencas
infecciosas, evidencia-se a necessidade de promogdo da saude por meio de agdes basicas que
visem & prevencdo e aos cuidados. E importante incentivar as criangas as descobertas e
reflexdes acerca do uso de praticas saudaveis em seu cotidiano. (BARBOSA et al., 2009).

Segundo Toscani et al. (2007), as experiéncias bem-sucedidas sobre o uso da educacao
como ferramenta para prevenir doencas parasitarias ttm demonstrado que as a¢fes educativas
podem ser tdo eficazes quanto o saneamento basico, sendo superiores ao tratamento em massa

em longo prazo. Segundo Fontoura (2004) ha varias atividades educativas propostas para a
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prevencdo de doengas parasitologicas, dentre elas destacam-se: 0 uso de jogos educativos,
palestras e visitas de profissionais da salde.
Quanto a dificuldade em ministrar conteddos sobre as doencas parasitarias, Dias e

Kovaliczn (2014, p.05) alertam que:

O ensino sobre as parasitoses humanas ndo recebe a devida importancia no
ensino de Ciéncias, uma vez que muitas vezes o professor se sente obrigado a
cumprir determinado contetdo pré-estabelecido pelo curriculo escolar, e os
alunos obrigados a aprenderem, sem a devida compreensdo do significado
para suas vidas. Em muitas instituices de ensino o livro didatico publico as
vezes é a Unica fonte de pesquisa do educando, o qual relata as parasitoses de
forma generalizada com pouca énfase as parasitoses regionais (DIAS;
KOVALICZN, 2014, p.05).

O ensino sobre parasitoses é realizado muitas vezes de forma descontextualizada nos
livros didaticos, desconsiderando a regido em que esta inserido o educando e enfatizando
apenas os cuidados de higiene pessoal, fazendo com que os alunos vejam apenas as doengas
abordadas por um Unico prisma, e de modo pouco abrangente. Logo, ha a necessidade de
buscar outras metodologias para o ensino de parasitoses (KOVALICZN, 2005).

Contextualizar é permitir ao aluno vivenciar e aprender com a integracdo dos
diferentes aspectos do conhecimento. Essa contextualizacdo permite ao aluno relacionar o
curriculo com a vida, uma vez que articula o contetido das ciéncias com os temas sociais (SA
e SILVA, 2008). Para que essa abordagem possa entdo ocorrer no livro didatico produzido,
por exemplo, na Regido Sudeste, seria necessario elencar nos exercicios a associacdo do
contedo com a regido supracitada, considerando quais sdo as parasitoses comuns naquela
cidade, e / ou se os estudantes conhecem histdrias sobre pessoas que acabaram por adquirir 0s
parasitas.

Segundo Barbosa et al. (2009) outra dificuldade na ministracdo dos contedos de
parasitologia € a falta de professores formados na area. Em diversas regides, € comum
docentes de outras areas do conhecimento assumirem aulas de Ciéncias e Biologia para
completarem a carga horéaria e utilizarem os livros didaticos como base para ministrar 0s
conteudos. Logo, os possiveis erros, de cunho cientifico, contidos nestas obras, dificilmente
serdo identificados por aqueles que ndo possuem formacdo na area. Neste sentido, €
necessario que o professor busque por estudos e materiais que deem suporte para cada

conteddo, além do uso dos livros didaticos.
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5 CAMINHOS METODOLOGICOS

A pesquisa qualitativa foi escolhida, neste estudo, por oferecer suporte para a
interpretacdo dos documentos analisados (MINAYO, 2014).

Nesta pesquisa, procedeu-se a realizacdo de uma andlise documental, que se utiliza de
registros que ndo foram abordados ou sistematizados. Essa técnica de pesquisa consiste na
capacidade do investigador de selecionar, organizar e interpretar a informacéo, tendo como
objetivo compreender a interacdo com sua fonte. Os livros didaticos sdo documentos de
natureza instrucional, que oferecem possibilidades vantajosas para analise documental, pois
sdo selecionados por varios especialistas da area, apresentam informacgdes consolidadas,
passam por uma legislacdo antes da sua aprovacdo (PNLD) e possuem distribui¢do gratuita
(LUDKE; ANDRE, 2012).

Para analisar e identificar os possiveis erros conceituais acerca das parasitoses foi
utilizado a analise do conteudo, proposta por Bardin (2011) caracterizada pelo:

Conjunto de técnicas de andlise das comunicagbes visando a obter, por
procedimentos sistematicos e objetivos de descri¢do do conteldo das mensagens,
indicadores (quantitativos ou ndo) que permitam a inferéncia de conhecimentos

relativos as condi¢des de producdo/recepcédo (variaveis inferidas) destas mensagens
(BARDIN, 2011, p. 47).

A andlise do conteldo estd organizada em trés fases fundamentais: a pré-analise,
exploracdo do material e tratamento dos resultados por meio da inferéncia e da interpretacao.

A pré-anélise envolve a escolha e organizacdo do material a ser avaliado, por meio de
leitura “flutuante” e formulacdo das hipoteses e objetivos.

A fase de exploragdo compreende a escolha de unidades de registro do material
(recorte; a selecdo de regras de contagem), classificacdo (seméantico temas, no exemplo dado)
e categorizagdo, que permitem reunir maior nimero de informacbes a custa de uma
esquematizacdo e assim correlacionar classes de acontecimentos para ordené-los. De acordo
com Bardin (2011), essas categorias podem ser criadas a partir apenas da teoria (a priori) ou
apos a coleta de dados (a posteriori).

O tratamento dos resultados, por meio da inferéncia e da interpretagdo, segundo
Cémera (2013) é: “As interpretacfes a que levam as inferéncias serdo sempre no sentido de
buscar o que se esconde sob a aparente realidade, o que significa verdadeiramente o discurso
enunciado, o que querem dizer, em profundidade, certas afirmacbes, aparentemente
superficiais” (CAMARA, 2013, v. 06, p. 189).
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5.1 REVISAO BIBLIOGRAFICA

O levantamento bibliografico caracteriza-se em elencar a maioria das referéncias
possiveis acerca de um determinado tema, tendo como fonte: livros, artigos, videos, revistas
indexadas, sites e bases de dados especializadas, enfim, tudo o que possa contribuir para um
primeiro contato com o objeto de estudo investigado (CERVO; BERVIAN, 2002).

Neste estudo, o levantamento bibliografico foi realizado por meio de pesquisas em
revistas indexadas, em bases nacionais e internacionais, como: Scielo, Pubmed, Medline,
Lilacs e Biosis, além de teses e dissertacbes de Programas de Pds Graduagdo em Ensino de
Ciéncias e Matematica. Os descritores utilizados para a busca foram: parasito; doenca
parasitaria X Saude Publica; saneamento basico x doenca parasitaria; doenca parasitaria x

ensino; doenca parasitaria x conhecimento da populacéo e doenca parasitaria x livro didatico.

5.2 ESCOLHA DOS LIVROS DIDATICOS

Para a realizagdo deste trabalho foram selecionados trés livros de colegdes utilizadas
em escolas, do ensino médio, da rede publica, da cidade de Araguaina - TO. O intuito é
realizar uma analise temporal dos conteudos que foram escolhidos e dos livros utilizados entre
o0s anos de 2009 a 2020, aprovados pelo PNLD (Quadro 04).

Quadro 4. Livros didaticos selecionados para analise

I di?\?iiﬁga?;go Ano e Titulo da Obra Autores Editora
LD1 Biologilahzg.rezso\olgllo;ol:liiiologia Wilson Roberto Paulino Editora Atica
D2 | Flooga e T s, | SR | oo A

Fonte: Proprio autor (2020)
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5.3 CRITERIOS DE ANALISE

Apos leituras prévias de trabalhos, relacionados a analise de conteudo (BARDIN,
2011), foram estabelecidos os seguintes critérios de analises:

I) Apresentacdo do tema - Consiste em averiguar como 0 tema das parasitoses foi
apresentado no livro didatico. Com énfase no contetdo de doengas parasitarias, procurou-se
observar se 0 conteddo possui um capitulo exclusivo ou se estava inserido em outros
capitulos, ou entre outros assuntos. Ainda, nesta categoria foi observado o nimero de paginas
dedicadas ao assunto;

I1) Cientificidade no conteddo textual- O objetivo é analisar se o contetdo exposto
corresponde aos conhecimentos cientificos corretos e atuais acerca do tema. Vasconcelos e
Souto (2003) afirmam que a qualidade cientifica é essencial para o LD pelo fato de este ser,
muitas vezes, o Unico material didatico de apoio para alunos e professores. Para analise de
conteddo, sobre as doencasparasitarias, utilizou-se como referéncia os livros: Parasitologia
Humana (NEVES et al., 2010) e Parasitologia (REY, 2010).

I11) Caracteristicas textuais — Neste critério foram analisadas: coeréncia, coesdo,
adequacdo textual e conceitual, assertividade da redacdo, presenca de vicios de linguagem,
erros de grafia, presenca de termos técnicos e se estes estdo presentes no glossario.

IV) Atividades praticas e 0s exercicios propostos — serd analisado como 0s
exercicios sao apresentados nos LD’S, se ha coeréncia com os contetidos abordados e se
permite 0 aluno a reflex&o sobre as parasitoses. Estes recursos podem ser apresentados no
livro didatico como: questbes de mdltipla escolha, dissertativas ou de verdadeiro ou falso,
dentre outras e sdo importantes, no sentido de promoverem a reflexdo por parte do aluno e a
consolidacdo dos conhecimentos com que ele teve contato previamente (PEDUZI, 1997).

V)Recursos adicionais -Para esta categoria observou-se a presenca de textos
complementares, bem como de quais fontes esses textos foram extraidos (revistas de
divulgacdo cientifica, outros livros didaticos ou sites). Também foram analisados nesta

categoria se houve alguma indicacéo para jogos, experimentos e recursos educativos ladicos.



44

6 ANALISES DOS LIVROS DIDATICOS (RESULTADOS E DISCUSSOES)

Este capitulo aborda os resultados encontrados, segundo a analise de conteudo
(BARDIN, 2011). Para alcancar esta proposta, procedeu-se a analise qualitativa dos conceitos
relacionados as parasitoses nas obras pesquisadas. Os resultados estdo apresentados pela
ordem de categoria de analise propostas no item 5.1.2.

6.1 Categoria I: Apresentacdo do Tema

A apresentacdo sobre os temas das parasitoses € inserida dentro do contetdo de
protozoarios e invertebrados (Quadro 05). Percebe-se que o LD1 e LD3 trazem as
caracteristicas do agente etiolégico e abordam as doencas dentro das classificacdes dos
protozoarios, nematoides e platelmintos. J4 no LD2, elas séo abordadas dentro do contetdo de

parasitoses.

Quadro 5.Apresentacdo do contetdo de parasitoses.

. Numero de paginas . L - .
Livro dedicadas ao tema Capitulo que esta inserido.
Protozoarios, platelmintos (vermes de corpo achatado);
LD1 19 . - N
nematoides (surge o sistema digestorio completo).
LD2 17 Protozoérios e algas, platelmintos e nematoides.
LD3 14 Algas, protozodrios e fungos; animais invertebrados.

Fonte: Proprio autor (2020).

Os nameros de paginas que os livros dedicam ao assunto variam entre 14 a 19 paginas.
Observa-se, que ao longo dos anos a quantidade de paginas destinadas as parasitoses tem sido
reduzida consideravelmente, podendo assim contribuir para a auséncia e supressao de

informac0es relevantes acerca do tema.

6.2 Categoria Il: Cientificidade no contetdo textual

As parasitoses abordadas nos LD’s estdo apresentadas no Quadro 06 e as omissdes de

conteudo e informacdes estdo abordadas no Quadro 07.
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Quadro 6.As parasitoses abordadas nos LD’s

PARASITOSE LD1 LD2 LD3
Ascaridiase Presente Presente Ausente
Amebiase Presente Presente Presente
Ancilostomose Presente Presente Presente
Cisticercose humana Presente Presente Presente
Doenca de Chagas Presente Presente Presente
Enterobiase Presente Presente Ausente
Esquistossomose Presente Presente Presente
Filariose Presente Presente Presente
Giardiase Presente Presente Ausente
Leishmaniose Presente Presente Presente
Malaria Presente Presente Presente
Teniase Presente Presente Presente
Tricomoniase Presente Presente Ausente
Toxoplasmose Presente Presente Ausente

Fonte: Proprio autor (2020).

Quadro 7. Erros e omissdes de contetido

. Erros de Cientificidade/ ,
Livro L ~ Contelido encontrado
omissdo de Informacdes

LD1 Presente

Omisséo de informagdes: Doenca de Chagas,
Leishmaniose

Omisséo de informagdes: Doenca de Chagas,

LD2 Presente Leishmaniose, Giardiase

Omissao de informagdo/  conteldo:
LD3 Presente Toxoplasmose, Ascaridiase, Giardiase,
Enterobiase e Tricomoniase

Fonte: Proprio autor (2020).

A anélise permitiu constatar que houve reducdo do numero de doencas apresentadas,
ao comparar os LD’s analisados por ordem cronoldgica: LD1 (2009-2011), LD2 (2015-2017)
e LD3 (2018-2020). O LD3 é o livro que apresenta os dados mais atuais em relagcdo as
parasitoses quando comparado aos LD1 e LD2. Percebe-se o aprofundamento na abordagem
de doencas causadas por protozodrios, considerando que 0S equivocos conceituais e as
omissOes de informagdes, anteriormente observadas, ndo se repetiram no LD3.Outro fator
interessante verificado nessa obra é a abordagem epidemiologica das ocorréncias de doencas,
por regido e por faixa etaria. Contudo, no LD3 ha a auséncia de algumas doencas, fato
considerado negativo para o estudo de parasitoses prevalentes no Brasil, e por ser o livro mais
atual das obras analisadas. A seguir serdo abordadas na forma de topicos, as doengas que

apresentaram erros de cientificidade e omisséo de informagdes.
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6.2.1 DOENCA DE CHAGAS

No que diz respeito a doenca de Chagas foram encontradas omissdes de informagdes
nos LD1 e LD2 relativas as formas de transmissdo da doenca. Nesse sentido, ndo séo
abordadas as vias de transmissdo por alimentos contaminados, consumidos in natura, pela via
congénita de mae para filho, pela transfusdo de sangue e acidentes em laboratérios (AMABIS;
MARTHO, 2016).

Em relagdo a profilaxia da doenca, nos LD1 e LD2 ha somente indica¢éo para o uso de
inseticidas no combate ao vetor, ndo sendo recomendadas as medidas individuais de
prevencdo como: o uso de telas, mosquiteiros, repelentes e o consumo de acai e caldo de cana
preferencialmente pasteurizados (REY, 2017). Também, a eliminacdo de vetores ndo é um
método recomendado, tendo em vista que o uso de repelentes pode ocasionar o desequilibrio
ecoldgico e ainda acometer outras espécies de importancia bioldgica.

Nas obras analisadas, evidencia-se a desatualizacdo de informac6es importantes sobre
essa parasitose como a contaminacgao por via oral. Tendo em vista que essa via de transmissao
foi descrita pela primeira vez em 1921, por Louis Nattan-Larrier,ao realizar estudos
experimentais em animais de laboratdrio, que receberam formas tripomastigotas do parasito
por via oral, trata-se de uma omissdo grave. Posteriormente, foi corroborada por Emile
Brumpt, em 1931, ao realizar testes com fezes de triatomineos infectados na mucosa bucal de
animais. Ainda nas décadas de 1960 a 1980, Carlos Diaz Ungria e colaboradores pesquisaram
a viabilidade desta via em cées, cobaias e roedores, infectando-os com cepas locais de T. cruzi
originadas de triatomineo, naturalmente infectados (FERREIRA; BRANQUINHO; LEITE,
2014). Essas omissdes observadas nos LD1 e LD2 podem comprometer as medidas
profilaticas e de controle da doenca, uma vez que as fontes de contaminacdo oral sdo

importantes vias de contagio a serem consideradas (VARGAS et al., 2018).

6.2.2 ASCARIDIASE, GIARDIASE E ENTEROBIASE

A giardiase, ascaridiase e enterobiase foram mencionadas nos LD1 e LD2 e seus
textos ndo apontam erros de cientificidade. Porém, no LD3 as respectivas parasitoses foram
negligenciadas. Além das medidas profiléticas relevantes em relacdo a giardiase como a
utilizacdo de agua fervida ou tratada, cuidados com a higiene pessoal e na preparacdo e

conservacao de alimentos, que nao foram informadas (SANTANA et al., p.10, 2014).
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No Brasil e nos paises subdesenvolvidos, as parasitoses intestinais possuem alta
prevaléncia. As infeccBes por enteroparasitas sdo refletidas através do desenvolvimento
socioeconémico do pais ou regido, que engloba acdes de melhorias habitacionais, saneamento
basico, além de pouco conhecimento por parte da populacdo mais carente, sendo que as
parasitoses sdo geralmente transmitidas pela agua, alimentos e solo, estando, portanto,
relacionadas a questdes de higiene ambiental e individual (COUTO et al., 2007).

As infeccBes que mais frequentemente acometem 0s seres humanos sdo as causadas
pelos parasitas intestinais, entdo é essencial que pelo menos as parasitoses mais importantes
sejam apresentadas no livro didatico sendo que essas infeccBes tem distribuicdo mundial,
tendo maior prevaléncia em criancas em idade escolar. A giardiase é uma das mais
importantes enteroparitoses, com elevada prevaléncia em paises em desenvolvimento,
associada as precarias condicBes de saneamento basico, higiene e baixa escolaridade
(PEDROSO; AMARANTE, 2006).

6.2.3 LEISHMANIOSE

A leishmaniose, no LD1, é descrita como espécie do protozoario em Leishmania
brasiliensis, Leishmania donovani e a Leishmania tropica. Dentre as espécies citadas, apenas
a Leishmania brasiliensis é encontrada no Brasil, a Leishmania donovani e a Leishmania
tropica causam leishmaniose visceral na Africa e no Oriente médio.

Neste contexto, as informacdes relatadas estdo incorretas, além de causar confusdo em
termos taxondmicos, mais precisamente sobre quais sdo as espécies de importancia regional
devem ser abordadas. As medidas profilaticas importantes como: a limpeza de lotes, terrenos,
quintais, abrigos e das fezes de animais, ndo sdo mencionadas. Tais informacgdes s&o
fundamentais, pois, o acimulo de folhas, frutos, fezes de animais e outros entulhos, que
mantenham a umidade do solo, s&o locais onde 0s mosquitos vetores desenvolvem-se e
contribuem para manutencdo da doenca (NEVES, 2010).

Embora, as informagdes sobre espécies encontradas no Brasil estejam corretas, no
LD2 n&o ha mencéo sobre importantes reservatorios silvestres da leishmaniose visceral, como
raposas e marsupiais (BRASIL, 2004) além das medidas profilaticas ndo serem abordadas.

No ambiente urbano, o cdo é o principal reservatorio e pode desenvolver a doenca

apresentando sintomas de emagrecimento, queda de pelos, crescimento e deformacgdo das
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unhas. As fémeas de flebotomineos, ao picarem o cdo ou outros animais infectados, podem
transmitir a doenga para humanos durante o repasto sanguineo. Assim, o conhecimento sobre
0s reservatorios silvestres e domésticos sdo necessarios para a compreensdo do ciclo de
transmissdo da doenca (ASSIS; PIMENTA; SCHAL, 2013).

Um ponto positivo observado no LD3, refere-se a preocupagdo ambiental demonstrada
pelos autores, em relacdo ao combate do vetor. Neste sentido, é relatado que a utilizacdo dos
inseticidas pode contribuir para a morte de outras espécies de importancia ecoldgica, sendo
enfatizado que a utilizacdo de telas e cortinados sdo os meios adequados de prevencgdo
(AMABIS; MARTHO, 2016).

6.2.4 MALARIA

Sobre a maléria, ndo foram encontrados erros conceituais em nenhuma das obras
analisadas. Em relacdo a essa parasitose, percebemos que é pouco explorada tanto no LD1
como no LD3. No Brasil, a rea endémica é composta por todos os estados da Amazénia
Legal. Sendo eles: Acre, Amapa, Amazonas, Pard, Ronddnia e Roraima, além das regides a
oeste do Estado do Maranhdo, ao noroeste do Estado do Tocantins e ao norte do Estado do
Mato Grosso. Raramente, o Brasil tem registrado casos de transmissdo natural de malaria em
areas de Mata Atlantica na Regiao Sudeste (BRASIL, 2011).

Sendo assim, podemos concluir que doencas endémicas de outras regides brasileiras
recebem menos destaque nos livros didaticos do que doencas que ocorrem na Regido Sudeste.
explica porque no LD2, ela recebeu duas paginas dedicadas ao tema, uma vez que, no periodo
de producdo do livro registrou-se ocorréncias elevadas de casos na regido Sudeste do pais,
local onde se concentra a producédo dos livros didaticos. Segundo Fuchs (2018), entre 0s anos
de 2006 e 2017, houve o registro de 1.032 casos de malaria em pessoas nascidas nas regides
de Mata Atlantica (casos autoctones).

Merece destaque no LD3, a referéncia sobre as substancias utilizadas no tratamento da
doenca e a importancia da busca de orientacdo médica para prescricdo dos medicamentos.
Este apontamento é muito relevante, pois a automedicacao pode atrasar o diagnostico e a cura,
alem de contribuir para a manutencdo da cadeia de transmissédo de doengas (NAVES et al.,
2010).
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6.2.5 TRICOMONIASE E TOXOPLASMOSE

No LD1 e LD2 a tricomoniase e toxoplasmose foram mencionadas e seus textos nao
apontam erros de cientificidade. Porém, no LD3 as respectivas parasitoses foram
negligenciadas. A toxoplasmose é uma zoonose de grande importancia para satde publica,
por isso se faz necessario entender sua transmissdo, tratamento, diagndstico e prevengdo para
que medidas efetivas sejam realizadas. Vale ressaltar que hd muitos equivocos sobre a
transmissdo da toxoplasmose principalmente sobre os felinos por serem os principais
hospedeiros da doenca, sendo assim desmistificar as formas de transmisséo torna-se de grande
relevancia para a prevencdo da parasitose, levando em consideracdo que a principal via é
através da ingestdo de alimentos e agua contaminada e que a transmissdo pelos felinos ocorre,
se 0s humanos tiverem contato com as fezes contaminadas pelos oocistos. Dessa forma
medidas de higiene sanitaria devem estar sempre difundidas na populacdo através de
campanhas e a¢des educativas em salde (ROBERT-GANGNEUX; DARDE, 2012).

Ja a tricomoniase € uma infeccdo sexualmente transmissivel (IST), ndo viral, mais
prevalente no mundo. Diante das caracteristicas clinicas da infeccdo causada pelo protozoario,
€ notdrio que os casos assintomaticos geram um quadro preocupante da doenca, pois
perpetuam a cadeia de transmissdo (COUTO, 2015). Considerando a ampla disseminacao
dessas doencas no Brasil, especialmente entre criancas e adolescentes, a auséncia desse

conteddo na obra é algo significativo que deve ser considerado.

6.3 Categoria IV: Caracteristicas textuais

Segundo Val (2020, p.01) “textualidade ¢ a caracteristica fundamental dos textos, orais
ou escritos, que faz com que eles sejam percebidos como textos. N&do é inerente a eles, pois
uma mesma sequéncia linguistica, falada ou escrita, pode ser considerada como texto legitimo

por uns e parecer um absurdo, sem sentido, para outros”.

Essa categoria também nos permite evidenciar como o conhecimento cientifico é
passado para os alunos. Segundo Fleck (2010), o conhecimento passa por ciclos que ele
define como esotéricos e exotéricos. O ciclo esotérico é composto pelos especialistas de uma
area do conhecimento e o circulo exotérico, pelos leigos e leigos formados. Os livros

didaticos sdo um exemplo desses circulos, pois 0 conhecimento dos especialistas é codificado
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para o entendimento dos alunos e professores, sendo apresentado de forma simplificada,

podendo omitir detalhes e trazer saberes generalizados.

No LD1 os nomes cientificos das espécies estdo escritos de acordo com as regras de
nomenclatura binominal de Lineu. Contudo, os autores ao grafarem também em itélico,
conceitos ou termos de destaque (Fig.3) podem confundir o aluno. Assim, a utilizagdo do
negrito ou de outro recurso de formatacdo deveria ser considerada, a fim de evitar possiveis

equivocos.

Figura 3: Trecho retirado do LD1

Fonte: Paulino (2005)

O uso inadequado do italico é observado também, no capitulo dos nematoides, no
LD1. Observa-se, que a mesma palavra aparece em alguns trechos em italico e em outros néo,
como no caso da palavra ascaridiase (Fig.4). A inconsisténcia na escrita atrapalha a

alfabetizacdo do aluno em relagéo a quando e como utilizar as regras de nomenclatura.

Figura 4: Trechos retirados do LD1

Fonte: Paulino (2005)

Outro fato que chama atengdo no LD1, diz respeito ao glossério daobra, que nédo traz
explicagGes de termos importantes para o entendimento das parasitoses. Embora este item seja
contemplado no livro, ndo ha definicdio de alguns termos, como: vetor, hospedeiro

intermediario e definitivo.
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Em relacdo ao LD2, verifica-se que a linguagem utilizada € de facil compreensdo. Nao
foram encontrados erros de grafia ou vicios de linguagem e as regras para nomenclaturas das
espeécies estdo corretas, além disso, os autores utilizaram o recurso grafico para destacar 0s

conceitos (Fig.5).

Figura 5: Trecho retirado do LD2

Fonte: Linhares e Gewandsznajder (2013).

Embora o LD2 ndo tenha glossario, as defini¢des conceituais sdo apresentadas dentro
do proprio texto (Fig.6), indicando que houve uma melhoria da abordagem textual em

comparacdo ao LD1.

Figura 6: Trecho retirado do LD2

Fonte: Linhares e Gewandsznajder (2013).

A andlise do LD3 demonstrou ndo haver erros de palavras ou vicios de linguagem.
Quando comparada as demais obras, o LD3 ¢é mais inteligivel e apresenta o conhecimento
cientifico melhor codificado para a linguagem dos alunos. Os paragrafos referentes as
parasitoses apresentam uma numeracdo na frente, esse recurso chama atencdo do leitor e
facilita a leitura (Fig.7) e (Fig.8).
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Figura 7: Trecho retirado do LD3

Fonte: Amabis e Martho (2016).

Figura 38: Trecho retirado do LD3

Fonte: Amabis e Martho (2016).



53

6.4 Categoria V: Atividades préticas e 0s exercicios propostos

Segundo Milagres (2006), a presenca de atividades no livro didatico promove
recapitulacdo de conhecimentos prévios e a percepcdo de novos caminhos e solugdes
presentes. A andlise das obras evidenciou que 0s exercicios eram coerentes e permitiam aos

alunos uma reflex@o e compreensdo acerca do tema.

No LD1, em relacdo ao contetdo de protozoarios, observa-se a proposicdo de varias
atividades a respeito das doengas parasitarias com énfase nas medidas profilaticas (Fig. 9). As
questBes foram selecionadas dos vestibulares de universidades conceituadas, esse fato é um
importante ponto a ser considerado, pois essa obra é destinada para alunos do ensino médio
que estdo em fase preparatoria dos exames. Os autores, ao solicitarem atividades dessa
natureza, auxiliam para a memorizacdo dos cuidados voltados para o individuo e para

coletividade, contribuindo assim para a formacao social de seus alunos.



54

Figura 9: Atividades retiradas do LD1

Fonte: Paulino (2005)

As atividades propostas para platelmintos e nematoides no L1 sdo igualmente
coerentes com o conteudo e possibilitam uma boa reflexdo sobre as parasitoses (Fig. 10).
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Figura 10: Atividades retiradas do LD1

10. (Vunesp-SP) No Brasil esta largamente distri
buida a espécie Schistosoma mansoni, em es
3| no Nordeste e no Leste. Esse platelmin-
to causa a esquistossomose, (()nhc’:(‘lda como
barriga-d'agua”
-y O L ; y
a) Quais os tipos de larvas do ciclo do Schis-
tosoma mansoni?
3 :
b) Qual o destino dessas larvas?

11. Cite duas diferencas entre a Taenia solium e a
Taenia saginata.

12. (Vunesp-SP) No exame a olho nu das fezes
de uma crianca foi constatada a presenga de
uma estrutura esbranquigada, similar a pe-
dacos de macarrao, cujo nome técnico & pro-
glote. Sua mae foi informada por algumas
pessoas que nao havia motivos para preo-
cupagdo, uma vez que eram pedacos de um
animal que morreu e estava se desmanchan-
do. Pergunta-se:

a) A informagao recebida pe
Justifique sua resposta.

b) Que parasita o menino apresentava e a que
filo pertence O animal em questao?

la mae é correta?

e patogénico causador
orre a contaminagao e
o referido agente no

13. (Faap-SP) Qualo agent
do amarelao? Como oc¢
onde se da a fixagao d

hospedeiro?
|4. Como um individuo pode adquirir a ascaridia-

seea elefantiase?

Fonte: Paulino (2005)

O LD2 ¢é o mais completo, quando comparado ao LD1, pois possui atividades de
multipla escolha e dissertativas, e, além disso, apresenta questdes do Exame Nacional do
Ensino Médio (ENEM), questbes que sdo, de fato, aplicadas a realidade do aluno do ensino

médio, quando comparadas apenas as questdes dos vestibulares (Fig.11).
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Figura 11:Atividades retiradas do LD2

Atividades

Aplique seus conhecimentos

» malaria
1. A tabela abaixo mostra o numero de casos de
ao longo dos anos na regido amazonica
=3
Ano Numero de casos
o o o 2
200% 606067
| a
‘ 2006 549 398
| LSS
2007 457434
| 2008 314 754
|> 2009 306 342

a) Qual € o protozoario causador da malaria?

b) Como ele penetra no organismo humano?

<) Que consequéncias essa doenga traz para o organismo?

d) De acordo com a tabela acima, o namero de casos
de malaria na regidao amazonica aumentou ou dimi-
nuiu?

e) Que medidas devem ter sido usadas para combater
essa doenca?

2. Neste capitulo, vocé estudou organismos que, Nos ecos-
sistemas aquaticos, desempenham papel semelhante
ao das plantas nos ambientes terrestres. Quais sao es-
ses organismos? Justifique essa comparacao.

3. (Enem) A malaria € uma doencga tipica de regioces tropi-
cais. De acordo com dados do Ministério da Saudude, no
final do século XX foram registrados mais de 600 mil
casos de malaria no Brasil, 99% dos quais na regiao
amazonica. Os altos indices de malaria nessa regiao po-
dem ser explicados por varias razdes, entre as quais:

a) As caracteristicas genéticas das populacoes locais
facilitarm a transmissao e dificultam o tratamento
da doenga.

b) A falta de saneamento basico propicia o desenvolvi-
mento do mosquito transmissor da malaria nos es-
gotos ndo tratados.

©) A inexisténcia de predadores capazes de eliminar o
causador € o transmissor em seus focos impede o
controle da doenga.

d) Atemperatura elevada e os altos indices de chuva na
floresta equatorial favorecem a prol iferacao do mos-
qQuito transmissor.

e) O Brasil € o unice pais do mundo que nao implemen-
tou medidas concretas para interromper sua trans-
missao em nucleos urbanos.

4. (Enem) Os mapas a seguir apresentam informacoes
acerca dos indices de infecgao por leishmaniose tegu-
mentar americana (LTA) em 1985 e 1999

Fonte: Linhares e Gewandsznajder (2013).

O LD3 apresenta uma guia de leitura, baseada nos paragrafos enumerados para o aluno

refletir e discutir com o professor em sala de aula (Fig. 12).



Figura 12: Atividades retiradas do LD3

-
e Guia de leitura (I
1 Leia os dois parégrafos iniciais do quadro; no

primeiro, c?menta-.se que muitas infestagoes
por nematédeos nao causam grandes trans-

sinalando os pontos em que é possivel atuar
para prevenir essa verminose.
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torn : ; 5 Leia os paragrafos 6 e 7, que se referem aos

et e i grasai gl | Mot - Kot Soms

vida parasitéria. Que argumentacio f .ec_ll_a a que-se de té-los canpreend_ldo.. Elabore uma
da para dar suporte a essa idei >Q oi utiliza- tabela para resumir as principais doencas

1as causadas por nematédeos apresentadas nesse

2 O terceiro paragrafo apresenta os agentes cau- quadro e no capitulo. Sugerimos que a tabe-
sadores do amareldo. Quais sdo eles? Por que la relacione cada pargsitose a: a) agente cau-
essa parasitose é também chamada ancilosto- sador; b) formas de infestacao; c) sintomas:
mose? d) prevengao e tratamento. Depois de construir
a tabela, comece a preenché—la com a ascari-

| 30 guarto paragrafo refere-s? a forma de disse- diase e continue com a ancilostomose.

‘ @naq%o dos ovos de anciléstomos e a c9nta- 6 Leiao parégrafo 8, relativo a filariose. Sua tare-
minag3o de pessoas. Com base em sua leitura, fa, com base nas informagoes obtidas até aqui,
estabelega arelag@oentrea falta de saneamen- & elaborar em seu caderno um esquema doci- |
to basico e a disseminagao dessa verminose. clo de vida da fildria, em moldes semelhantes |

4 O quinto paragrafo descreve a infestagao de a outros ciclos que vocé ja esquematizou. ‘
uma pessoa pelo anciléstomo € a instalaqép 7 Os paragrafos 9 e 10 abordam 0s sintomas e a
definitiva do parasita no organismo hospefiel- prevencao da’ﬁ.lanc?se, Reveja 0 esquema dociclo
ro. Com base nessa descrigao e em pesquisas de vidada ﬁlz’ma feito por voce e assinale os pon-
adicionais, crie, em seu caderno, sua propria tos em que € po_sswel atuar Cp;\axa preve‘;\; essa

SRR e |

Fonte: Amabis e Martho (2016).

Verifica-se, no LD3, que as atividades sobre os contetdos apresentados reduziram

u i 1
guando comparados ao LD1 e ao LD2 (Fig. 13). Contudo, a guia de leitura pode ser utilizada
pelo professor como atividades complementares. Essa reducdo pode estar relacionada a

diminuica ari i i
uicdo da carga horaria de Biologia, que ocorreu nos periodos cronoldgicos dos livros
analisados.
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Figura 13:Atividades retiradas do LD3

Revendo conceitos, fatos e processos | L]
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u caderno, o termo abaixo que
amente a tarja entre parénteses

b) endoparasita
ro intermediério
d) hospedeiro definitivo

6. O organismo no qual vivern
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o8 estagios imaturos
a é ch (—)
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. de um & ch, G
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substitui corretamente a tar)
das frases de 8 a 10. g e FAAtesns

a) anciléstomo ©) fildria
b) esqui ) TP

Os quelicerados incluem, entre OUtros Organismos,
a) minhocas.

b) lagostas.

c) mariposas.
d) escorpices.

. O filo Echinodermata inclui, entre outros orga:

sssssss
a) dguas-vivas.
b) minhocas.
©) ourigos-do-mar.
d) planérias.

Escreva, em seu caderno, o termo abaixo qs“:‘
substitui corretamente a tarja entre parént®
das frases de 16 a 20.
a) ingerir ovos do parasita arvas
b) ser picado por mesquito infestado com 1#!
do parasita sitd
) comer carne malcozida com larvas do Par®
d) ter contato direto com agua contend® 1¥
do parasita vad
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do parasita

R N .

—

Fonte: Amabis e Martho (2016).
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O LD3, em suas atividades, possui uma abordagem geral do capitulo estudado,

incluindo temas como: algas, fungos e protozoarios. Logo, o livro ndo aborda somente

questbes voltadas asparasitoses, mas todos os conteidos explorados ao longo do capitulo.Fato

que explica a diminuicdo da quantidade de paginas de exercicios voltadas as doengas

parasitarias.

6.5 Categoria VI: Recursos adicionais

Segundo o edital do Programa Nacional do Livro Didatico, os recursos adicionais sao

importantes, no sentido de estimularem a leitura de textos complementares, revistas

especializadas e livros paradidaticos (BRASIL, 2011).

Nos livros analisados, ndo foi encontrado nenhum recurso adicional, o que é
considerado um ponto negativo, principalmente para o LD3, que é o livro mais atual. Os

recursos adicionais podem permitir ao aluno utilizar ferramentas tecnoldgicas para pesquisas

de reportagens e até mesmo conhecer artigos e pesquisas sobre as parasitoses.
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Vasconcelos e Souto (2003) afirmam que a experimentacdo contribui para o
conhecimento cientifico do aluno, de forma que os textos complementares permitem a
contextualizacdo do conteddo abordado, trazendo reflexdo e tomada de decisdes acerca do

assunto estudado.

O livro didatico é uma ferramenta didatica limitada, entdo o uso de recursos adicionais
torna-se indispensavel para a complementacdo do conteldo, e o uso de jogos e indicacdo de
sites podem facilitar na compreensdo de conteudos acerca de parasitoses e trazer informacdes

importantes acerca dessas doencas.

7 CONSIDERACOES FINAIS

Com o levantamento bibliografico, é possivel concluir que as doencas causadas por
parasitos tém grande relevancia para a Saude Pdblica, exatamente por ter um alto indice de
morbimortalidade. As parasitoses acometem principalmente criangas, ainda em idade escolar.
Entdo, é notoria a necessidade desse tema ser abordado na escola, sendo que as criancas
passam a maior parte do tempo nesse ambiente. O LD pode ser um aliado na aplicacdo desse
conteldo, ao passo que muitas vezes é usado como a principal ferramenta pedagdgica, pelos
professores.

Nos resultados da analise feita em trés livros didaticos, selecionados para esta
pesquisa, nota-se que ha ocorréncia de erros conceituais. Considerando que a existéncia de
erros pode resultar na incompletude ou mesmo na distor¢do da aprendizagem dos conceitos
cientificos bioldgicos. Percebe-se, que durante o periodo de 11 anos, a abordagem das
parasitoses melhorou, visto que o LD3 foi 0 que menos apresentou erros de cientificidade em
relacdo ao LD1 e LD2. Porém, vale ressaltar que a abordagem do numero de doencas
causadas por parasitos diminuiu nos livros didaticos, configurando-se em uma negligéncia de
doencgas importantes que acometem a populacgéo.

O livro didatico vem sendo analisado com frequéncia por pesquisadores, pois
dependendo da abordagem do conteldo, ele pode comprometer o conhecimento acerca do
assunto estudado. E em relacdo as parasitoses, ndo é diferente, uma vez que o aluno pode ser
uma ponte de informagbes entre escola e sociedade, ajudando assim no combate e na

prevencdo de muitas doencas parasitarias.
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