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ARTIGO

A SAUDE NA ESCOLA: DA MEDICALIZACAO A PERSPECTIVA

DA PSICOLOGIA HISTORICO-CULTURAL'

Maria de Lourdes Spazziani

Resumo: Este trabalho analisa os fundamentos das préticas pedagdgicas da salide na es-
cola por meio do discurso do processo de medicalizacdo da sociedade apresentado por
Foucault, a partir da instauracdo da medicina moderna. A andlise dos programas curricu-
lares apresentados na literatura, no decorrer do seculo XX revelam que 0s pressupostos
medicalizantes ecoam nas inUmeras propostas curriculares, quer seja agquelas relacionadas
ao escolanovismo, a teoria da privagéo cultural, as propostas democréticas da década de
80, ou aquelas recentemente apresentadas nos Par@metros Curriculares Nacionais (PCN).
O estudo conclui pela necessidade de rever os fundamentos das préticas pedagdgicas da
salde a partir dos pressupostos da psicologia historico-cultural para o desenvolvimento
do aprendizado, que mais do que reorganizar os conteldos do ensino, propde os saberes
escolares como um processo que requer uma elaboracdo que envolva a transformacgdo dos
modos de conceituar do aluno no sentido do conhecimento sistematizado, atraves das re-
lacBes interpessoais, das trocas dial6gicas sobre objetos ou fendmenos em que o conhe-
cimento sistematizado esta intimamente inter-relacionado ao conhecimento do cotidiano.

Palavras-chaves. Medicalizagdo; Préticas pedagogicas, Propostas curriculares; Psicolo-
gia histérico-cultural; Conceitos cientificos e cotidianos.

Abstract: Thiswork analyzes the practical beddings of the pedagogical ones of the health
in the school by means of the speech of the process of medicalizacdo of the society pre-
sented for Foucault, from the instauration of the modern medicine. The anaysis of the
presented curricular programs in literature, in elapsing of century X discloses that the
medi calizantes estimated ones echo in the innumerable curricular proposals, wants either
to those related to the escolanovismo, to the theory of the cultural privation, to the demo-
cratic proposals of the decade of 80, or to those recently presented in Pardmetros Curri-
culares Nacionais (PCN). The study it concludes for the necessity to review the practica
beddings of the pedagogical ones of the health from the estimated ones of the description-
cultural perspective, that more of the one than to reorganize the contents of education,
considers to know pertaining to school to them as a process that requires an elaboration
that involves the hashing in the modes to appraise of the pupil in the direction of the
knowledge systemize, through the interpersona relations, of the dia dgicas swaps on ob-
jects or phenomena where the systemize knowledge intimamente is interrelated the
knowledge of the daily one.

Key-words: Medicalization; Practica pedagogical; Proposals curricular; Description-
cultural psychology; Scientific and daily concepts

! Este trabalho faz parte da pesquisa de doutoramento defendida na Faculdade de Educacdo da UNICAMP com o
apoio do CNPq
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INTRODUCAO

As reflexdes desse trabalho estéo situa-
das no final do século XX, num periodo
contraditorio em relac8o as mais varia-
das questbes. O avanco da ciéncia e da
tecnologia, até entdo ndo registrado em
periodos anteriores, tem possibilitado a
robdtica, a informatica, a inteligéncia
artificial, a clonagem, o codigo genéti-
co, que configuram e ateram nOssoS
modos de compreender e de vivenciar a
realidade. Por outro lado, contrastam
com o avango da miséria humana e da
guerrilha urbana, a permanéncia de tra
balho escravo, a presenca cada vez mai-
or da violéncia entre os jovens e crian-
cas. Ou sgja, no século dainvencdo da
adolescéncia (Aries, 1986), vemos 0s
exageros por excesso de consumo de
que sdo vitimas criangas e jovens, assim
como o exagero pela falta de acesso as
minimas condi¢des de vida por crian-
cas, jovens e adultos pobres e misera-
veis que estdo excluidos dos beneficios
tecnol 0gicos e sociais. Aprofundou-se o
simulacro, alguns usufruem de sofisti-
cadas condicOes materiais e culturais ao
lado da impossibilidade de melhoria das
condi¢cdes concretas de vida de grande
parte da populacéo humana atua e, pro-
vavelmente, de uma parcela consider&
vel no futuro.

Recentemente, no Tribunal Permanente
dos Povos (OAB, 1999), o governo bra-
sileiro foi condenado pelo jari consti-
tuido na 27 sessdo, que anaisou “A
violagdo dos direitos fundamentais da
crianga e do adolescente no Brasil: o
distanciamento entre a lei e a realidade
vivida’. Ou sga, 0s programas € leis
destinados as criancas e aos adolescen-
tes considerados bastante avancados
apregoam direitos minimos justos, de
acordo com a vida moderna. Mas as
préticas presentes no seio da sociedade
brasileira revelam, entre outras ques-

tbes, a permanéncia de atos indices de
violéncia, a que se submetem criancas e
jovens e uma ata taxa de mortalidade
infantil, intuando o pais entre os primei-
ros do mundo nessa categoria. Dentre
tantas outras situagOes emergenciais que
cercam a realidade brasileira, a evasao,
a repeténcia e a baixa qualidade do en-
Sino escolar constituem um grave pro-
blema, ainda, sem solucéo.

Esse movimento dos tempos atuais re-
flete e refrata, passo a passo, as areas da
salde e da educacdo. Naguela, destaca-
se a Medicina, que contribuiu para nor-
matizar as relacbes entre os homens
nesses Ultimos dois sécul os.

No dizer de Moysés (1980), a medicina
atravessa todo o espaco social ocupan-
do-o plenamente. A presenca dos médi-
cos na sociedade, € considerada funda-
mental, a partir de entdo, em qualquer
meio ou grupo social, formando uma
rede e exercendo uma vigilancia cons-
tante sobre os modos e costumes do
homem comum.

Essa atuagdo da medicina no interior da
sociedade é denominado de “medicali-
zacd0". E um fendmeno produzido na
construcdo do saber médico moderno,
gue substitui a origem do saber sobre a
doenca das méos de Deus para a consci-
énciamedica. Foucault (1994) descreve
assim o surgimento da medicalizaggo:

“QOs anos interiores e imediata-
mente posteriores a Revolugdo
viram nascer dois grande mitos,
cujos temas e polaridades sio
opostos: mito de uma profissdo
médica nacionalizada, organiza-
da & maneira do clero e investi-
da, ao nivel da saude e do corpo,
de poderes semelhantes aos que
este exercia sobre as almas; mito
de um desaparecimento total da
doenca em uma sociedade sem
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distirbios e sem paixdes, resti-
tuida & sua saude de origem. A
contradicdo manifesta dos dois
temas ndo deve iludir: tanto uma
guanto a outra destas figuras
oniricas expressam como que em
preto e branco 0 mesmo projeto
da experiéncia médica. Os dois
sonhos sdo isomorfos. um, nar-
rando de maneira positiva a me-
dicalizagdo rigorosa, militante e
dogmatica da sociedade, por
uma conversao quase religiosa e
a implantacdo de um clero da te-
rapéutica; o outro, relatando
esta mesma medicalizacdo, mas
de modo triunfante e negativo,
isto é, a volatilizagdo da doenca
em um meio corrigido, organiza-
do e incessantemente vigiado, em
que, finalmente, a prépria medi-
cina desapareceria com seu ob-
jeto e sua razao de ser” (p.35).

Desse modo, o saber médico, conforme
Foucault, consiste em entrelacar o visi-
vel e 0 enuncidvel e tem como pressu-
posto o poder. “O poder implica o saber
enquanto hifurcacdo, diferenciacdo sem a
qual ele ndo passaria a acto” (Deleuze,
s.d, p.64). Entdo, o poder da medicina
para normatizar a vida social advém da
construcdo desse saber médico moder-
no, que apresenta solugdes da clinica
medica para problemas que tem como
principal causa as condi¢cdes sociais e
economicas de vida

A medicalizagdo tem sido estudada por
diversos pesquisadores pelas influéncias
gue se observam nas diversas areas do
saber da vida moderna. Nesse trabalho,
o discurso da medicalizacdo ganha ex-
pressdo, na medida em que a natureza
do conhecimento dos temas de salde e
0 processo pedagdgico escolar absorve
como principio basico uma sociedade
medicalizada. Uma das consequéncias
do pensamento medicalizante é a pre-
senca de um discurso hegeménico, es-

pecialmente, em questdes rel acionadas a
salde:

“ ...desde os habitos alimentares e de
higiene, até habitacdo e vestuario,
lazer e trabalho, a medicina lanca
seu olhar e sem dizer, definindo,
avaliando, julgando, com o consen-
timento da sociedade, que Ihe dele-
ga a tarefa de vigiar a vida. Toda a
vida, de todos os homens “ (Silva,
1999, p.76).

A TRAJETORIA DA SAUDE NA
ESCOLA

A discussdo da salde na escola remonta
a propria institucionalizagéo da escola
publica e democrética, que no Brasil
data do inicio do século. As evidéncias
gue configuram a estreita relacéo entre
educacdo e salde podem ser buscadas
nos discursos dos intelectuais brasilei-
ros, que defendiam o aumento quantita-
tivo e qualitativo das instituicbes de
ensino em todo o pais. No inicio do
século, esse movimento propagava a
“...crenca de que a melhoria das condic¢es
sociais dependia da alteracédo das técnicas
pedagdgicas’ (Ghiraldelli, 1985, p.5).

Paralelamente, havia a constatacéo de
um contigente da populagéo que vivia
nos ‘bolsdes de pobreza e miséria nos
centros urbanos, como Rio de Janeiro e
S80 Paulo. Para esses individuos, a es-
cola, quando acessivel, ndo promovia os
resultados esperados. No entanto, uma
boa parte desses individuos pobres era
necess&rio a0 mercado de trabalho in-
dustrializado, perfil que se esbocava,
para o Brasil, no projeto politico e eco-
némico. Esse contexto propicia o dis-
curso sobre a reconstrucdo individual,
promovida pela escola, que pode levar a
reconstrucdo da sociedade.

O discurso organizado nos movimentos
iluministas revolucionarios europeus do
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seculo XVIII encontra nas agbes da
Medicina uma sustentacdo metodol ogi-
ca e cientifica eficientes e suficientes
para colocar em marcha o projeto bur-
gués de uma sociedade capitalista in-
dustrializada.

E a utilizagBo da Medicina que, através
da emergéncia do pensamento e do
método clinico, se coloca como meio
de ligacdo para que 0s avancos meto-
doldgicos das Ciéncias Naturais sgjam
propostos para as Ciéncias Humanas.
Nesse sentido, a pratica médica, pro-
posta pela clinica, torna-se fundamental
para que a compreensao, até entdo al-
cancada, da natureza biolégica e fisica
se desdobrasse e se incorporasse as are-
as das humanidades, ainda, naquele
momento, bastante timidas. Como relata
Foucault (1994:p.40),

“as ciéncias do homem incor-
poram e no prolongamento o
modelo das prestigiadas cién-
cias da vida (natureza), e a es-
trutura que estas propunham
tinha como marca a oposicio
entre sadio e o morbido” .

A utilizacdo do modo de conhecimento
das Ciéncias Naturais pelas Ciéncias
Humanas, nada mais € no dizer de
CANGUILHEM (1995) do que anima-
lizacBo das sociedades humanas e a
consideracdo do homem sem o0 seu
componente humano, que é socid,
construido culturalmente.

Foucault(1994), Canguilhem (1995),
Novaes (1979), Donnangelo e Perei-
ra(1979), destacam que essa ocupacéo
da Medicina proposta no projeto revo-
lucionario moderno faz parte do projeto
politico e ideolOgico necessario para o
éxito da sociedade capitalista. A ideo-
logia € entendida numa sociedade divi-
dida em classes como um processo |6-
gico, elaborado pelos grupos dominan-
tes para ocultar arealidade das classes

dominadas, cuja funcdo é dar uma ex-
plicacdo racional (cientifica) as diferen-
cas presentes na sociedade (Chaui,
1980). Nesse sentido, a Medicina in-
vestida nos conhecimentos e métodos
cientificos valorizados, propde-se poli-
ticamente a lutar contra a doenca, as
epidemias e, do mesmo modo, reestru-
turar a sociedade, eximi-la de todos os
maus hébitos higiénicos fisicos e mo-
rais.

“Modificando a funcéo social do
médico, garantindo sua competén-
cia, atribuindo-se a tarefa de li-
mitar as epidemias, controlar o
contagio, preservar regides intei-
ras, a burguesia lhe atribui um
territdrio e um modo de exercicios
novos’ (Polack, 1971:p.13).

A Medicina passa a organizar e a defi-
nir os papéis que deveriam desempe-
nhar os individuos das diferentes ca-
madas sociais, colaborando, assim, para
a estruturagéo do capitalismo e a ma-
nutencdo da hegemonia politica e eco-
némica da burguesia.

“ A medicina deve abrir-se para
0 espaco social e assumir, ao fi-
nal a tarefa de suprimir a doen-
ca. Mas deve fazé-lo no interior
de um projeto que implica tam-
bém a reestruturacdo da socie-
dade, com a depuracdo de todos
0s seus males — principio conti-
nuamente retomado na explica-
¢ao dos ideais que orientam a
revolucéo”. (Donnangelo e Pe-
reira,1979, p.19).

Como consequéncia, medicdlizase a
sociedade, isto &, os problemas sociais
passam a ser um problema médico.

Uma das caracteristicas desse discurso é
0 estabelecimento de um conhecimento
em que predomina uma “ relacdo de sen-
tido Unico, de um saber para 0 que ndo
sabe, ou de um saber cientifico para um
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saber desgualificado” (Rivorédo, 1996,
p.3).

No campo da educac&o, 0S programas
enderecados aos problemas de salide do
escolar sG0 muitos e, quase sempre,
relacionam disturbios na saide do aluno
com as dificuldades apresentadas no
processo de aprendizagem. Dessa for-
ma, entrelacam-se salde e educacdo, de
tal modo que aquela conhecida relacéo
“para se ter educacdo € preciso ter salide
e para se ter salde é preciso educacdo”
encontra-se, de certo modo, presente no
interior das préticas escolares. Os pro-
gramas curriculares dirigidos as praticas
do ensino da Salde, organizados nesses
moldes, tém-se evidenciado insuficien-
tes, no sentido de propiciar as criangas,
principalmente aguelas das classes mais
pobres, mudancas de atitude frente as
dificuldades das condi¢fes de vida.

Esses programas de salde, construidos
desde a criagdo da Puericultura, no final
do século passado, absorvem o discurso
da medicalizacdo e tém como premissa
aignoranciae afaltadeinformacéo das
criangas e de seus familiares sobre con-
ceitos e préaticas de salde saudaveis e,
portanto, suas propostas tém se orienta-
do no sentido de oferecer esses conhe-
cimentos e as mudancas de atitudes ne-
cessarios para transformar o quadro da
salde e da aprendizagem das criangas
com dificuldades. Como consequiéncia
dessa visdo, suas agdes tém como Unico
sentido o saber cientifico - como o co-
nhecimento verdadeiro e saudavel - para
aqueles que nada sabem, portanto, nada
tém a dizer, devem ouvir e reproduzir
para aprender. O discurso pedagdgico
gue se impde, é o autoritario, que no
dizer de Orlandi (1996) é o modo de
(re)produzir conhecimento que favorece
a voz dos que sdo considerados os de-
tentores do saber contra a daqueles que
“nada sabem” e nadatém adizer.

Este ‘fazer pedagogico’ nas questdes do
ensino da salde na escola tem sido ob-
jeto de minha preocupagdo ha algum
tempo. As incessantes buscas para
compreender esse fendmeno salde no
processo educativo indicam que a natu-
reza dos conhecimentos que circunscre-
ve atemética da Saude influencia o pro-
cesso de aprendizado como um todo e,
mais especificamente, os modos de tra-
tar essas questdes (Spazziani,1990).

A natureza do conhecimento das ques-
tdes de Salde (como Higiene, Nutricéo,
Crescimento e Desenvolvimento, Pri-
meiros Socorros, Doengas Infecto-
contagiosas, Parasitérias e Respiratori-
as), ao absorverem as idéias da medica-
lizagdo, trazem a influéncia direta das
concepgoes de salide e da doenca como
fenbmeno fisio-patologico. A doenca
surge da vida, nutre-se dela, deixando
de ter uma origem externa ao corpo
saudével (Foucault, 1994).

Essas questfes de salde tém sido cons-
tituidas na interface de varias discipli-
nas, como a Fisiologia, a Patologia, a
Bioguimica, a Genética e a Pediatria,
gue sdo disciplinas organizadas pelas
Ciéncias da Salde ou Bioldgicas, que
impdem o olhar normatizador da Medi-
cina, definindo seus conteludos e o
modo de focalizar tais questbes na es-
cola. Os conteldos priorizam 0s aspec-
tos fundamentalmente bioldgicos das
guestdes da salde, deixando de conside-
rar a contribuicdo de outras disciplinas,
desenvolvidas pelas Ciéncias Humanas
ou Sociais (Sociologia, Antropologia,
Historia, Etica, Linguistica, entre ou-
tras). Assim, 0 processo pedagogico
centraliza-se na utilizacdo do método
cientifico e na transmissdo quantitativa
de conhecimentos, que sdo insuficientes
para responder as demandas da realida-
de social.
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A especificidade cientifica dos progra
mas de Salide, a proposicdo de uma
abordagem cientifica fundamentada na
quantidade de informacOes, a falta de
formagdo especializada nessa temética,
entre outros fatores, tém propiciado
uma situacéo bastante problematica no
desenvolvimento das préticas pedagogi-
cas da Salde na escola.

O estudo de Nicécio (1983) sobre as
representacOes dos professores sobre a
salde evidenciou que o conhecimento
apresentado é baseado no senso comum
e ndo esta relacionado ao contexto soci-
a mas amplo. Ele é circunstancial-
mente relacionado ou a fatores metafisi-
cos ou afatores individuais. Esse estudo
também destaca que o professor ndo
estd comprometido com os programas
curriculares em Salde e ainda menos
com 0s aspectos politicos das praticas
sanitérias dos alunos ou da escola. Sua
principal fonte de conhecimento séo 0s
noticiarios, em geral, televisivos, difi-
cilmente integrados aos programas de
ensino.

Bagnato (1987) afirma que a contribui-
¢do dos programas de salide sdo reduzi-
dos em relacdo ao que propde o pro-
grama curricular, predominando o mé-
todo cientifico, informacdes fragmenta
das sobre doencas, aulas expositivas
com objetivos direcionados pelo profes-
sor, informacfes descontextualizadas e
acOes pedagogicas que ndo influenciam
habitos e atitudes.

Silveira (1994), em sua analise sobre as
concepgdes de salde e de ensino da
salde no periodo de 1931 a 1993 no
estado de Sdo Paulo, concluiu que ha
uma discrepancia significativa entre o
gue é proposto nos documentos legais e
curriculos oficiais com a prética exerci-
da pelo docente.

Bruzzo (1989), em seu estudo historico
sobre o discurso e pratica dos médicos
do servico sanitario paulista, destaca
gue o discurso sobre a higiene, que in-
fluenciara posteriormente os programas
do ensino da saude no interior da esco-
la, se origina de um carater moral e es-
tético e apregoa bons modos e costumes
para o controle das criancgas e das clas-
ses pobres no meio urbano, dele nunca
se dissociando. A autora aponta a atua-
¢do dos médicos e o conhecimento da
medicina como fundamentais para com-
por esse discurso, pois ao combater as
epidemias, os meédicos conseguiram a
aceitacdo da populagdo urbana quanto
as recomendacdes higiénicas e o reco-
nhecimento das idéias cientificas para
fortalecer o Estado e impor sua tutela
aos cidadaos.

A esses problemas relacionados aos
programas de salde na escola aliam-se
evidéncias observadas durante a prética
docente exercida no Ensino Funda-
mental e Médio e aquelas levantadas
em pesguisa sobre essa temética (Spazzia-
ni,1990), as quais permitem destacar as
seguintes caracteristicas:
a) o professor, a0 enfocar
guestdes sobre salde, apresenta
uma série de dificuldades e inse-
gurancas para lidar com te-
matica, tanto em nivel dos conte-
Gdos como nos modos de trazer a
discussdo para a aula, acreditando
gue essatemética precisa de for-
macdo especifica ou da presenca
de especialistas (psicologos, mé-
dicos, sexdlogos, nutricionistas,
etc);

b) o professor dificilmente in-
voca 0s conhecimentos e as
préticas da crianga construi-
dos no contexto social mais
amplo, ou sga, o trabaho
pedagdgico sobre salde se
realiza numa total ‘escuri-
dao’, ndo ha olhares para a
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crianca concreta, para a sua
realidade cultural, para a po-
sitividade do seus saberes,
para as suas vivéncias com-
plexas;

Cc) o conhecimento produzido
deve corresponder a repro-
ducdo fiel do conhecimento
sistematizado apresentado na
aula, através da fala do pro-
fessor e do texto do livro di-
datico utilizado; sdo conhe-
cimentos tidos como verda-
des absolutas e, portanto,
ndo cabendo nenhuma dis-
Cussa0 prévia nem posterior.

A situacdo da prética pedagdgica sobre
salde encontrada nas escolas do Ensino
Fundamental, nas Ultimas décadas, tem
revelado a sua inoperancia frente as
perspectivas, algumas até promissoras,
de programas ou projetos que veicula-
ram nesse periodo. Destaco os progra-
mas “Salde como expressdo de vida’
do MEC/PREMEN; “Salde como com-
preensdo de vida’, também, do
MEC/PREMEN, ambos da década de
80; e “Atividades de Programas de Sal-
de para 0 1 grau” da SEE/SP/CENP,
1985.

Atualmente, na nova lei da educacéo de
N‘9394, promulgada em 30/12/96
(contrariamente a lei que a antecedeu, a
5692/71, que destinou um artigo para
incluir os Programas de Salde no curri-
culo escolar) ndo ha qualquer mencéo
sobre a questdo da salde na escola (Sa-
viani,1997). Esse tema perde, entéo, a
forcade lel e passa aintegrar os Temas
Transversais propostos nos Parametros
Curriculares Nacionais - PCN.

Os PCN, em gue pesem as criticas que
lhes sdo dirigidas tais como em Geraldi
(s.d.), Moreira (1996) e Kramer (1997)
“congtituem um referencial de qualidade
para a educac&o no ensino fundamental em

todo o Pais’, conforme documento ela
borado pela Secretaria de Educagéo
Fundamental do MEC (BRASIL/SEF,
1997a, p.13). Esse documento contém
proposicdes para as areas ou disciplinas
convencionais como Lingua Portugue-
sa, Matemética, Ciéncias, Historia, Ge-
ografia, Arte e Educagdo Fisica; além
dos denominados Temas Transversais,
que incluem: Etica, Meio Ambiente,
Pluralidade Cultural, Orientacdo Sexual
e Salde.

A proposicdo curricular da salde nos
Temas Transversais realoca sua discus-
s80 numa tendéncia de se constituir uma
area temética, cujo principal objetivo e
adequar o] processo ensino-
aprendizagem das disciplinas convenci-
onais ao contexto cotidiano do aluno.

Essa proposicdo esta fundamentada na
critica que tem sido dirigida as discipli-
nas escolares, que a0 serem substancia-
das quase com exclusividade no conhe-
cimento cientifico ao longo dos dltimos
seculos, ndo acompanham as transfor-
magdes vivenciadas na vida moderna,
deixando, inclusive, de conferir sentido
a aprendizagem (Busguets et.al, 1993).

Os temas transversalmente colocados
no curriculo escolar, segundo Busquets
et a (ob.cit.), evitam aincoveniéncia de
aumentar a carga curricular e, por outro
lado, facilitam a necessaria transforma-
¢d0 das disciplinas convencionais em
relacdo as expectativas atuais e a sua
adequagdo as possibilidades de compre-
ensdo dos alunos. Ainda, para esses
autores (ob.cit), os temas transversais
devem ser situados no centro das preo-
cupacOes sociais e educacionais, por
onde € possivel transitar os contelidos
das disciplinas formais. Eles dar&o sen-
tido a aprendizagem das matérias esco-
lares, que aparecem como instrumentos
culturais de grande significacdo para
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aproximar o conhecimento cientifico da
vida cotidiana.

Essa nova proposicdo curricular, apre-
sentada nos PCN, ja foi divulgada nas
escolas publicas do Ensino Fundamen-
tal, sendo que estes ultimos foram dis-
tribuidos &s escolas do 1’ Ciclo do Ensi-
no Fundamental, no inicio de 1998,
sendo recomendado que os planga
mentos curriculares se adequassem as
sugestdes contidas nos PCN.

Desse modo, a dimensdo curricular dos
programas de salide na escola ndo é
mais contemplado no texto da nova lei
da educacdo. Essa questdo, juntamente
com outros temas considerados sociais,
passam a veicular da transversalidade
apresentada nos PCN e enquadra-se em
outros pressupostos politicos, adminis-
trativos e pedagdgicos que devem ori-
entar as agOes na escola publica brasilei-
ra

Entretanto, Krawczyk (1999), ao anali-
sar a gestéo escolar, afirma que a diver-
sidade nas propostas educacionais, em
andamento, de 11 municipios brasilei-
ros, Nos

“alerta para a necessidade de
uma politica de gestdo escolar
voltada para a consolidacéo de
um sistema educativo articulado
entre as proposi¢oes da politica
educativa e sua concretizacdo na
atividade escolar. SO assim serd
possivel aproximar as intengdes
democratizantes enunciadas das
praticas  politico-educativas’ .
(p.145)

Ou sga, para uma escola atender aos
ideais de uma sociedade democrética,
com principios de igualdade e de possi-
bilidade e liberdade de expresséo, deve
apresentar outros métodos de trabalho
gue reflitam na melhoria da qualidade
do ensino e da aprendizagem para supe-
rar as evidéncias do insucesso no apro-

veitamento escolar devido aos modos de
escolha e tratamento dos conteldos do
ensino. No entanto, essa acao pedagdgi-
ca deve estar integrada ao sistema edu-
cativo dos Estados e Municipios apro-
ximando as agdes politicas e adminis-
trativas das pedagogicas.

Consciente da necessidade dessa agéo
integrada no campo da educagdo, para
gue mudancas importantes acontecam
no sentido de consolidar préticas edu-
cativas realmente democréticas, que
contemplem uma melhoria nos mais
diferentes aspectos (quantitativos e
gualitativos) do processo ensino-
aprendizagem das escolas publicas bra-
sileiras, é que retomo a discussdo sobre
as praticas pedagdgicas em saude.

A temdtica de salde, apesar de sua tra-
jetéria bastante problematica e, de certo
modo, até inexpressiva no contexto do
Ensino Fundamental e Médio, tem sido
destacada a0 lado de outras teméticas
sociais ho hovo cenario da reforma edu-
cacional vigente.

CONSEQUENCIAS DA MEDI-
CALIZACAO NO PROCESSO
PEDAGOGICO

A salde na escola ou a salude escolar
tem sido historicamente construida sob
um discurso gque explicita “garantir con-
dicbes de salde adequadas para a aprendi-
zagem, reduzindo as taxas de evasio e re-
peténcia” (Collares E Moyses, 1992,
p.24). Ou sgja, desde a criagéo dos ser-
vicos de salde na escola, no inicio deste
seculo, a sua marcatem sido combater o
chamado fracasso escolar.

A forma como os programas de salde
desenvolveram-se, tanto na escola como
nas secretarias de salde e de educacdo,
consubstanciaram-se na chamada Medi-
calizacdo, que tem como consequéncia,
segundo Collares E Moysés (1994), a
“medicalizacdo da educacdo”, ou sgja, 0

ETD — Educacéo Temética Digital, Campinas, v.3, n.1, p.41-62, dez. 2001 48



ARTIGO

deslocamento dos problemas do proces-
so ensino-aprendizagem do ambito da
educacdo para 0 da saude. As autoras
destacam que a medicdizagdo da
aprendizagem, que envolve a atuacéo
dos diferentes profissionais da area da
salde como médicos, psicologos, fono-
audidlogos, entre outros, rotula criangas
e desvaloriza a agdo do professor, pois

“... 0s professores, que deveriam
ser também os responsaveis por
analisar problemas educacionais,
assumem uma postura acritica e
permedvel a tudo, transformando-
se em mediadores, apenas triando
e encaminhando as criancas para
0s especialistas da saude. Essa
pratica acalma as angustias dos
professores, ndo so por transferir
responsabilidades, mas principal-
mente porque desloca o0 eixo de
preocupacdes do coletivo para o
particular “.(p.30)

As diversas préticas que envolvem os
programas de salde na escola, como a
prestacdo de servicos de salide aos es-
colares, a pratica pedagdgica da saude
nas aulas, bem como os aspectos do
ambiente fisico e emocional da escola e
a relacéo escola-comunidade, ndo tém
contribuido para o objetivo apresentado
nesses programas, que em geral se pro-
pdem garantir que a maioria das crian-
cas obtenha éxito na escola. De certa
forma, essas préticas tém repercutido no
sentido de justificar e perpetuar acbes
pedagbgicas comprometidas com o
projeto da escola tradicional, endereca-
da para a elite da sociedade, e inaltera-
das ao longo deste século.

O estudo de Collares e Moysés (1992)
revela justamente que os modos domi-
nantes de incorporacéo das questdes de
salide no processo pedagdgico da esco-
la, relacionados a visdo da medicaliza-
cdo, favoreceram a ampliacdo do mer-
cado de trabalho para a atuagdo dos

profissionais e especidistas da érea da
salde (como médicos, psicélogos, fo-
noaudidlogos, enfermeiros, nutricionis-
tas) e fortaleceram a criagcdo da érea da
psicopedagogia na esfera da educacéo.
Assim, a criagdo desse espago de atua-
¢do, na ingtituicdo de ensino, para esses
Nnovos servigos profissionais vem, jus-
tamente, tornar mais nebulosa as refle-
x0es e as préticas pedagogicas realiza-
das pelos professores e outros profissio-
nais da educagdo sobre o0 processo edu-
cacional.

O processo de ensino e de aprendiza-
gem, as interagOes professor-aluno no
espaco das aulas, os saberes disciplina-
res, as metodologias e estratégias de
ensino séo relegadas a segundo plano.
Uma sé&rie de outras questbes, como a
pobreza, a caréncia cultural, as doencas
das criancas sdo colocadas no centro
dessa discussdo e tém orientado teori-
camente a permanéncia de certas préti-
cas escolares.

N&o € recente a evocacdo de inUmeras
tentativas de inovagdo educacional
como salvadoras, como as famosas es-
truturagbes arquitetbnicas dos prédios
escolares, as reformulacdes curriculares,
a introducéo de novos componentes no
ensino ou propostas pedagdgicas basea-
das nas teorias psicolégicas mais mo-
dernas sobre 0 ensino e a aprendizagem.
Enfim, uma série de modificacbes que
tém objetivado resolver o problema do
insucesso escolar esta presente na histo-
riada educacdo brasileira

No entanto, temos assistido a essa série
de inovacOes, muitas vezes apostado em
algumas delas, mas os resultados dessas
implementagbes em quase nada alterou
0 quadro educacional ja estabelecido.
Continuam a evasdo, a repeténcia e a
baixa qualidade do ensino.
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O que justifica essa situagdo? Por qué
tudo gque se investe em educagdo, ndo sO
em dinheiro, mas em recursos pedago-
gicos e humanos, nada modifica a
substéncia do quadro ja apontado? S&o
inlmeras as justificativas dos profissio-
nais, das institui¢oes, dos politicos, mas
aculpa, na maioria das vezes, é atribui-
daaprépriavitima, ou sgja, ao aluno.

Os problemas de salde do aluno, nor-
mal mente apontados como as principas
causas do fracasso na escola, como a
desnutricdo e as disfungbes cerebrais
minimas (dislexia, didlalia, hiperativi-
dade), constituem na verdade um falso
discurso cientifico para encobrir uma
determinada pretensdo ideoldgica, ou
sgja, a biologizacdo de aspectos emi-
nentemente sociais, com isso isentando
a estrutura social, politica e econdbmica
de suas responsabilidades, bem como as
instituicdes, seus dirigentes e executo-
res. Assim, varios estudos e teses des-
envolvidos, inclusive, nas academias e
gue se dizem baseados no método cien-
tifico, parecem compromissados em
justificar a atuagdo dos profissionais da
salude na escola para resolverem pro-
blemas de comportamento e aprendiza-
gem dos aunos.

As criticas apresentadas por Collares e
Moysés (1992) a trabalhos que relacio-
nam “nutricdo, desenvolvimento cere-
bral e aprendizagem” como em Esposito
(1975) destacam irregularidades na uti-
lizacdo dos procedimentos metodol 6gi-
COS que comprometem a pretensdo ci-
entifica de suas anadlises e resultados.
Desse modo, tais trabalhos, elaborados
por profissionais principalmente da area
da psicologia ou da psicopedagogia,
constituem o discurso hegembnico so-
bre o fracasso escolar: € 0 auno que
fracassa porque possui determinados
problemas causados pela desnutricdo ou
por outras doengas que se presume pro-

vocarem certas disfungbes em seu Sis-
tema nervoso central.

No entanto, exames como 0 el etroence-
falograma, a que sdo submetidas muitas
das criangas que apresentam dificulda-
des no processo escolar, dém de néo
acusarem alteracbes no funcionamento
do cérebro, ndo conseguem confirmar
pregjuizos que justifiguem o discurso
sobre o fracasso escolar. Os profissio-
nais da educagdo tém assumido esse
falso discurso de conteido médico e -
apesar de serem os detentores do pro-
cesso de ensino, conhecerem suas mi-
nicias e, até, em diversas ocasifes te-
rem experimentado sucesso nas praticas
desenvolvidas - rendem-se ao seu efeito
devastador, colaborando para aprofun-
dar os danos a tarefa pedagdgica da
escola e, conseqientemente, as capaci-
dades cognitivas e afetivas das criangas.

O interessante na reflexdo sobre a medi-
calizagdo no espago escolar € que as
guestdes que envolvem seu enfoque,
como a desnutri¢éo, as disfuncgdes neu-
rologicas, as dificuldades de aprendiza-
gem, adislexia, a hiperatividade, tém-se
reconstruido  através dos contra-
discursos, das criticas que lhe séo diri-
gidas e ressurgem com mais forca, com
mais adeptos, ampliando interesses em
outros espacos institucionais. Novas
evidéncias pseudo-cientificas sdo cria-
das a fim de sustentar as praticas medi-
calizantes no contexto escolar, amplian-
do a atuacdo dos profissionais da salde;
novos medicamentos séo introduzidos
pela indUstria farmacéutica; novas pu-
blicacbes na érea sdo lancadas pelo
mercado editorial; produgédo de artigos e
teses que reforcam tais preconceitos; e
finalmente, noticias sobre a categoria
surgem naimprensa escrita e falada.

Nesse sentido, 0 que se busca encontrar
na escola, em especial, nos alunos que
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apresentam comportamento cognitivo
ou emocional diferente do padréo espe-
rado, é justamente a doenca que se su-
pde estar localizada em algum lugar do
corpo biolégico, para a qual, sO 0 co-
nhecimento e a atuagao especializada do
meédico, do psicdlogo, do fonoaudidlogo
€ gue terd possibilidade de reverter, se
for o caso, 0 insucesso do aluno.

Os profissionais da salide e da educacéo
na instituicdo educaciona apresentam
uma prati ca bastante comprometida com
0 discurso da medicalizagdo, em especi-
al quando se propdem a resolver difi-
culdades de comportamento ou de
aprendizagem das criangas. Em muitas
escolas, ou melhor dizendo, na maioria
das escolas publicas, ndo ha a presenca
de profissionais da area da salde, de
modo que o fracasso dos aunos é legi-
timado pela auséncia de especidistas e,
portanto, auséncia, igualmente, de qual-
quer atitude que proponha a superagéo
dos problemas apresentados pelos alu-
nos.

A PRATICA PEDAGOGICA DA
SAUDE NA ESCOLA

A vaorizagdo do discurso médico na
construcéo da sociedade moderna, da-se
pela necessidade de sua absor¢do no
interior das préticas instituidas, afim de
normatizar as ages da classes popula-
res gue cresciam nos centros urbanos.
Esse discurso se aplicava perfeitamente
a escola publica, ja no final do século
passado, uma vez que a pouca quanti-
dade e a baixa qualidade das escolas
que atendiam as criangas das familias
pobres era justificada pela falta de inte-
resse desses Nnovos grupamentos sociais
gue viviam sem regras e sem condi¢oes
de corresponder a0 que a sociedade es-
perava deles.

PropOs-se um projeto pedagogico diri-
gido para toda a sociedade, e a Pueri-
cultura, como um dos pilares da Medi-
cina nesse projeto, teve como principal
funcéo “ atribuir a educacéo a inducéo de
mudancas no modo de pensar e agir dos
individuos para superar as condi¢cdes im-
postas pela classe social que ocupam’
(Novaes,1979,p.26). Ainda, segundo
essa autora (ob.cit), esse projeto peda-
gbgico proporciona 0 aumento da de-
manda pelo ensino elementar, bem
como do nimero de escolas e a rees-
truturacdo da familia moderna, em es-
pecial, com o estabelecimento de novas
atribuicbes para a mulher, como mée e

esposa.

No interior da escola, esse projeto pe-
dagdgico iniciado pela Puericultura no
final do século passado, na sociedade
brasileira, ganha expressao, no inicio do
século XX, somente quando as necessi-
dades geradas pelo desenvolvimento
industrial justificam a medicina positiva
e progressista, que de acordo com No-
vaes (1979) é a medicina proposta no
projeto revolucionario burgués, que
institui a medicina classificatoria. S8o
criadas praticas pedagdgicas em salde,
através da Puericultura, que visava pre-
parar as adolescentes para ocupar 0S
papéis socials Necessarios para a cons-
tituicdo da nova familia. O foco de sua
acao naescola eram as meninas, embora
sua preocupacao, no projeto pedagdgico
global, também “objetivava medidas que
modificassem os habitos e costumes da
populacdo operaria, para que 0 apego a
ordem publica fizesse parte do projeto de
vida da familia” (Spazziani, 1990, p.14).

O movimento da Escola Nova, apre-
sentado no Manifesto dos Pioneiros da
Educacdo, na década de 1920, absorve
as preocupacoes explicitadas no projeto
pedagdgico e apresenta-se como contra-
proposta a0 modelo tradiciona de atua-
¢do das escolas. Os educadores pro-
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pdem, nesse documento, a escola como
viabilizadora do processo de transfor-
macdo e adaptacao progressiva do indi-
viduo a0 meio e aos padrdes de com-
portamento necessarios a0 desenvolvi-
mento do pais. Ou segja, a escola se des-
tinou a responsabilidade de promover a
melhoria das condic¢des de vida da po-
pulacdo pobre, através da introducéo de
métodos de ensino que retratassem, o
quanto possivel, a vida, para a integra-
¢do dos individuos as novas exigéncias
sociais.

E a proposta de uma escola que prioriza,
Nno processo ensino-aprendizagem as
técnicas pedagogicas, 0S recursos e ins-
trumentos materiais, as salas-ambientes,
o ensino individualizado, os trabalhos
em grupo, o professor como orientador
das atividades educativas, enfim, uma
serie de modificagbes que se contra-
pdem a concepcdo e as préticas da es-
colatradicional. Praticas essas que prio-
rizam a transmissdo do conhecimento
para os filhos de uma elite dominante, a
fim de manter a cultura intelectua e
artistica da humanidade.

O escolanovismo, como foi chamado
esse movimento, conclama no seu dis-
curso a emergéncia de uma escola pu-
blica e democratica que atenda, através
de nova proposta educativa, criangas de
todas as camadas sociais. Este de fato
consegue, por um lado, desmobilizar a
forma tradiciona de realizar a educa
¢d0, mas, por outro, ndo consegue im-
plantar a tdo propalada renovacdo na
maioria das escolas publicas do pais,
pois sua viabilizagdo dependia de in-
vestimentos em recursos financeiros e
humanos, o que ndo aconteceu. No en-
tanto, seu discurso € absorvido pelos
Orgaos governamentais, que o utilizam,
em parte, nas reformas educacionais que
acontecem dai em diante.

O movimento da Escola Nova
teve, segundo Saviani (1983),

“...0 efeito de aprimorar a educa-
cdo das elites e esvaziar ainda
mais a educacdo das massas. Isto
porque, realizando-se em algumas
poucas escolas, exatamente aque-
las freqientadas pelas €elites, con-
tribuiram para o seu aprimora-
mento. Entretanto, ao estender sua
influéncia em termos de ideario
pedagdgico as escolas da rede ofi-
cial, gue continuaram funcionando
de acordo com as condic¢oes tradi-
cionais, a Escola Nova contribuiu,
pelo afrouxamento da disciplina e
pela secundarizacdo da transmis-
sdo de conhecimentos, para desor-
ganizar 0 ensino nas referidas es-
colas. Dai, entre outros fatores, o
rebaixamento do nivel da educa-
¢ao destinadas as camadas popu-
lares’ (p.31 e 32).

A situacdo do ensino da saude em fins
do século XIX e inicio do século XX
estava direcionada para a absor¢éo das
idéias do projeto higienista que se con-
solidava em nosso pais, através da cria-
¢d0 do Departamento Nacional de Saul-
de em 1923, por Paula Souza (Costa,
1984). A puericultura, a higiene pessoa
e 0 combate a doengas especificas (sifi-
lis, tuberculose, alcoolismo) eram as
tonicas da agdo educativa. Acgdo essa
gue se legitimava no desenvolvimento
do conhecimento cientifico, mas com
forte apelo as regras morais e aos cos-
tumes do homem civilizado. Segundo
Bruzzo (1989), no fina do século pas-
sado, higiene era incluida na educacéo
civica, pois era “ sinbnimo de pessoa edu-
cada civilizada” (p.8).

A inclusdo da érea cientifica (Fisica,
Quimica e Historia Natural) na forma-
¢do do magistério priméario desloca a
higiene gradativamente para essa area,
mas tendo sempre como parametros os
aspectos morais e attudinais da raca
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branca, européia, aliados a valorizacéo
de caracteristicas genéticas (biol ogicas).

Segundo Melo (1984), a inclusédo de
preceitos cientificos e técnicos nas
guestdes de higiene e salde é influéncia
das idéias do movimento sanitarista
americano, gque € introduzido no Brasil
juntamente com o movimento da Escola
Nova.

A proposta de renovacdo dos pioneiros
da Escola Nova ndo promoveu modifi-
cacOes significativas no processo ensi-
no-aprendizagem, em primeiro lugar
por ndo ter sido implantada de fato; em
segundo, porque atribuia a educagéo
escolar um papel que extrapolava os
limites de sua atuagéo, isto €, o de ser a
principal responsavel pelas transforma-
¢Oes da sociedade.

A partir dos anos 50, até 1964, Patto
(1993) destaca que a permanéncia dos
resultados negativos da atuacéo peda-
gbgica da escola no processo ensino-
aprendizagem, em especial, com as cri-
angas advindas das camadas mais po-
bres da populagdo, promove a idéia de
gue as causas do insucesso escolar estéo
localizadas nas caracteristicas fisicas,
psicoldgicas e sociais do aluno. E, nesse
sentido, a atuagéo da escola se daria
promovendo, quantitativa e qualitati-
vamente, outras oportunidades de
aprendizagem que viessem suprir as
“deficiéncias culturais’ das criangas
pobres. E a emergéncia da teoria da
privacdo cultural.

A teoria da caréncia ou privagéo cultu-
ra emerge na sociedade americana na
década de 60 e, como medida preventi-
va, € proposta a pré-escola associada a
projetos de assisténcia médica, dentéaria
e de servicos educacionais (Alvaren-
0a,1991).

Com relagéo a essas medidas preventi-
vas, 0 movimento da pré-escola agluti-
na a idéia da educacdo compensatoria
para as criangas oriundas dos ambientes
sociais desfavoraveis.

“Tais programas tém como ob-
jetivo primeiro estimular a per-
cepcdo da crianca sobre si e 0
mundo que a rodeia, desenvolver
0 uso de uma linguagem adequa-
da que |he permitira fixar aque-
las percepcdes, possibilitar-lhe
condi¢des para aumentar seu re-
pertério linglistico e leva-la a
adquirir disposicbes para uma
aprendizagem formal”. (CO-
LLARES, 1982, p.15).

Além da formalizacgo, com relacdo as
competéncias basicas apresentadas nes-
ses programas educacionais, as criangas
eram atendidas nas areas da salde (nu-
tricdo, assisténcia médica e odontol 6gi-
ca).

No dizer de Carvalho(1989), a educa
cao

“assume cada vez mais a funcdo
de assisténcia/controle constituin-
do uma resposta adequada a esta
fase do antagonismo de classes,
caracterizada pela expansido do
proletariado urbano, entre outros
fatores’ (p.62).

A escola incorpora agdes para atender
as freglentes demandas da clientela
escolar emergente. Pode-se dizer que
nesse cenario, se estabelece outra rela-
¢do entre educacdo e salde. As discus-
sbes sobre as condic¢des de vida e, con-
seguentemente, de salde sobre o de
sempenho do escolar (indice de sucesso
ou fracasso) ganham nova expressao.

As condi¢Bes de vida das criangas po-
bres sdo consideradas pela escola como
impedimento para 0 seu processo de
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aprendizagem. E a mae que n&o partici-
pa da escola. O pai é acodlatra. Falta
acompanhamento da crianga nas tarefas
escolares em casa. Além do que, as cri-
ancas, que apresentam dificuldades no
processo escolar, sdo rotuladas por al-
guma doenca (fisica ou psicoldgica) ou
algum distarbio de aprendizagem (dis-
lexia, didalia, déficit de atencdo, hipe-
ratividade).

A porta de entrada da salide na escola é
a doenca, sgja ela fisica ou psicoldgica,
causada por fendbmeno biologico ou
cultural. E desse modo que a questdio
curricular da saide € organizada na es-
cola a partir da década de 70, quando,
através do artigo 7 da Lei de Diretrizes
e Bases da Educacd Nacionad n°
5692/71, é criada a disciplina “Progra-
mas de Salde’ (Brasil, 1971). Ela enfo-
ca as doencas, as drogas, a higiene, as
agressdes ao Corpo, 0S primeiros socor-
ros, a desnutricdo, os desvios no com-
portamento, entre outras questdes, prio-
rizando, quase sempre, o enfoque biol 6-
gico e médico das questdes, em detri-
mento de outros enfoques.

A abordagem, predominantemente, ci-
entifica das questdes das praticas peda-
gogicas da salude € consequiéncia, de um
lado, de sua estreita ligacdo com a érea
das Ciéncias Fisicas e BiolOgicas, da
qual herdou a utilizacdo do método ci-
entifico; e de outro (talvez 0 mais de-
terminante), do processo de medicaliza-
¢ao da sociedade, que impde a supre-
macia do discurso meédico-biol 6gico nos
discursos das disciplinas que organizam
0 conhecimento em salide.

Em suma, na década de 70, marcada
pelo movimento do tecnicismo — que
destina a educagéo escolar a transmis-
sdo cultural e comportamental, consti-
tuindo-se numa prética social de grande
poder controlador e manipulador do

ambiente cultural, social, politico e par-
ticular do individuo — predomina, nos
discursos académicos e escolares, assim
como nas explicagdes que nortelam o
Senso comum, o conceito de que o insu-
cesso do aluno pobre, na escola, é fruto
dos problemas trazidos de seu ambiente
socio-econdémico-cultural. Aumenta a
participacdo de diagnosticos especiali-
zados em medicalizar o fracasso escolar
e assim crescem, também, as perspecti-
vas de atuagdo profissional de especia-
listas da area da saude (pediatras, psi-
cologos, fonoaudidlogos, terapeutas) e
da educacdo (psicopedagogos). Man-
tém-se uma relagdo circular viciosa en-
tre os fatores que produzem o fracasso,
impedindo uma atuagdo pedagogica
mais efetiva por parte da escola.

Contrapondo-se a essa Situacgéo,
Patto(1993) destaca resultados de varias
pesquisas, demonstradas por estudiosos,
como Gatti et al. (1981), Moysés e
Lima (1982) apontam que criancas re-
almente portadoras de disturbios fisicos
ou mentais sdo encontradas em numero
reduzido nas escolas e no contigente de
repetentes, muito aquém dos indices dos
efetivamente fracassados.

“ A inadequacao da escola decorre
muito mais de sua ma qualidade,
da suposicao de que os alunos po-
bres ndo tém habilidades que na
realidade muitas vezes possuem,
da expectativa de que a clientela
ndo aprenda ou que o faca em
condi¢cbes em varios sentidos ad-
versas a aprendizagem, tudo isso a
partir da desvalorizagdo social dos
usuarios mais empobrecidos da
escola publica elementar” . (Patto,
1993, p.340)

A relac@o que se estabeleceu entre sall-
de e educacdo, em ultima analise, for-
taleceu o discurso da medicalizago na
escola, tanto quando se referiu a0 mo-
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vimento do escolanovismo (que enfati-
zou mudangas nos métodos educacio-
nais para promover melhoria nas condi-
¢Oes sociais), como nas propostas da
teoria da privacdo cultural (que enfati-
zou a educagdo compensatoria para su-
prir afalta de competéncias das criancas
oriundas das camadas pobres). Tais
movimentos educacionais colocaram
em evidéncia questbes de ordem psico-
|6gica, técnica ou bioldgica para soluci-
onar problemas que sdo determinados
sociamente. E em fins da década de 90,
os reflexos desses episodios significati-
vos da histéria da educacdo brasileira
sS40 visivels nos discursos, nas propos-
tasenas préticas vigentes.

A discussdo da prética pedagbgica da
salide no espago escolar aponta possi-
veis desdobramentos, como a relacdo
com o fracasso escolar, a emergéncia da
psicopedagogia para solucionar proble-
mas ou disturbios de aprendizagem, a
relacdo com a criagdo das classes espe-
cias, ou a relagdo da aprendizagem
com os problemas de salide das criancas
pobres (desnutri¢do, doencgas parasitéri-
as). Muitos dos trabal hos desenvolvidos
nas Ultimas décadas priorizam, em ge-
ral, aguns desses aspectos e, desse
modo, estabelecem de uma forma ou de
outra arelacdo salide-educacao.

Entretanto, essa relacéo, originada des-
de a criacdo da Puericultura no fina do
século passado na Europa e, imediata-
mente, trazida para o Brasil, parece ndo
estar trazendo beneficios muatuos. Na
verdade, as criticas direcionadas a essas
areas revelam que, apesar das afinidades
entre educacdo e salde, tais como o
compartilhamento do mesmo objeto de
estudo — 0 ser humano — e em tese a
difusdo do mesmo propdsito — propor-
cionar pleno desenvolvimento e bem-
estar, a cura das doencas pela salde e a
eliminacdo da ignorancia pela educacéo
— uma tem justificado o fracasso da ou-

tra, pois ambas tém como base de suas
propostas solugdes individuais para a
resolucdo de problemas que se originam
de questbes sociais. Tem sido comum a
prética de encaminhar criancas as uni-
dades de salde por apresentarem pro-
blemas no rendimento escolar e serem
‘diagnosticadas’ pela escola como pos-
sivels causas. desnutricdo, disturbios
neurolégicos ou de aprendizagem; as-
sim como, omitir nos indices de fracas-
so escolar e nos indices de desnutricdo
infantil as questdes sobre a classe soci-
al, a situagdo econdmica e as condicoes
concretas de vida como principais de-
terminantes desses indices.

Propostas para diminuir esses indices,
como a merenda, o reaproveitamento de
alimentos, a melhoria do conhecimento
sobre os aimentos para 0 caso da des-
nutricdo, ou ainda, no caso do fracasso
escolar, a criacdo de classes especiais e
de aceleracdo, a aprovacdo automética,
as novas propostas curriculares, néo
atingem as principais causas e, portanto,
nao conseguem solucdes definitivas.

Essas caracteristicas das praticas escola-
res ndo constituem privilégio do ensino
da salde, mas tém sido observadas em
estudos que focalizam outras areas cur-
riculares e parecem estarem associadas
a um modo de intervencdo pedagdgica,
que entre outras facetas, se apresenta
respaldada numa construcdo de conhe-
cimento que se caracteriza por ser as
septica, distanciada da experiéncia, dos
interesses e das aptiddes e capacidades
desenvolvidas pelas criancas no seu
ambiente cultural. A prética educacional
dos docentes se realiza sob a idéia de
curriculo, construido nos ultimos 150
anos para escolas que atendam as mas-
sas populares, “historicamente derivado
das préticas educacionais de homens
europeus de classe dta’ (Connell, 1995,
p.28). E um processo de aprendizagem
escolar que impde um saber, um modo
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de ser, de se comportar e de falar que
privilegia a utilizagdo de mediagdes
verbais, codificadas em contextos cultu-
rais estranhos a compreenséo de crian-
cas que vivenciam codigos e perspecti-
vas de outros contextos.

Dessaforma, as praticas pedagodgicas da
salde na escola, ao terem se constituido
em mais um componente curricular a
ser incorporado aos conteldos progra-
maticos do Ensino Fundamental, seguiu
acompanhando a perspectiva educacio-
nal hegeménica das escolas publicas,
tendo, inclusive, se tornado mais pro-
blematica que outras disciplinas do nu-
cleo obrigatério, pois ndo conseguiu
realizar minimamente as sugestoes
apresentadas no Parecer n° 2264/74
(Brasil/CFE,1974) e, por outro lado,
ficou atrelada ao ensino de Ciéncias,
perdendo assim, suas peculiaridades.

Essa problemética tragjetéria da prética
do ensino da salde pode ser visualizada
em conjunto com outras possibilidades,
a partir dos desdobramentos dos discur-
SOS que cercam, no presente momento, a
reforma educacional em varios paises.
Algumas propostas pedagogicas que
estdo circulando em alguns municipios
brasileiros trazem a discussdo a renova-
¢do da escola em especia no sentido de
transformagdes relacionadas ao campo
politico, administrativo e pedagdgico da
estrutura educacional .

OSPRESSUPOSTOS DA PSICOLOGIA
HISTORICO-CULTURAL PARA AS
PRATICAS PEDAGOGICASEM SAUDE

Uma das perspectivas tedricas que tém
fundamentado algumas dessas propostas
pedagdgicas é a abordagem da psicolo-
gia histérico-cultural, baseada em Vi-

gotsky e seus colaboradores, como Lu-
riae Leontiev. Esta abordagem, segun-
do Wertsch (1993:p.24), revela que:

“em contraste com outras abor-
dagens psicologicas que em ge-
ral buscam pelos universais do
funcionamento mental, e por-
tanto, a-historico, enfatiza o que
€ especificamente sociocultural,
em vista de acreditar que as tra-
digdes culturais histéricas e as
préticas sociais regulam, expres-
sam, transformam e permutam o
psiquismo humano” .

A prética pedagogica é entendida como
uma pratica social que oportuniza, atra-
vés da agcdo mediada entre professor e
alunos, relacionar 0s processos sociais
coletivos e 0s processos psicol6gicos
individuais.

No espaco pedagdgico da aula, o pro-
cesso ensino-aprendizagem é entendido
como o centro gerador da construcéo do
conhecimento da crianca na escola. Fo-
calizase 0 auno e o professor, suas
interacOes, seus saberes e ndo saberes,
suas expectativas e aspiracdes sobre o
aprendizado escolar presentes nas medi-
acOes verbais de uma determinada pré-
ticacurricular.

O processo de desenvolvimento e
aprendizagem escolar, na perspectiva
histérico-cultural apresentada por Vi-
gotsky (1989a), propde para o educador
uma fungdo bastante diferente dagquela
gue vem predominando nas relacbes
escolares atuais, sendo sua principal
atitude promover as capacidades que o
educando podera desenvolver. A educa
¢cd0 escolar € apresentada como 0 mo-
mento privilegiado para se oferecer algo
completamente novo ao curso do des
envolvimento das competéncias e habi-
lidades intelectuais da crianca desen-
volvidas até aguele momento. Para en-
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tender melhor essa funcdo da escola,
Vigotsky (1989a) apresentou 0 conceito
da Zona de Desenvolvimento Proximal
(ZDP), que ele define como:

“ A distancia entre o nivel de des-
envolvimento real, gue se costuma
determinar através da solucéo in-
dependente de problemas, e o nivel
de desenvolvimento potencial, de-
terminado através da solucdo de
problemas sob a orientagdo de um
adulto ou em colaboracdo com
companheiros mais capazes’.

(p-97)

Deve haver uma adequacdo do ensino
formal ao universo de conhecimentos da
crianca, que passa a ser fundamental,
dentro desse processo da aprendizagem,
para 0 desenvolvimento dos conceitos,
denominados por Vigotsky (1989Db)
cientificos ou verdadeiros (termos que
nao utilizarel por razbes expostas pos-
teriormente), que preferi denominar
conceitos sistematizados. Esses con-
ceitos sistematizados induzem a consci-
entizacdo dos préprios processos men-
tals, ou sga, a consciéncia reflexiva
promove e aumenta a compreensdo dos
conceitos espontaneos ou cotidianos,
levando a uma reestruturacéo psicol 6gi-
ca nos modos de compreensdo do co-
nhecimento.

Vigotsky (1989b) discute sobre a forma-
¢do de conceitos, referindo-se a capaci-
dade das criancas para generaizar as
propriedades dos objetos em conceitos.
Ele define trés estagios principais para a
formagdo de conceitos da infancia a
adolescéncia. O primeiro estagio é ca
racterizado pelo agrupamento de obje-
tos, de acordo com critérios essencial-
mente subjetivos, ou sgja, quando a cri-
anca confunde elos subjetivos com elos
reais, também denominado de “sincre-
tismo”. O estdgio por “complexo” é
caracterizado por se basear em relacfes
mais coerentes e objetivas, a partir de

interacOes concretas e factuais da crian-
¢ca com os objetos e situagcOes. Nesse
estagio, Vigotsky distingue varios sub-
estagios denominados por familia, cole-
¢cbes, em cadeia, difuso e pseudo-
conceitos. Esse segundo estagio fornece
o fundamento real para o desenvolvi-
mento linguistico, sendo que o “signifi-
cado das palavras se transforma durante o
processo do desenvolvimento da lingua-
gem’ (p.58). O sub-estagio dos pseudo-
conceitos é caracterizado pela transicéo
entre 0 estagio dos complexos para o
pensamento por conceitos. No terceiro
estagio, denominado “conceitos verda-
deiros’ ou “pensamento conceitual”, ha
dominio da abstracdo e o pensamento
alcanca niveis de conscientizagdo até
entdo ausentes. Esse momento € carac-
teristico do inicio da adolescéncia e
persegue o desenvolvimento vindouro.

Segundo a psicologia historico-cultural,
0 desenvolvimento do conceito € acom-
panhado, intrinsecamente, pelo desen-
volvimento que ocorre no significado
das paavras. Esse desenvolvimento
pressupfe a participacd0 em estagios
mais avancados de muitas “ fungdes in-
telectuais como: a atencdo deliberada, a
memoéria légica, a abstracéo, a capacidade
para comparar e diferenciar” (Vigotsky,
1989b,p.72).

As elaboragdes conceituals, promovidas
no processo de interacdo ensino-
aprendizagem, segundo essa perspectiva
tedrica, sdo consideradas formas de
apropriacdo e de producdo da cultura
Ao conhecimento escolar pode ser atri-
buido um alto grau de originalidade em
relacdo aos saberes vivenciados nas
experiéncias cotidianas, ndo sd por
constituir-se como um saber sistemati-
zado, mas porque liberta o individuo do
pensamento Unico sobre o seu mundo
imediato, situacional e langa-0 para as
coisas abstratas, categorial, ou sga,
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parte dos conceitos predominantemente
empiricos para o pensamento tedrico.

O processo de aquisicdo do
conceito, segundo Vigotsky (1989b), é
0 inicio do processo do desenvolvi-
mento. Na escola, esse processo se da,
principamente, através do uso da pala-
vra. Uma crian¢a, ao se apropriar de
uma palavra, nomeia, discretiza, organi-
Za, relaciona, analisa o significado. Nes-
se sentido, a palavra tem funcdo de
conceito e a nogdo de conceito deixa de
ser encarada com uma definicdo imobi-
lizada e passa a ser produto de proces-
sos de mudangas, possuindo certa esta-
bilidade, mas tornando-se flexivel para
novas significagoes.

A aquisicdo de conhecimentos pela cri-
anca depende de uma intensa atividade
mental, que ao buscar sentido para a
internalizagdo de novos conceitos, inter-
relaciona-os aos significados dos co-
nhecimentos j4 existentes. O significado
€ um elemento indissociavel da palavra
e se revela como um ato de pensamento,
uma generalizacdo. O significado ex-
pressa duas fungdes basicas da lingua-
gem: a de comunicacdo social, pois a
palavra sem significado é um som va-
Zio; e a de pensamento generalizante,
pois cada palavra significada expressa
uma generalizacdo, ou melhor, um con-
ceito. Assim, a palavra mediatiza o pen-
samento verbal. NOs pensamos através
das palavras, dos significados ou dos
conceitos atribuidos as palavras que se
encontram relacionados aos modos de
vida experienciados no processo de in-
teracéo social, isto €, o significado ou
conceito ndo é apenas unidade do pen-
samento e da fala, mas segundo Vi-
gotsky (1989b), “unidade de generaliza-
¢ao e comunicacao” .

Desse modo, a intervencdo pedagogica
atua a partir do que ja esta consolidado
no processo de desenvolvimento da
crianga, portanto, € necessario conhecer

essa crianca, olhar o que ela ja sabe, 0
gue ela tem, o que ela pode, o0 que ela
gosta. Buscar nas expressdes que ela ja
adquiriu, o que subsidia e permite estas
expressdes. E o professor se adequando
as expressdes, ao valores, aos gostos da
crianca

De acordo com perspectiva tedrica,
a construcéo de conhecimentos, como
nos afirma Freire (1987), se daria atra-
vés de um processo pedagogico criati-
Vo, gque relaciona palavra e mundo, pos-
sibilitando que repensemos as praticas
dominantes no ensino em gera, e em
especial, 0 ensino da salide, que tem se
fundamentado em uma construcdo do
conhecimento fortemente arraigada em
um saber que depende, preponderante-
mente, dos conteldos e do método ci-
entifico para dar conta de sua aborda-
gem. Ou sga, viabiliza que pensemos
numa pratica pedagdgica em salde que,
a partir de suas peculiaridades, contri-
bua para o processo de construcéo e
apropriagdo do conhecimento sistemati-
zado pelacrianca.

CONCLUSAO

As discussdes acerca da construcdo do
conhecimento em salude evidencia que
esse processo tem sido marcado histori-
camente por um conflito inerente a sua
propria trgjetoria;  originado inicial-
mente para inserir as classes pobres no
projeto politico econdmico da burgue-
sia, tinha um componente moral e esté-
tico predominante, mas que so foi sus-
tentado pelo discurso cientifico que se
sucedeu.

Na composicdo curricular dos temas
enderecados as préticas do ensino da
salde, nota-se uma presenca significati-
va das disciplinas das areas cientificas
organizadas na modernidade sob a in-
fluéncia de padrées morais e compor-
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tamentais do grupo dominante (no caso,
aburguesia).

Desse modo, uma outra perspectiva para
a construcdo do conhecimento em sau-
de, segundo os propositos tedricos pre-
tendidos nesse estudo, ha que conside-
rar outros conceitos na definicdo de
aspectos que circunscrevem essa area
temética, ou sga, deve-se levar em
conta que:
a) 0 conhecimento cientifi-
co deve ser entendido como um
sistemna socia mente construido de
compreensdes, suposicdes e pro-
cedimentos compartilhados por
uma comunidade;
b) 0 saber escolar, para o
processo de conceitualizacdo no
contexto pedagdgico, deve ser
concebido cOmMo um processo que
requer uma elaboragdo que envol-
va a transformacéo dos modos de
conceituar do aluno no sentido do
conhecimento sistematizado atra-
vés das relagdes interpessoais, das
trocas dial 6gicas sobre objetos ou
fendbmenos em que os saberes es-
colares estdo intimamente inter-
relacionado aos saberes do cotidi-
ano;
C) 0 contexto escolar deve
ser entendido como 0 espaco em
gue, aém dos conhecimentos
sistematizados que configuram o
saber escolar, circulam saberes
em diferentes niveis de elabora-
¢do, inclusve em relagdo as
préticas discursivas do contexto
social mais amplo;
d) a concepcao de saude e
de doenca deve ser entendida
como consequéncia de um pro-
cesso de conhecimento construi-
do histérica e socialmente, a
partir do qual as informagdes ci-
entificas sobre o organismo hu-
mano representam um aspecto
dentro desse processo.

A heterogeneidade das areas disciplina
res que compdem os conteldos dos
programas curriculares das praticas pe-
dagdgicas da salde, bem como a flexi-
bilidade permitida na organizacéo des-
ses contelidos evidenciam sua caracte-
ristica multidisciplinar, que por sua vez
possibilita um transitar pelos diferentes
enfoques. Como foi discutido anterior-
mente com nossos interlocutores, o en-
foque bioldgico, o aspecto informacio-
nal, o conhecimento sistematizado é que
tém predominado em detrimento de
suas multiplas possibilidades. Mais do
gue a composi¢do curricular, € necessa-
rio repensar um modo de articular esses
saberes sobre salde - que S0 construi-
dos através da interrelacdo entre dife-
rentes abordagens - com os saberes que
acriancajapossui.

Essa articulagdo pressupde uma finali-
dade diferente daquela que tem predo-
minado na discussdo da tematica no
ambiente da escola, assim como destina
ao professor um outro papel nas rela
¢oes de ensino-aprendizagem, cujos
reflexos sdo resultado de um novo olhar
paraa crian¢a na escola.
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