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RESUMO

O projeto Saude e Prevengdo nas Escolas
(SPE) teve seu inicio no ano de 2003 por
iniciativa intersetorial dos Ministérios
da Educacdo e da Saude, com apoio das
agéncias das Nagdes Unidas UNESCO,
UNICEF e UNFPA. Com objetivo de reduzir
a vulnerabilidade dos jovens e promover a
saude sexual e reprodutiva de forma ampla,
o SPE desenvolve atividades de formacao
integrada de profissionais de saude e
educagao, estimula a participacao juvenil e
a formacédo de jovens multiplicadores para
as acoes de educacgdo para a sexualidade,
em todo o Brasil. A forma de gestao busca
promover a intersetorialidade nos niveis
federal, estadual e municipal, bem como a
descentralizacdo da execuc¢io das acoes. O
projeto ainda contribui com a elaboragao
de materiais de referéncia para ser utilizado
nos niveis locais, além de disponibilizar
insumos de prevengdo (preservativo
masculino). Periodicamente, ocorre a troca
das experiéncias locais em Mostra Nacional

promovida pelos Ministérios.

Apesar das conquistas alcancadas
no desenvolvimento de diversas agoes,
ainda ha um longo caminho a percorrer
e desafios a serem superados pelo SPE.
Entre os desafios, destaca-se a inclusao das
acdes e temadticas nos projetos politicos
pedagogicos das escolas, para que as agdes
possam ganhar sustentabilidade, bem como
expandir o projeto para todo o territdério
nacional, nas escolas publicas da educa¢ao
basica.

PALAVRAS-CHAVE:
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ABSTRACT

The Health and Prevention in Schools
Project (SPE) started in 2003 for intersetorial
initiative between the Ministries of
Education and Ministry of Health, with
support from UN agencies UNESCO,
UNICEF and UNFPA. Aiming to reduce the
vulnerability of young people and promote
sexual and reproductive health, the SPE
activities develops integrated training
of health and education professionals,
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encourages youth participation and
training youth in peer education for
sexuality in Brazil. The management seeks
to promote intersetorial approach at the
federal, state and municipal level as well as
the decentralization of the implementation
of actions. The project, also contributes, to
the development of reference materials for
use at local levels, and provides prevention
materials (condoms). Periodically, there
is sharing local experiences at National
Exhibition sponsored by the Ministries.

Despite the achievements in the
development of various actions, there is
still a long way to go and challenges to be
overcomebythe SPE. Amongthe challenges,
there is the inclusion of SPE issues in
pedagogical political projects of schools, so
that actions can gain sustainability, and to
expand the project throughout the country
in public school basic education.

KEY WORDS:
School, health, education, youth, HIV.

RESUMEN

El proyecto Salud y Prevenciéon en las
Escuelas (SPE) tuvo su inicio en 2003 por
iniciativa de los Ministerios de Educacién y
Salud, con el apoyo de agencias de la ONU
la UNESCO, el UNICEF y el UNFPA. Con
el objetivo de reducir la vulnerabilidad de
los jovenes y promover la salud sexual y
reproductiva en general, las actividades
se desarrollan en la formaciéon de los
profesionales de la salud y la educacion,
fomenta la participaciéon y formacion de
jovenes para las acciones de educacion
entre pares en sexualidad en todo Brasil.
La forma de gestién tiene por objeto
promover un enfoque intersectorial a nivel
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federal, de provincias y municipal, asi
como la descentralizaciéon de la ejecucion
de las acciones. El proyecto también
contribuye al desarrollo de materiales
de referencia para su uso a nivel local, y
proporciona materiales de prevencion
(preservativos). Periddicamente, se hace
el intercambio de experiencias locales en
una Muestra Nacional, patrocinada por los
Ministerios.

A pesar de los logros en el desarrollo
de diversas acciones, todavia queda un
largo camino por recorrer y los desafios a
ser vencidos por el SPE. Entre los retos, es
la inclusién de acciones en los proyectos
politicos pedagdgicos de las escuelas,
para que las acciones puedan obtener la
sostenibilidad y el proyecto sea ampliado
a todo el territorio nacional en las escuelas
publicas de educacion basica.

PALABRAS CLAVE:
Educacién, jévenes, VIH, escuela.

INTRODUCAO

A intersetorialidade entre a educacio
e saude sempre foi um desafio no Brasil.
Na década de 1970, foi promulgada a lei
n°5.692, no ambito do sistema educacional,
que instituiu o Programa de Saude. Este
programa era composto da disciplina
“Programa de Saude”, sob responsabilidade
do professor de ciéncias e a “Pratica de
Saude”, desenvolvida pelos técnicos de
saude, em uma visdo biopsicossocial (1).

Somente em 1986, a partir da Primeira
Conferéncia Internacional sobre Promocao
da Saude, em Ottawa, o conceito de
Promocgao da Saude foi introduzido. Como
resultado da Conferéncia de Ottawa,



houve a aprova¢do da Carta de Ottawa,
com orientagdes para atingir a Saude para
Todos no ano 2000. As orientacdes sao
decorrentes da Declaragdo de Alma-Ata (6),
do documento da Organizagdio Mundial
da Saide As Metas da Saude para Todos,
e ainda, do debate na Assembléia Mundial
de Saude sobre a agdo intersetorial para a
saude. ApoOs esses marcos internacionais
a Promocdo da Saude foi considerada,
como processo educativo que valoriza o
individuo, sua cultura e habitos. Nesse
sentido, as atividades educativas devem
valorizar a troca de experiéncias e a vivéncia
dos envolvidos no processo (10).

Os temas transversais no curriculo
brasileiro foram introduzidos pela a Lei
de Diretrizes e Bases da Educacio LDB
- n° 9394/1996 (11), que preconiza uma
base nacional comum para a construgio
dos curriculos, e uma parte diversificada.
Sendo esta ultima, a ser definida em cada
sistema de ensino e estabelecimentos
escolares. Os Parametros Curriculares
Nacionais (7) do ensino fundamental
aprovado em 1998, estabelecem a satude e
a sexualidade como aspecto da vida cidada
e, assim como os demais, poderdo ser
considerados e relacionados com as areas
do conhecimento. A integracdo desses
diversos aspectos visa atender o direito
de professores e alunos a terem conteudos
minimos de conhecimentos sobre educacdo
para a sexualidade proporcionando, dessa
forma, o desenvolvimento das propostas
pedagogicas das escolas.

Entre osanosde 1994 a 1998, o Ministério
da Sadde, por intermédio da Coordenacao
Nacional de DST/Aids, iniciou trabalho
com professores e jovens no ambito
escolar. Foram desenvolvidas atividades de

formacdo de multiplicadores, professores e
jovens. Para o trabalho com os professores,
foram utilizadas capacitacdes presenciais e
a distancia. Na educacdo a distincia, foram
oferecidos cursos de aperfeicoamento
de professores pelo programa oficial do
Ministério da Educacdo, “Um Salto para o
Futuro’, que atinge grande parte das escolas
publicas brasileiras por meio do canal
TV-Escola. Essa estratégia foi utilizada
para viabilizar, em curto espaco de tempo,
a formagdo de dezenas de milhares de
professores nos temas: saude sexual e
saude reprodutiva, género, diversidade
sexual na escola, entre outros. O trabalho
com 0s jovens se pautou principalmente
na preparacao de lideres adolescentes para
educacao de pares.

A partir de 1999, foram implantados
pela Coordenagao Nacional de DST/Aids
diversos projetos com estados e municipios,
visando a¢des nas escolas publicas. Por esses
projetos, foram realizadas diversas oficinas
de formagdo de multiplicadores além da
elaboracao de materiais que visavam a
prevengdo das DST/Aids e do uso de
drogas entre os jovens escolares. Apesar dos
resultados positivos para o setor educativo,
uma pesquisa de avaliacdo demonstrou
que havia fragilidade institucional na
sustentabilidade dessas atividades dentro
da escola. As agdes caracterizavam-se, em
sua maioria, como ag¢des pontuais, nao
continuas e ndo se incorporavam ao Plano
Pedagdgico das Escolas. (13).

Em 2003, o Ministério da Sadde, pela
Coordenagdo Nacional de DST/Aids, e
o Ministério da Educacdo, com apoio
da UNESCO e especialistas da area,
iniciaram o projeto Satude e Prevengdo nas
Escolas (SPE), com objetivo de reduzir a
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vulnerabilidade dos jovens, promovendo a
saude sexual e reprodutiva de forma ampla.
A descricao desta experiéncia é o objeto
deste artigo.

Em 2007, o Decreto Presidencial n°
6.286 instituiu o Programa Saude na
Escola (PSE). Trata-se de uma politica
intersetorial - entre os Ministérios da
Satde e da Educagdo - na perspectiva da
preven¢ao, promogao e atenc¢do integral a
saude de criangas, adolescentes e jovens do
ensino publico basico. As agdes acontecem
no ambiente escolar e unidades badsicas
de saude e sdo realizadas pelas Equipes
de Saude da Familia e profissionais de
educagdo. O Programa surge para somar,
em uma Unica iniciativa, diversas acoes que
eram executadas pela saude e pela educacao,
tais como o Olhar Brasil e o Projeto Satde e
Prevencao nas Escolas (SPE), entre outras.
Este programa foi organizado em cinco
componentes, entre eles o componente
II, de “Agbes de promoc¢ao da satde e
prevencao de doengas e agravos’, onde esta
inserido o SPE.

Em 2008, durante a conferéncia Mundial
de aids, na Cidade do México, ocorreu
a reunido de Ministros de Educacao e
Ministros da Saide dos paises da América
Latina e Caribe, onde foi assinada a
Declaragido “Prevenir com Educacdo”, com
metas estabelecidas para serem atingidas
até 2015 pelos setores de saude e educacao,
no sentido de implantar a educacao
integral em sexualidade. O Brasil ¢ um
dos signatdrios dessa Declaragdo. As metas
acordadas pelos paises na declaragao sdo:

Para o ano de 2015, devera ser reduzido
em 75% o numero de escolas que atualmente
nao tem institucionalizado a educacio
integral para a sexualidade.
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Para o ano de 2015, deverad ser reduzido
em 50% o numero de adolescentes e jovens
que atualmente carecem de cobertura
de servicos de saude para atender
apropriadamente suas necessidades de
saude.

Apesar do Brasil ja ter um trabalho
institucional, no ambito federal e também
dosestados e municipios no SPE, aeducacao
em sexualidade ainda se configura como
grande desafio para que se alcancem as
metas propostas pela declaragdo até o ano
2015.

CONTEXTO

Os jovens na faixa etaria de 10 a 24
anos de idade representam hoje cerca de
30% da populagao brasileira. Devido a
grande necessidade de acesso a educagao
e saude, e também, a influéncia de fatores
externos, constitui uma determinante no
comportamento e atitudes desses jovens.
Desse modo, considera-se que este grupo
estd sob maior vulnerabilidade. Esta
vulnerabilidade significa o Conjunto
de fatores de natureza bioldgica,
epidemiologica, social, cultural, econdmica
e politica cuja interagdo amplia o
risco ou reduz a prote¢do de um grupo
populacional, diante de uma determinada
doenga, condi¢do ou dano (1). A iniciacao
sexual sem o uso do preservativo, a infec¢ao
por aids e outras DST, o uso de drogas
licitas e ilicitas, sdo alguns exemplos de
fatores relacionados a vulnerabilidade que
envolvem os temas dos Direitos Sexuais e
Reprodutivos.

Dados do Ministério da Saude
registraram no Brasil, desde o inicio da
epidemia, 80.234 casos de aids entre jovens
menores de 24 anos, sendo 43.943 do sexo
masculino e 36.291 do sexo feminino (12).



As relagdes sexuais tem sido a principal
forma de transmissdo, mas o uso de drogas
também completa a lista das principais
formas de infecgdo pelo HIV. Outros dados
oriundos da pesquisa conduzida pelo
Ministério da Saude e IBGE, denominada
PeNSE, em escolares do 9° ano (13 a 15
anos de idade), demonstrou que 30,5% dos
jovens, nessa faixa etdria, ja tiveram relagdo
sexual alguma vez na vida. (9).

A PeNSE somada a outras pesquisas de
comportamentos e praticas da populacao
brasileira, demonstra também, que os
jovens tém acesso a informacgdes sobre
prevencao e tem tido acréscimo no uso
do preservativo nas suas relagcdes sexuais.
Segundo a PeNSE- 2009, 759% dos
jovens que responderam a pesquisa e
ja se iniciaram sexualmente utilizaram
preservativos na ultima rela¢ao sexual. No
entanto, as pesquisas também demonstram
que o uso de preservativo é mais presente
nas relacdes casuais. Fato que indica a
necessidade de se fortalecer acdes com a
populagao jovem para a prevengado e uso do
preservativo em relagdes estaveis. Quando o
relacionamento entre jovens tem um maior
tempo de duracgdo, em geral, quando estdo
juntos ha mais de trés meses, o preservativo
nao ¢ utilizado (8). Diferencas regionais
também sdo apontadas nas pesquisas.
Além disso, apesar das taxas de gravidez na
adolescéncia ja terem diminuido na ultima
década (dados do Ministério da Saude) essa
ainda é a maior causa de abandono escolar
de meninas.

Para reduzir as vulnerabilidades
dos jovens, faz-se necessario, portanto,
investimento na ampliagdio do acesso
a informacgdo para os jovens de forma
continuada e sustentavel e que somente um
processo educativo, podera proporcionar.

Por esse motivo, a implantagdo da educagao
para sexualidade nos curriculos escolares
e projetos pedagdgicos das escolas sao
fundamentais pois, podem garantir
maior envolvimento do setor educativo e
sustentabilidade das agbes. Orienta¢oes
técnicas  recentes, publicadas  pela
UNESCO, indicam que as escolas devem
trabalhar a educacdo em sexualidade
desde a educagdo infantil, ou seja, a partir
dos cinco anos de idade, compreendendo
que a sexualidade esta presente em todas
as fases da vida. Essas orientacdes foram
elaboradas para servir como ferramenta
para a constru¢do do curriculo e projetos
pedagogicos das escolas na area de
educacio para sexualidade e prevé a divisao
dos estudantes em quatro grupos etarios
distintos, da educacdo infantil ao ensino
médio. As Orientagdes também destacam
que a informagdo deve ser adequada
para cada idade e ser cientificamente
comprovada (16). Além da informacao
e educagdo os servicos de saide devem
estar preparados para receber os jovens. A
disponibiliza¢ao de insumos de prevencao,
a redugdo de estigma e preconceito sdo
temas que deverdo ser trabalhados com
profissionais dos dois setores. O pouco
reconhecimento dos Direitos Sexuais e
Reprodutivos dos adolescentes e jovens
necessita ser enfrentado por educadores,
pais e profissionais de saude.

Projetosaudeepreven¢aonasescolas

O projeto Satde e Prevencdo nas
Escolas (SPE) nasceu de uma iniciativa
do Ministério da Saude e Ministério da
Educacao, com apoio técnico da UNESCO,
no ano de 2003. Hoje, na esfera federal, o
SPE também conta com o apoio técnico
das agéncias do sistema ONU, o UNICEF
e o UNFPA. Nos estados, existe uma
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grande capilaridade de parceiros, entre as
secretarias de estados e municipios, destaca-
se a participacdo da justica, acdo social,
além da educacio e saide. Além disso, a
participagdo da sociedade civil organizada
e jovens, ¢ eixo estruturante deste projeto.
A proposta busca integrar os setores de
educacao e saude no desenvolvimento de
acdes com enfoque na promo¢ao da saude
sexual e reprodutiva de adolescentes e
jovens, contribuindo para a redugdo da
vulnerabilidade as DST, a infeccdo pelo
HIV, a aids e a gravidez na adolescéncia.

Buscando alcangar agbes intersetoriais
efetivas e inovadoras, o SPE vem
envolvendo escolas e servicos de saide no
desafio de trabalhar os temas relacionados
a educacdo em sexualidade, direitos sexuais
e reprodutivos, prevencdo e promocio da
saude, entre outros temas relacionados.
O envolvimento de jovens fazendo
educagdo de pares, formagdo conjunta
de profissionais de educa¢do e saude,
produ¢do de materiais de referéncias,
disponibilizacdo de preservativos, bem
como, compartilhamento de experiéncias
locais, sdo algumas das agdes do projeto.

O SPE parte de uma visao mais
abrangente da sexualidade, buscando
promover a sauide, prevenir doengas,
diminuir as iniquidades de género, sexismo,
homofobia, lesbofobia, transfobia, além
de reduzir todos os tipos de estigma e a
discriminacao.

O grupo prioritirio do SPE ¢é o de
adolescentes e jovens das escolas publicas
de 10 a 24 anos. No entanto, as escolas tém
autonomia para trabalhar outros grupos
etarios. Existem relatos recentes no Brasil,
do trato dessas tematicas pelas escolas de
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educacdo infantil em séries iniciais do
ensino fundamental.

A gestao do SPE

O SPE teve seu lancamento oficial em
agosto de 2003, no municipio de Curitiba.
O projeto teve como elementos inovadores
a disponibilizacdo de preservativos nas
escolas. Neste inicio, além de Curitiba
outros cinco municipios participaram
como projeto-piloto: Rio Branco - AC,
Xapuri - AC, Sdo José do Rio Preto - SP, Sdo
Paulo - SP e Itaquaquecetuba - SP. A gestao
da proposta do projeto era trabalhada
diretamente com os Municipios e Escolas
e baseada no apoio técnico de consultores
do Ministério da Saude — Departamento de
DST/Aids e do Ministério da Educacao.

Apos avaliagao realizada pela UNESCO
no ano de 2004 (15), o projeto foi
reformulado, com definicio de novas
estratégias. Em seguida, um novo modelo
de gestao foi desenhado, buscando alcangar
sustentabilidade e institucionalizagdo da
proposta. Em 2005, foi criado um Grupo
de Trabalho Federal (GTF) composto pelos
dois ministérios e parceiros das Nagoes
Unidas (UNESCO, UNICEF e UNFPA).

O GTF elaborou as diretrizes basicas do
SPE (5) para a implantacao das agdes nos
estados e municipios, definindo o papel de
cada nivel da federagdo, estadual, municipal
e federal. Também foram incluidas nesse
documento, as finalidades, justificativa e
tematicas principais a serem abordadas.

A partir de entdo, foram constituidos
27 Grupos de Trabalho Estaduais (GTE) e
diversos grupos municipais (GTM), muitos
deles publicados em portarias. O Grupo de



Trabalho Federal e os Grupos nos estados e
municipios devem ser intersetoriais, ou seja,
constituidos de profissionais dos setores
saude e educagdo. Outras institui¢oes
parceiras, tais como, universidades, ONGs,
representacdo juvenil e outros setores do
governo, podem somar-se aos grupos,
contribuindo com o projeto. A partir da
constituicao das instancias de coordenagao
do SPE nos estados e municipios foi
iniciado o planejamento das agdes e
designadas as areas prioritarias para sua
implantacao. Essa forma de condugdo do
projeto, instituindo os grupos intersetoriais
nos niveis federal, estadual e municipal,
busca favorecer a integragdo, estimulando
no nivel local a valorizacio do espaco
escolar como um local privilegiado para o
desenvolvimento de a¢cdes em saude sexual
e saide reprodutiva.

E importante salientar que a orientagdo
federal é para que, no 4mbito dos estados
e municipios, sejam consideradas as
experiéncias anteriores, ou seja, projetos
que ja vinham sendo desenvolvidos
pelas outras instancias devem ter
continuidade, pois constatou-se, por meio
de informagdes coletadas em Encarte
Saude do Censo Escolar, que ja estavam
em curso diversas iniciativas nos estados
e municipios relacionadas a essas
tematicas. No entanto, para ser somada a
iniciativa SPE, as iniciativas locais devem
ter obrigatoriamente a participacdo dos
dois setores, saude e educacdo. Deve-se
destacar ainda que a descentralizagdo é
um principio do projeto, busca-se respeitar
a autonomia das escolas, bem como dos
varios niveis do sistema unico de saude.

Formagdo conjunta de profissionais
de educacio e de saude

E diretriz do SPE, ministrar curso
de aperfeicoamento para profissionais
de educagdo e profissionais de saude
conjuntamente. Para esta formagao,
considera-se dois conceitos chaves. O
primeiro ¢ a estratégia da intersetorialidade,
busca-se com essa forma¢ao conjunta
aproximar os profissionais dos dois
setores e proporcionar uma troca de
experiéncias, conhecimentos, bem como
o reconhecimento do seu papel durante as
oficinas propostaspelaformagao. O segundo
conceito chave é o de vulnerabilidade,
onde os profissionais precisam entender
as suas vulnerabilidades e a dos jovens,
buscando, a partir dai, conhecer as
medidas de possam minimiza-las.

Além do conhecimento cientifico, a
formagao busca oferecer aos profissionais
um conhecimento sobre como “dialogar
com o saber pratico das pessoas e grupos”
oferecendo elementos que possam fazer
sentido no universo cultural e nos projetos
de vida das pessoas envolvidas. Esse
didlogo envolve o reconhecimento de que
os conhecimentos sobre comportamentos,
considerados
vezes contraditérios e transitérios, nao
podendo ser encarados como verdades
permanentes  (4).

sauddveis, siao muitas

universais e

A formagdo do SPE contempla toda
a tematica desenvolvida pelo projeto, a
saber: género, saude sexual e reprodutiva,
prevencao as DST, HIV/aids, Direitos
Sexuais e Direitos Reprodutivos, raga
e etnia, vulnerabilidades, adolescéncia,
drogas entre outros bem como nogdes de
planejamento conjunto das agdes para o
projeto. Asugestao,emmaterialdereferéncia
elaborado para guiar esta formagao, é

Revista Tempus Actas em Satude Coletiva // 151



tratar os diversos assuntos em oficinas
temadticas. Busca-se que as formagdes
contemplem técnicos da rede local de
saude e das escolas, buscando fortalecer os
vinculos entre a escola e esses servigos.

Devido a extensdo territorial do Brasil
e ao grande contingente de profissionais
espalhados nos mais de 5000 municipios
existentes, a gestio do SPE optou por
desenvolver formagdo de profissionais
de saude e educagio por Educagio a
Distancia. Um primeiro curso vem sendo
desenvolvido e devera ser testado em
carater piloto em breve.

Participagao dos jovens

A participagdo  juvenil ¢é peca
fundamental no SPE. Essa participacao
leva em considera¢do um trabalho “com” os
jovens e ndo “para” os jovens. Adolescentes
e jovens devem ser reconhecidos como
sujeitos capazes de tomarem decisdes
de forma responsavel e autonoma, desta
forma, busca-se estimular o protagonismo
juvenil no ambiente escolar. Atividades
como formagdo de jovens por educagdo
de pares, formacao de grémios estudantis,
troca de informagdes por jornais, radios,
revistas e outros meios de comunicacao
elaborados pelos préprios jovens sao
fortalecidos no projeto. Sdo elaboradas
formacgoes desses jovens nas tematicas do
SPE e espera-se que os mesmos tornem-se
multiplicadores e formadores de pares. A
linguagem adequada, bem como aspectos
socio-culturais que envolvem os jovens
sao considerados. Atividades como a
Mobilizagdo Nacional de Adolescentes e
Jovens do Ensino Médio para a Prevencao
da Infec¢ao pelo HIV e Aids e o Prémio
Escola de Incentivo a Prevengdo as DST,
aids e ao uso de Drogas sao exemplos de
atividades que estimulam a participacao
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juvenil no 4mbito do SPE.

Outro aspecto que envolve a participacao
juvenil é o estimulo ao seu envolvimento
na gestdo do projeto, nos niveis federal,
estadual, municipal e local (escolas e
unidades de saudde). Os adolescentes e
jovens podem também ser mobilizados
para participar ativamente do planejamento
curricular e dos processos de aprendizagem
relacionados as temdticas do SPE, que sao
desenvolvidos na escola. A participacao
dessesjovensnos gruposdetrabalho/gestao,
bem como no planejamento das agdes no
ambiente das escolas somente enriquece e
da sustentabilidade a proposta.

Elaborag¢do @ de  materiais de
referéncia

Desde o seu inicio o SPE prevé
elaboracao, impressdo e distribuicao de
materiais de referéncia. Diversos materiais
ja foram elaborados e distribuidos em
todo o territério nacional. O primeiro
material contemplou as diretrizes do
projeto, logo em seguida deu-se inicio a
uma série de materiais de referéncia para
formagdo e atividades do projeto. O guia
de formacgdo de Profissionais de Saude e
Educagdo, ja publicado e distribuido, o
material denominado “Caderno das Coisas
Importantes’, destinado a jovens do ensino
médio, o material “Eu preciso fazer o Teste”,
destinado ao estimulo a testagem entre
os jovens, entre outros. Em fase final de
elaboracdo estd um Guia de Formacéio de
Jovens e um material contendo seis revistas
em histdrias em quadrinhos nas varias
tematicas do SPE, desde a negocia¢ao de um
casal de jovens sobre o uso de preservativos,
até texto sobre discriminagdo e estigma na
escola. Com linguagem apropriada para
os jovens, as revistas acompanhardo um



guia destinado ao professor, buscando
dar-lhe conhecimento apropriado sobre o
conteudo e o método de trabalhar com as
histérias em quadrinhos, ainda, o material
também terd um CD-ROM com um jogo
interativo para os jovens, utilizando os
mesmos personagens dos quadrinhos.

Além desses materiais produzidos no
nivel federal e distribuidos para todo o pais,
as secretarias estaduais e municipais de
educacdo e saude poderdo utilizar outros
materiais produzidos ou selecionados
entre os ja existentes. Também poderdo ser
elaborados, no @ambito do projeto, materiais
considerando as diversas realidades
culturais regionais, buscando aproximar as
ac¢oes do projeto quelevam em consideragao
a realidade cultural local.

Disponibilizagdo de preservativos nas
escolas e dispensador de preservativos

Ter disponivel o principal insumo
de prevenc¢ido é fundamental para que
tenhamos sucesso nas agdes de preven¢ao
as DST, Aids e gravidez ndo planejada. Por
esse motivo, varias agdes do SPE orientam
osjovens que ja estao iniciados sexualmente
a utilizar o preservativo como forma de
prevencao. No Brasil, o Ministério da
Satde e as Secretarias de Saude distribuem
gratuitamente os preservativos. Os locais
de distribui¢do sao divulgados durante as
acoes de prevencdo do SPE, no entanto,
algumas escolas podem optar por ter
disponiveis os preservativos no espaco
escolar, para seus alunos. Essa atitude
da escola contribui para o amplo acesso
ao insumo de prevencdo, pois, muitas
vezes, 0 jovem ndo vai buscd-lo em um
servico de saude e também ndo compram,
mantendo-se vulneravel as DST, a aids e
a gravidez nao planejada, mesmo tendo

informagdes e sabendo como se prevenir.

Cabe ressaltar, que a estratégia de
ter disponivel o preservativo na escola,
muitas vezes, ¢ questionada por diversos
segmentos da sociedade, alguns pais e
professores julgam que essa estratégia
estimularia a iniciagdo sexual precoce.
No entanto, pesquisas demonstram que a
idade média da iniciagdo sexual dos jovens
brasileiros esta cada vez menor, dados
atuais indicam a idade de 14 anos para os
meninos e 15 anos para as meninas (8) e,
nesse sentido, ndo podemos impedir que
esses jovens tenham melhor acesso aos
preservativos e a prevengdo. A estratégia
de realizar conjuntamente a a¢ao educativa
e a disponibilizagdo do preservativo da ao
jovem autonomia para identificar que a
preven¢do é o melhor caminho a seguir.
Pesquisa realizada pela UNESCO em
escolas do SPE (17) demonstrou que 89,5%
dos estudantes entrevistados acham que a
disponibiliza¢ao de preservativos na escola
¢ uma “idéia legal”. Segundo esta pesquisa,
44,7% dos estudantes entrevistados do
grupoetariode 13a19anossao sexualmente
ativos. Nao podemos esquecer também
do papel importante que as familias
devem fazer em relacgdo a orientacao
a esses jovens. Somente um trabalho
integrado entre familia e escola podera
contribuir para uma boa educagdo para
sexualidade e prevencdo as DST e a aids.

Segundo dados do Encarte Saude do
Censo Escolar 2008, a estratégia de ter
preservativos disponiveis no ambiente
Escolar ainda ndo é muito freqiiente entre as
escolas. Dototal deescolasqueresponderam
o Encarte e referem trabalhar o tema DST e
Aids, 12% (6.301) referiram disponibilizar
preservativos aos seus alunos. No entanto,
os dados do censo ndo nos permite saber
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se essa disponibiliza¢ao é pontual, durante
acdo educativa, ou continuada ao longo do
ano letivo. Ainda, segundo esses dados,
as escolas estaduais que sdo responsaveis,
em sua maioria, pelo ensino médio sao
as que mais fazem essa atividade.

Como forma de ampliar a
disponibiliza¢gdo do preservativo nas
escolas, foi adotada uma estratégia, a
criagdo do Prémio de Inovagao Tecnologica
em Prevencao das DST/HIV/Aids, que
convidou os Centros Federais de Educacao
Tecnoldgica (CEFET), instituigoes
vinculadas ao Ministério da Educagao, a
desenvolverem protétipos de dispensadores
de preservativos masculinos e os respectivos
projetos pedagogicos e de gestao para
0 acesso ao preservativo nas escolas.

O Prémio de Inovagdo Tecnoldgica
em Prevencdo das DST/HIV/Aids
foi organizado com vistas a aliar
conhecimento tecnoldgico aos processos
pedagogicos e constituiu-se uma das
acoes do plano de implementagio
do SPE em ambito nacional.

O  desafio agora consiste em
implementar a estratégia, em carater piloto,
nas escolas publicas participantes do
SPE, que ja disponibilizam preservativos
e incorporaram agdes de promogao da
saude sexual e sadde reprodutiva em
seus projetos  politico-pedagdgicos.

nacionais  do
prevenc¢ao  nas

Mostras
saude e

projeto
escolas

A Mostra Nacional Saide e Prevencao
nas Escolas é um evento realizado no ambito
do SPE, que tem por objetivo promover
a discussdo e a troca de experiéncias
relacionadas a promogdo da saude e dos
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direitos sexuais e direitos reprodutivos de
adolescentes e jovens. Desse modo, tem-se
afirmado como um espag¢o permanente de
discussao e producdo de conhecimento em
ambito nacional, especialmente, no tocante
a gestdo integrada, como uma ferramenta
que contribui para a reducao dos diferentes
contextos de vulnerabilidade nos quais
os jovens brasileiros estdo inseridos. O
publico participante da Mostra é composto
por profissionais de saude, de educagao,
estudantes, gestores da saude e da educacao,
jovens, organizacdes da sociedade civil,
organismos internacionais, universidades e
demais atores envolvidos com as tematicas
do projeto. Vale ressaltar que diversos
estados e municipios também realizaram
mostras regionais e locais.

Monitoramento e avaliagao

No ambito do SPE, conforme ja falado
anteriormente, com o objetivo de monitorar
suas acgoes, sdo coletados periodicamente
dados em um encarte especifico sobre o
tema, junto ao CENSO Escolar do Instituto
Nacional de Pesquisas Educacionais do
Ministério da Educacdo (14). O encarte
do ano de 2008 mostrou que mais de
50 mil escolas do ensino basico referem
participar do projeto SPE, onde 58% delas
trabalham o tema de preven¢ao as DST/
Aids, 33,9 % trabalham diversidade sexual,
55,4% trabalham temas sobre gravidez na
adolescéncia, 67,5% alcool e drogas, entre
outros temas.

Uma das questdes do questionario
do Encarte sobre Saude tratava
especificamente da participagdo das escolas
no SPE. Pouco mais da metade das escolas
de ensino basico do Pais, que responderam
o questiondrio, referiram desenvolvem o
SPE com os seus alunos. No entanto, apesar



desses dados parecerem animadores,
algumas inconsisténcias encontradas na
analise dos dados nos remete a buscar um
aprofundamento maior sobre a participacao
dessas escolas no SPE. Das escolas que
referiram realizar o SPE apenas 59% delas
referiram trabalhar os temas de DST eaids e
55,4% o tema gravidez na adolescéncia. Ha
também informacdes sobre a periodicidade
das agdes realizadas, onde, atividades que
tem uma periodicidade anual e semestral
sdo mais freqiientes do que atividades
com periodicidade bimensal, mensal
ou semanal, demonstrando que essas
tematicas, apesar dos esfor¢os, ainda estdo
pautadas em ag¢des pontuais.

Além do Encarte Saude do Censo
Escolar, estdo previstas atividades a serem
implantadas em futuro préximo, para
coletar dados dos grupos de trabalho
estaduais e municipais, bem como
realizacdo de pesquisas nas escolas do SPE.
Esse conjunto de informagdes, formam
a base para a construc¢do dos indicadores
de monitoramento de todo o projeto,
em especial para monitorar resultados e
possiveis impactos a serem alcancados pelo
SPE.

Cooperacao Sul-Sul

Desde 2007, no ambito do projeto SPE,
algumasiniciativasdecooperacaohorizontal
com paises da América Latina (AL) e Paises
Africanos de Lingua Portuguesa (PALOP)
vem sendo desenvolvidas. O SPE somou-
se a uma proposta de harmonizacido das
Politicas de Educacdo Sexual no &mbito de
alguns paises da AL, a maior parte ligado
ao Mercosul que foi coordenada pelo
UNAIDS, GTZ e o Centro Internacional
de Cooperagao Técnica (CICT), bem como
pelos Ministérios da Educagao e Saude dos

paises e recebeu apoio de outras agéncias do
sistema ONU. Esta iniciativa impulsionou
a implementacido de ac¢des de educacao
sexual no ambito do sistema educacional
desses paises.

Em relacio aos PALOP a UNESCO
Brasilia e o Escritorio Regional de Educagao
para a Africa (BREDA) em parceria com
o governo brasileiro ofereceram apoio
na elaboragdo das politicas e planos
setoriais de educacdo para o HIV/Aids
nos paises africanos. Esta cooperagdo vem
sendo muito bem recebida pelos paises,
proporcionando troca de experiéncias
em especial no ambito do projeto SPE e
somando os esforcos dos paises africanos
de lingua portuguesa e do Brasil em
constituirem rede para aprimoramento das
suas agOes nessas areas.

DESAFIOS E LICOES
APRENDIDAS
Os desafios ainda s3ao muitos, a

articulacido entre os setores de saude e
educacdo de forma ampla e institucional
ainda nao é realidade em muitos locais. A
rotatividade de profissionais nesses setores,
bem como, as prioridades estabelecidas
em termos de planejamento das agdes e
prioridades politicas sdo nods criticos a
serem desatados.

Um segundo desafio ¢é a efetiva
participa¢do juvenil. Dados do

Encarte do Censo Escolar 2008 mostram
que a participagdo juvenil ainda é muito
reduzida. Das escolas que responderam
ao questiondrio e trabalham a tematica
de prevencdo das DST e da aids apenas
7,4% referiram ter jovens multiplicadores
responsaveis por atividades.
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Apesar do SPE ja estar em um numero
consideravel de escolas e municipios a sua
expansdo para todo territério nacional
tambémpodeserconsideradaumdesafio.

Além disso, dois aspectos relacionados a
qualidade das a¢oes do SPE sao relevantes.
O primeiro é ter a maior parte de suas
acdes nas escolas sendo executadas por
professores capacitados e, transformar
as acdes pontuais, executadas com
periodicidade anual ou semestral, para
agdes continuas e incluidas nos projetos
pedagogicos das escolas. A inser¢do das
tematicas do SPE nos curriculos e projetos
pedagdgicos ainda esta longe de ser
alcangada. Uma das formas de integrar
as a¢oes do SPE ao projeto pedagdgico é
inseri-las na abordagem dos conteudos
das diversas areas de conhecimento que
compdem o curriculo.

No ambito da satide o maior desafio é a
formacao dos profissionais para acolherem
os jovens nas unidades de saude. E
necessario que o profissional de saide
entenda os jovens e suas vulnerabilidades
buscando apoia-los em relagdo a preven¢ao
de doencas, assisténcia e promogdo da
saude. Somente com uma integragdo entre
servico de satde e escola esse desafio
podera ser alcancado.

A participagao do setor de educagdo na
prevencao do HIV/aids vem de longa data
no Brasil, no entanto, foi com o projeto SPE
que ele vem se consolidando, expandindo
e ganhando sustentabilidade. As escolas
no Brasil vém gradualmente crescendo sua
participa¢do nesse trabalho e entendendo
sua fun¢do na promocgao da sadde.
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E inevitdvel a aproximagio do SPE das
outras temdticas transversais, tais como a
preven¢ao da violéncia, prevencao ao uso
de drogas, desenvolvimento sustentavel,
nutricdo e obesidade, entre outros temas,
de acordo com cada realidade local. Aos
poucos, as escolas terdo que tragar um
modelo para buscar contribuir com a
promog¢ao da saude de forma integral.
Satde e Educagio sdo inseparaveis, quando
a escola assume um papel na promocéo da
saude ela esta contribuindo, também, para
melhorar a qualidade do ensino. A saude,
em todos os seus aspectos, é condicao
fundamental para o aprendizado e sua
abordagem adequada pela escola em um
processo de educagdo para a saude é um
longo caminho a seguir.
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