] ]
MEME INSTITUTO FEDERAL | campus
BBl raraiba Jodo Pessoa

INSTITUTO FEDERAL DA PARAIBA
CAMPUS JOAO PESSOA
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EDUCACAO PROFISSIONAL E
TECNOLOGICA

JAILSON OLIVEIRA DA SILVA

ESTUDO E DESENVOLVIMENTO DE UM MODELO
BIOPSICOSSOCIAL: ASPECTOS TEORICOS E PROPOSTAS DE
INTERVENCAO MULTIDISCIPLINAR

Jodo Pessoa - PB
2021



ESTUDO E DESENVOLVIMENTO DE UM MODELO
BIOPSICOSSOCIAL:ASPECTOS TEORICOS E PROPOSTAS DE
INTERVENCAO MULTIDISCIPLINAR

Dissertagdo apresentada ao Programa de Poés-
graduagdo em Educacdo Profissional e Tecnoldgica,
ofertado pelo campus Jodo Pessoa do Instituto
Federal da Paraiba, como parte dos requisitos para a
obtengdo do titulo de Mestre em Educacdo
Profissional e Tecnologica.

Orientador: Prof. Dr. Allysson Macario de Araljo
Caldas

Jodo Pessoa - PB
2021



Dados Intemacionais de Catalogacio na Publicacio (CIP)
Biblioteca Nilo Pecanha do IFPB, campus Joio Pessoa.

5586e  Silva, Jailson Olivelra da.

Estudo e desenvolvimento deum modelo biopsicossocial: as-
pectos teoricos e propostas deinterven¢io multidisciplinar /
Jailson Oliveira da Silva. —2021.

112 f -il

Dissertagio (Mestrado — Educagio Profissional e Tecnologi-
ca) — Instituto Federal de Educacio da Paraiba / Programa de
Pos-Graduacgio em Educagio Profissional e Tecnologica -
PROFEPT, 2021.

Orientacio: Prof® Dr. Allvsson Macario de Aranjo Caldas.
1. Satide escolar. 2. Qualidade de vida - saude. 3. Ensino -
aprendizagem. 4. Tecnologias - educacgio. 3. QVRS. I. Titulo.

CDU 614:37(043)

Lucrecia Camilo de Lima

Bibliotecaria — CRB 15/132




1T ) afseg
am INSTITUTO FEDERAL DA PARAIBA s
Z ~ L
"}'gg'ETR‘j\TLO PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM PROFEPT
Parabe EDUCAGAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA  rinigresis

JAILSON OLIVEIRA DA SILVA

ESTUDO E DESENVOLVIMENTO DE UM MODELO
BIOPSICOSSOCIAL: ASPECTOS TEORICOS E PROPOSTAS DE
INTERVENCAO MULTIDISCIPLINAR

Dissertacdo apresentada ao Programa de Pds-
graduagdo em Educacdo Profissional e Tecnoldgica,
ofertado pelo campus Jodo Pessoa do Instituto
Federal da Paraiba, como parte dos requisitos para a
obtengdo do titulo de Mestre em Educacdo
Profissional e Tecnoldgica.

Aprovado em 20 de dezembro de 2021.

COMISSAO EXAMINADORA

"l:'~ L'-'-.t NS 1o AN
Prof. Dr. Allysson Macario de Araujo Caldas
Instituto Federal da Paraiba
Orientador

Prof. Dr. Gilcean Silva Alves
Instituto Federal da Paraiba
L.jl.lf;'\.l;' [\ |I g :j{;.(;l";',-'\a
Prof-Dr. Ytalo Mota Soares
Universidade Federal da Paraiba




onE INSTITUTO FEDERAL DA PARAIBA Y

T 3 . sgmi
==l PROQRAMA DE POS GRADUACAO EM E:.'
INSTITUTO EDUCACAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA PROFEE’

Paraiba

JAILSON OLIVEIRA DA SILVA

ESTUDO E DESENVOLVIMENTO DE UM MODELO
BIOPSICOSSOCIAL: ASPECTOS TEORICOS E PROPOSTAS DE
INTERVENCAO MULTIDISCIPLINAR

Produto Educacional apresentado ao Programa de

Pds-graduagdo em Educagdo Profissional

Tecnoldgica, ofertado pelo campus Jodo Pessoa do
Instituto Federal da Paraiba, como parte dos
requisitos para a obtencdo do titulo de Mestre em

Educac&o Profissional e Tecnoldgica.

Aprovado em 20 de dezembro de 2021.

COMISSAO EXAMINADORA

| V- UL AR U0
W o Mool de o \

Prof. Dr. Allysson Macario de Araujo Caldas
Instituto Federal da Paraiba
Orientador

Prof. Dr. Gilcean Silva Alves
Instituto Federal da Paraiba
Ul L
Prof:Dr. Ytalo Mota Soares
Universidade Federal da Paraiba

|. i s

i
L Lan A
) O @S




Dedico aos meus pais que com tanto carinho e
amor transformaram a minha vida através da

educacéo.



AGRADECIMENTOS

Pelo objetivo alcancado, agradeco a todos que tornaram possivel a realizacdo deste
trabalho, ajudando direta ou indiretamente e em especial:

A Deus, que sempre estd comigo em todos os momentos e nunca me deixa
desanimar.

Aos meus pais Cleonice Oliveira da Silva e José Jodo da Silva (in memoriam), que
sempre me incentivaram e auxiliaram nos momentos decisivos da minha vida.

Aos meus filhos Amanda, Nayara e Jodo Victor pelo incentivo e apoio, vocés séo a
minha inesgotavel fonte de energia.

A minha noiva Renata Gomes pelas enormes contribuicdes em todos 0s aspectos,
sem a sua presenca tudo teria sido muito mais dificil.

Ao meu orientador Prof. Dr. Allysson Macério Aradjo Caldas, pela atencao,
paciéncia, amizade, respeito e apoio dedicado durante toda elaboracéo e apresentacéo desse
estudo.

Aos integrantes da banca examinadora, Prof. Dr. Allysson Macario de Araujo
Caldas, Prof. Dr. Gilcean Silva Alves e o Prof. Dr. Ytalo Mota Soares pelas sempre
pertinentes e importantes contribuicdes para o melhor direcionamento da pesquisa.

A minha turma do Programa de Pdés Graduacdo em Educacdo Profissional e
Tecnolodgica - PROFEPT pelos momentos compartilhados e as grandes amizades formadas
no decorrer do curso.

Ao corpo docente do PROFEPT, que me proporcionaram uma gratificante formagéo
profissional.

Ao0s meus amigos docentes, técnicos administrativos, terceirizados e discentes do
Instituto Federal de Educagdo Ciéncia e Tecnologia da Paraiba — Campus Avancado
Cabedelo Centro, em especial a Silvio Romero, Fabio Thiago, Ramon Montenegro,
Isabella e Lucio Flavio.

Aos docentes da disciplina Educacdo Fisica do IFPB que contribuiram no decorrer
da pesquisa.

Ao Programador em Web Charles Janior da agéncia Insait pelo apoio e parceria na

realizacdo do Produto Educacional.



"O Unico local onde o sucesso vem antes do
trabalho é no dicionario”.
@lbert Einstein)



RESUMO

As transformacdes ocorridas na sociedade nas Ultimas décadas provocaram mudangas em
diversos aspectos relacionados a saude e qualidade de vida, principalmente no estilo de
vida da populacéo.

Dentro dessa pesrspectiva o objetivo deste trabalho é desenvolver um modelo para
avaliacdo com relagdo a saude dos discentes do ensino médio, como recurso pedagdgico no
processo de ensino-aprendizagem. A pesquisa foi realizada em uma amostra de discentes
de 11 campi do IFPB, localizados em cidades do litoral ao sertdo do estado da Paraiba,
utilizando dados coletados por meio eletrdnico através de um questionario validado e
reconhecido internacionalmente: o KIDSCREEN-52. O questionario foi aplicado em uma
amostra composta por 358 discentes com idade entre 14 e 46 anos (68,4% do sexo
feminino) selecionadas em onze campi. Para uma melhor interpretacdo dos dados foi
utilizada o método MANOVA (Anélise multivariada de variancia) de um fator com dois
grupos e com os escores de cada dimensdo da QVRS como variaveis dependentes e como
varidvel independente 0 sexo dos participantes e as analises demonstraram que existem
diferencas estatisticamente significativas entre os sexos para quatro dimensdes da QVRS.
Identificamos que os dados indicam diferencas significativas em componentes especificos
de QVRS em relacdo ao sexo do participante. Destacamos que os homens alcancaram
pontuagdes significativamente mais altas em relagdo as mulheres nos componentes: Salde
e atividade fisica (F(1) = 27,600; p < 0,001), Estado emocional (F(1) = 9,055; p < 0,01),
Autonomia (F(1) = 11,312; p < 0,001) e Amigos e apoio social (F(1) = 3,898; p < 0,05).
As demais dimens@es ndo apresentaram diferencas significativas em funcdo do sexo do
participante. Como resultado concluimos que as informacgdes levantadas nesse estudo
evidenciam que o protocolo utilizado é de grande relevancia para o ambiente escolar como
um instrumento para auxiliar e direcionar 0s profissionais no monitoramento,
acompanhamento e intervencdo visando a melhoria da QVRS dos discentes e

consequentemente uma melhoria no processo ensino-aprendizagem.

Palavras-Chave: Saude escolar, Qualidade de vida, Ensino-aprendizagem.



ABSTRACT

The transformations that have taken place in society in recent decades have brought about
changes in several aspects related to health and quality of life, especially in the population's
lifestyle.

Within this perspective, the objective of this work is to develop a model for evaluating the
health of high school students, as a pedagogical resource in the teaching-learning process. The
research was carried out in a sample of students from 11 IFPB campuses, located in cities
from the coast to the interior of the state of Paraiba, using data collected electronically
through a validated and internationally recognized questionnaire: the KIDSCREEN-52. The
questionnaire was applied to a sample of 358 students aged between 14 and 46 years (68.4%
female) selected from eleven campuses. For a better interpretation of the data, the MANOVA
method (Multivariate analysis of variance) of a factor with two groups and with the scores of
each dimension of the HRQOL as dependent variables and the gender of the participants as an
independent variable was used, and the analyzes showed that there are differences statistically
significant between genders for four dimensions of HRQOL. We found that the data indicate
significant differences in specific HRQoL components in relation to the participant's gender.
We emphasize that men achieved significantly higher scores than women in the components:
Health and physical activity (F(1) = 27.600; p < 0.001), Emotional state (F(1) = 9.055; p <
0.01) Autonomy (F(1) = 11.312; p < 0.001) and Friends and social support (F(1) = 3.898; p <
0.05). The other dimensions did not show significant differences depending on the
participant's gender. As a result, we conclude that the information collected in this study
shows that the protocol used is of great relevance to the school environment as an instrument
to assist and guide professionals in monitoring, monitoring and intervention aimed at
improving the HRQoL of students and, consequently, an improvement in the process

teaching-learning.

Key words: School health, Quality of life, Teaching-learning.
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1 - INTRODUCAO

Nas ultimas décadas a escola contemporanea, vem passando por uma serie de conflitos
sendo necessaria uma intervencao especializada visando a busca de possiveis solugdes para 0s
problemas do cotidiano. Fatores como o estado de salde, a indisciplina, o baixo rendimento
escolar, problemas psicoldgicos, a evasdo, as relagdes interpessoais, entre outros, colaboram
de maneira decisiva para dificultar o processo de ensino-aprendizagem. De acordo com Bossa
(2007) o sentido das aprendizagens é unico e particular na vida de cada um, e que inimeros
sdo os fatores afetivo-emocionais que podem impedir o investimento energético necessario as
aquisicdes discentes.

De acordo com Nahas e Garcia (2010) tendo em vista as mudangas neste milénio
criou-se uma nova agenda para a pesquisa em atividade fisica e satde, onde o foco passou a
ser direcionado para as mudancas de habitos e dessa forma os estudos de intervencao
ganharam grande destaque, em especial os relacionados a éarea de saude publica e o0s
conhecimentos da epidemiologia. Essa perspectiva colide com o relatério da OPAS (2017),
gue aponta que as doencas cronicas incluindo as doencas cardiovasculares, diabetes, cancer e
doencas respiratorias, sdo responsaveis 35% das mortes prematuras em pessoas de 30 a 70
anos de idade, sendo que o céncer e as doencas cardiovasculares provocaram 65% do total
desses Obitos prematuros. Partindo desse pressuposto vimos a importancia no monitoramento
e prevencdo de doencas crbnico-degenerativas (Diabetes tipo 2, Asma, Doenca Pulmonar
Obstrutiva Croénica, Acidente Vascular Cerebral, Hipertensdo Arterial, Cancer e Obesidade),
congénitas e psicoldgicas, principalmente nas doengas coronarianas que estdo cada vez mais
atingindo camadas mais jovens da populacéo.

A necessidade de acompanhamento clinico, tratamento médico e medidas de profilaxia
sdo imprescindiveis para 0 monitoramento dos discentes, uma vez que as presencas de fatores
clinicos interferem diretamente na saude, qualidade de vida e desenvolvimento académico.
Neste sentido é importante considerar as repercussdes de ordem fisica, psicoldgica e social
que sdo apresentados nos discentes que estdo interferindo no seu processo ensino-
aprendizagem.

Diante do contexto, a ideia deste estudo foi concebida a partir das demandas e
vivéncias como docente de instituicbes de ensino publicas e privadas do estado da Paraiba, e
em especial no ensino médio integrado do Instituto Federal de Educacdo Ciéncia e Tecnologia
da Paraiba—IFPB. A partir dessas vivéncias pode-se constatar os conflitos no ambiente escolar
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e em particular um maior detalhamento de informagdes sobre os aspectos relacionados sobre
salde e qualidade de vida dos discentes. A Nota Técnica PRE/PRAE 01/2018, dispbe sobre 0s
procedimentos para matricula de ingressantes nos cursos técnicos de nivel médio no ambito
do IFPB, no entanto, essa Nota Técnica estd direcionada para a avaliagdo documental dos
candidatos e apenas no item VI — Questionario de Prontiddo para Atividade Fisica (PAR-Q),
faz mencéo sobre a necessidade de obter informacdes sobre a satde do discente e apresenta 0

fluxograma do processo (Figura 1).

Cada Campus deverd, no ato de recebimento dos documentos da pré-matricula
entregar aos candidatos convocados o questiondrio de prontiddo para atividade fisica
— PAR-Q, este questionario tem como principal objetivo auxiliar na identificacdo de
alunos que necessitam passar por avaliagdo mais criteriosa antes de iniciar a pratica
de atividades fisicas inerentes a disciplina de Educacdo Fisica, bem como a pratica
de esportes no ambito do instituto. O referido questionario devera ser responsdido
pelo préprio aluno e entregue, junto com os demais documetnos a CCA do Campus
que encaminhara ao setor médico ou setor equivalente. (BRASIL, 2018, pag 10).

Figura 1 — Fluxograma SUAP SAUDE

FLUXO DE PROCEDIMENTOS A SER SEGUIDO
No Ato da Matricula dos Novos Alunos | ' Alunos Veteranos
Preenchimento do PAR-Q .
Solicitagio do ECG Preenchimento do PAR-Q (Todos)

Anexar o PAR-Q e ECG (Laudo)

L 2

EXAME cLiNICO

Néo Possiu
Atestado Médico

Anexar o PAR-Q e ECG (Laudo)
Médulo SUAPE SAUDE

POSSUI
Atestado Médico APTO
EXAME CLINICO

COMPLEMENTAR Faz ECG
Passou por Exame Clinico
COMPLEMENTAR
‘
Alterado Sem Alteracbes
Anexar o PAR-Q e ECG (Lauda) PAR-Q ou ECG & s:‘“;)l ez
Modulo SUAPE SAUDE Lty e

1 APTO 4
CIRESTRIGAD m 1 APTO 4
‘ ; =
APTO
-
1

$

Méo haverd emissdo de ATESTADO MEDICO .
Nio haverd emissio de ATESTADO MEDICO

Fonte: PRE/PRAE/IFPB

De acordo com CHISHOLM et al (1975) o PAR-Q foi desenvolvido na década de
1970 como um método econémico de identificar pessoas para quem um aumento da atividade
fisica poderia ser contraindicado e o questionario engloba as sete perguntas consideradas mais

efetivas na deteccdo de contraindicagbes médicas ao exercicio fisico. No entanto DE
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OLIVEIRA LUZ; FARINATTI (2005, p. 43) alertam sobre o uso do PAR-Q "Torna-se
evidente que o instrumento, apesar de ser freqlientemente indicado como screening antes da
participacdo de atividades fisicas moderadas, pode apresentar falhas que colocariam em risco
seu uso com essa finalidade”. Por se tratar de um instrumento que mensura eminentemente o
aspecto atividade fisica e saude ndo apresenta uma maior aplicabilidade em outras dimens@es
do ser humano.

Em consonancia com esta necessidade, constata-se um crescimento exponencial de
pesquisas relacionadas com o tema salde e qualidade de vida. De acordo com Nahas e Garcia
(2010, p. 138) "Estudos de intervencdo, avaliando a efetividade de aces e programas de
promocdo de comportamentos saudaveis, em particular da atividade fisica e habitos
alimentares, estdo sendo publicados e podem servir como base para a formulacdo das politicas
publicas”. Dessa forma se faz necessario a identificacdo das causas que mais provocam
mudanga no estilo de vida da populagdo e em conjunto com a comunidade académica
encontrar solucdes para as demandas emergentes.

Partindo desse pressuposto e mediante o tema gerador que € relacionado com a salde
e qualidade de vida dos discentes, surgiu a ideia do desenvolvimento de um modelo para
captacdo de informacg6es e mensuracdo dos dados, auxiliando desta forma os profissionais que
trabalham de forma direta com os discentes na tomada de decisdes para a melhoria da QV dos
discentes.

A Qualidade de Vida Relacionada a Saude (QVRS), inicialmente teve como alvo
de investigacao a populacdo adulta, de acordo com Pinto (2000) e Reisine ST e Bailit (1980)
os adultos representam a maioria da populagdo, demandam por servigos de salde, possuem
particularidades epidemiologicas e, por serem em sua maioria constituida por trabalhadores,
suas condi¢des de saude e bem-estar podem trazer importante impacto econdmico e social,
tanto no contexto familiar, quanto na economia do pais. Porém, com o avanco das doencas em
especial as coronarianas envolvendo criangas e adolescentes a comunidade cientifica voltou
as suas pesquisas para este publico visando a identificacdo, monitoramento e criacdo de
propostas para intervengdes, principalmente em pacientes com doengas cronicas. Nesse
interim se faz necessario uma avaliagdo da QVRS em criancas e adolescentes para a
identificacdo dos grupos que estejam em risco proporcionando informacdes relevantes sobre
os dados clinicos, oferecendo a equipe multidisciplinar um panorama mais completo sobre os
aspectos biopsicossociais dessa populagéo.

Com esta pesquisa, pretende-se desenvolver um método investigativo

multidisciplinar das dimensdes do ser humano para os discentes do Ensino Médio Integrado,
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envolvendo discentes, docentes, técnicos administrativos que atuam na area pedagdgica, tais
como: diretores de ensino, pedagogos, assistentes sociais, psicologos, etc. Para tanto, iremos
aplicar questionarios diagnosticos junto ao publico alvo, realizar uma avaliagdo do produto
educacional com as respostas dos usuarios, criando graficos, relatérios e elaborar propostas de
intervencbes a partir dos dados encontrados, tudo isso com auxilio de tecnologias
educacionais. Desta forma a utilizacdo do protocolo de monitoramento dos discentes sera
muito util para o controle das questfes biopsicossociais, auxiliando diretamente na melhoria
do processo de ensino-aprendizagem.

De acordo com Lopes (2017) muitos pesquisadores consideram 0 ensino e a
aprendizagem, termos indissociaveis na construgdo do conhecimento. Desta forma, ndo se
pode compreender a importancia do primeiro, sem reconhecer o significado a que o segundo
nos remete nessa construcdo. Esses conceitos sofreram vérias transformacdes ao longo dos
tempos, onde o processo de ensino-aprendizagem tem sido caracterizado ou dando énfase a
figura do professor como detentor do saber, ora o aluno como aprendiz construtor de seu
conhecimento.

De acordo com MOREIRA (1986), o processo de ensino-aprendizagem é composto de
quatro elementos—o professor (dimensdo do relacionamento, dimensdo cognitiva, atitude do
educador, capacidade inovadora e comprometimento com 0O processo de ensino-
aprendizagem), o aluno (velocidade de aprendizagem, conhecimentos prévios, disposicao e
boa vontade, interesse; estrutura socioecondmica e saude), o conteddo (adequacdo as
dimensbes do aluno, significado/valor e aplicabilidade pratica) e as variaveis ambientais
(caracteristicas da escola, sistema de crencas dos dirigentes, entendimento da esséncia do
processo educacional e lideranga), cada um desses elementos exercendo maior ou menor
influéncia no processo, dependendo da forma pela qual se relacionam num determinado
contexto.

Para Galvdo (1995), o desenvolvimento do adolescente € marcado por muitos
conflitos, que sdo inerentes do ser humano, alguns sdo importantes para o0 crescimento,
enquanto outros provocam muito desgaste e transtornos emocionais. Lopes (2017) afirma que
a afetividade torna-se um dos fatores preponderantes no processo de relacionamento do
adolescente consigo mesmo e com 0s outros, no entanto, isso ocorre a partir de um carater

cognitivo previamente estabelecido.
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Normalmente é uma fase marcada por muitos questionamentos, fortes exigéncias,
novas experiéncias e constantes preocupagdes. Diante de tantas alteracdes fisicas e
emocionais, muitas vezes ndo conseguindo conter ou canalizar tanta energia,
iniciam-se os confrontos com pais, professores e até com colegas. (LOPES, 2017, p.
7)

Lopes (2017) identifica que, por se tratar de um periodo com inUmeras transformacdes
as equipes pedagogicas das instituicdes de ensino tem a responsabilidade de criar estratégias
pedagdgicas que favorecam a relacdo entre professores e discentes, proporcionando a
melhoria no processo ensino-aprendizagem.

Mediante 0 exposto surge o0 seguinte questionamento: como o0s fatores
biopsicossociais dos discentes afetam o desenvolvimento do processo de ensino e
aprendizagem?

Desta forma o objetivo geral desta pesquisa foi diagnosticar e desenvolver um modelo
para avaliacdo com relagdo a satde dos discentes do ensino médio, como recurso pedagdgico
no processo de ensino e aprendizagem.

Para o alcance desse objetivo, foram definidos os seguintes objetivos especificos:

) Identificar os documentos institucionais normativos do IFPB relacionados com a salde
e qualidade de vida dos discentes.

e  Avaliar e tracar um perfil sobre a qualidade de vida relacionada com a salde dos
discentes do ensino médio;

° Investigar possiveis transtornos de comportamentos dos discentes do ensino médio;

) Fornecer orientagdes aos discentes do ensino médio, visando a melhoria da qualidade
de vida relacionada com a salde;

° Propor aos profissionais das equipes pedagogicas, intervencfes e medidas preventivas
visando a protecao da salude e qualidade de vida dos discentes.

° Desenvolver e aplicar um Produto Educacional voltado para o monitoramento da
qualidade de vida relacionada com a satde dos discentes.

Esta pesquisa estd organizada em oito capitulos, que se inicia com a introdugdo. O
segundo capitulo € o referencial tedrico, que aborda conceitos de educacdo, tecnologia e
trabalho, alem das tecnologias na educacgéo. O terceiro capitulo apresenta trabalhos correlatos
sobre a qualidade de vida relacionada com a satde. O quarto capitulo apresenta os modelos de
investigacdo em saude e a importancia destas analises. No quinto capitulo, é descrito o
percurso metodologico seguido durante o desenvolvimento da pesquisa, 0 planejamento, a
caracterizacdo da pesquisa, o local, os sujeitos escolhidos, as etapas da pesquisa, 0S

instrumentos para a coleta de dados. O sexto capitulo sdo expostos e discutidos os resultados
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do questionario aplicado da pesquisa junto aos discentes envolvidos. No sétimo capitulo sdo
feitas as consideragcdes finais sobre a pesquisa apresentando possibilidades de trabalhos
futuros. No oitavo capitulo apresentamos o processo de elaboracdo do produto educacional,
onde serdo detalhadas as etapas para o seu desenvolvimento, caracteristicas e funcionalidades,
desde o planejamento até a aplicacdo, e sdo abordados também os desafios e limitacGes
enfrentados durante esse processo e em seguidas as referéncias utilizadas durante o estudo, 0s

apéndices e 0s anexos.
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- ESTADO DA ARTE

- EDUCACAO, TECNOLOGIA E TRABALHO

A Rede de Educacgdo Profissional Brasileira passou por iniUmeras mudancas desde a sua

criagdo em 1909 durante o governo Nilo Pecanha, quando foram instituidas as Escolas de

Aprendizes Artifices—EASS. Inicialmente em 1910, foram instaladas escolas em 19 estados da

Federacéo, todas se encontravam situadas nas capitais, com a excec¢do do estado do Rio de

Janeiro que teve sua escola localizada na cidade de Campos, cidade natal do entdo presidente

da Republica, tendo a seguinte justificativa:

Considerando: Que o augmento constante da populacdo das cidades exige que se
facilite as classes proletarias os meios de vencer as dificuldades sempre crescentes
da lucta pela existéncia; Que para isso se torna necessario, ndo s habilitar os filhos
dos desfavorecidos da fortuna com o indispensavel preparo techinico e intellectual,
como fazé-los adquirir habitos de trabalho proficuo, que os afastara da ociosidade
ignorante, escola do vicio e do crime; Que é um dos primeiros deveres do Governo
da Republica formar cidadios uteis 4 Nagdo [...] (BRASIL, 1909a, p. 6975).

Ou seja, a criacdo da Rede Federal de Educagdo perpassa por uma necessidade do

sistema politico para atender as pessoas desvalidas em especial os descendentes dos escravos

gue ndo tinham oficio profissional e viviam a margem da sociedade.

Em 1937, através da Lei n°® 378, de 13 de janeiro, 0 Ministério da Educacdo e Saude

Publica promove transformacdo das EAAs em Liceus Profissionais:

Art. 37. A Escola Normal de Artes e Officios Wenceslao Braz e as escolas de
aprendizes artifices, mantidas pela Unido, serdo transformadas em liceus, destinados
ao ensino profissional, de todos os ramos e graos.

Paragrapho Unico. Novos lyceus serdo instituidos, para propagacdo do ensino
profissional, dos varios ramos e grdos, por todo o territério do Paiz. (BRASIL,
19374, p. 1210).

Com apenas cinco anos de funcionamento, os Liceus Profissionais foram extintos

através do Decreto-Lei n.° 4.073/42 “Lei Organica do Ensino Industrial”, e transformados em

Escolas Industriais e Técnicas, de acordo com a natureza da sua “vocagdo institucional”e

foram promovidas mudancas significativas em seu Art. 15, pois, as alteracbes nos

estabelecimentos de ensino industrial, que passaram a se enquadrar nas seguintes categorias:
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a)  escolas técnicas, quando destinados a ministrar um ou mais cursos técnicos;

b)  escolas industriais, se 0 seu objetivo for ministrar um ou mais cursos
industriais;

c)  escolas artesanais, se destinarem a ministrar um ou mais cursos artesanais;

d) escolas de aprendizagem, quando tiverem por finalidade dar um ou mais
cursos de aprendizagem. (BRASIL, 1942c, p. 1)

Um passo muito importante no processo de afirmacdo do ensino profissional foi dado
através do Decreto n.° 4.119, de 21 de fevereiro de 1942, quando as Escolas Industriaise
Técnicas passaram a oferecer a formacao profissional em nivel equivalente ao do secundario.
“A partir desse ano, inicia-se, formalmente, o processo de vinculagcdo do ensinoindustrial a
estrutura do ensino do pais como um todo, uma vez que os alunos formados nos cursos
técnicos ficavam autorizados a ingressar no ensino superior em area equivalente a da sua
formagao” (BRASIL, 20094, p. 4).

Com um aumento na demanda por profissionais qualificados para atender as
necessidades do mercado, em especial a industria em através da Lei n.° 3.552, de 16 de
fevereiro de 1959, as Escolas Industriais e Técnicas sdo transformadas em autarquias, com 0
objetivo de intensificar a formacdo de técnicos e passam a serem denominadas Escolas
Técnicas Federais.

Definindo o regulamento e dispondo sobre a nova organizacao escolar eadministrativa
dos estabelecimentos, o documento definiu no Art. 1° seus novos objetivos:

Art. 1° E objetivo das escolas de ensino industrial mantidas pelo Ministério da
Educacéo e Cultura:

a)  proporcionar base de cultura geral e iniciacdo técnica que permitam aoeducando
integrar-se na comunidade e participar do trabalho produtivo ou prosseguir seus estudos;

b)preparar 0 jovem para o exercicio de atividade especializada, de nivel

médio.

Paragrafo unico. O ensino ministrado nesses estabelecimentos se processara de
forma a atender as diferencas individuais dos alunos, buscando orienta-los do melhor modo
possivel, dentro de seus interesses e aptiddes. (BRASIL, 1959a, p. 3009)

Em pouco tempo, as Escolas Técnicas Federais passaram a ser reconhecidas pela
sociedade como instituicdes que, além de promoverem a uma excelente formagéo técnica
profissional, ofertavam um ensino médio de qualidade e com bons indices de aprovacdo no
vestibular. O que gerou uma migracdo de discentes das classes média e alta que buscavam um

ensino médio de qualidade, gratuito e com possibilidade de aprovacéo no ensino superior.
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Este fendbmeno Kuenzer (2011), chamou de dualidade invertida:

A inversdo da dualidade, portanto, é a nova realidade da escola média para os
trabalhadores, que tém como alternativa a modalidade de educagdo geral. A
educagdo tecnolégica de qualidade, ofertada pela rede piblica, de modo geral, é
frequentada pelos jovens de classe média, que nela vém uma alternativa de incluséo
no mundo do trabalho, de continuidade dos estudos em nivel superior ede ascensdo
social. (KUENZER, 2011, p. 51)

Em 1994 durante o governo de Itamar Franco a rede sofreu uma nova mudanga através
da Lei n° 8.948, de 8 de dezembro que extinguiu as Escolas Técnicas Federais e as Escolas
Agrotécnicas Federais, transformando-as em Centros Federais de Educacdo Tecnoldgica
(CEFETS). Este processo de transformacéo educacional proposto pelas (CEFETS), que incluia
a implantagdo de um curriculo integrado s6 durou até 2008, pois, em 29 de dezembro durante
o0 segundo mandato do presidente Luiz Inécio Lula da Silva, o Sistema Nacional de Educacao
Tecnologica foi transformado em Rede Federal de Educacdo Profissional, Cientifica e
Tecnologica, através da Lei n° 11.892, e os Centros Federais de Educacdo Tecnoldgica
(CEFETS), por sua vez, foram transformados em Institutos Federais de Educacdo, Ciéncia e
Tecnologia (IFs). Vinculada ao Ministério da Educacéo.

Com esta mudanca a Rede Federal de Educacéo Profissional, Cientifica e Tecnoldgica

foi constituida pelas seguintes institui¢oes:

I - Institutos Federais de Educacdo, Ciéncia e Tecnologia-Institutos Federais;

Il - Universidade Tecnoldgica Federal do Parana - UTFPR;

Il - Centros Federais de Educacdo Tecnoldgica Celso Suckow da Fonseca -
CEFET - RJ e de Minas Gerais - CEFET-MG,;

IV- Escolas Técnicas Vinculadas as Universidades Federais;

V - Colégio Pedro II. (BRASIL, 2008d, p. 1)

Segundo o Art. 2° da referida Lei, os Institutos Federais sdo instituicdes de educacao
superior, basica e profissional, pluricurriculares e multicampi, especializados na oferta de
educacao profissional e tecnologica nas diferentes modalidades de ensino, com base na
conjugacdo de conhecimentos técnicos e tecnologicos com as suas praticas pedagdgicas
(BRASIL, 2008d, p. 1).

A criacdo dos Institutos Federais garantiu a manutencdo da Educacdo Profissional e
Tecnologica (EPT), vinculando-a ao ensino médio integrado, oportunizando uma formagéo

plural do individuo. Desta forma essa modalidade de ensino veio com o objetivo de atender as
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demandas da sociedade, sem se afastar da necessidade de buscar praticas pedagdgicas e novas
tecnologias para ampliar o processo de ensino e aprendizagem.

A educacdo é um processo de formacdo humana que € realizado no processo de
convivéncia social na interacdo de ensino e aprendizagem, que acontece ao longo da vida.
Conforme o pensamento gramsciano a educagdo é um processo continuo e a escola uma via
fundamental para a realizacdo de uma educagdo humana que considere a disciplina no agir,
onde o individuo aprende na medida em que faz escolhas.

Dado este enfoque, Gramsci propds a “escola do trabalho”, uma proposta de escola
que formasse a nova geracdo de produtores, ou melhor, a preparacdo de profissionais que
ndo fossem apenas tecnicistas, mas que soubessem adquirir o saber sobre a técnica, seus

limites e possibilidades.

A escola do trabalho defendida por Gramsci tinha caracteristicas especiais: supunha
ndo s6 a formacg&o para o trabalho, mas a possibilidade da elaboragdo de uma cultura
autdbnoma, bem diversa da cultura burguesa. Para os trabalhadores, o desejo de
aprender surgia de uma concepcao de mundo que a propria vida lIhes ensinava e que
eles sentiam necessidade de esclarecer para atué-la concretamente. (SCHLESENER,
2002, p.69)

Sendo assim, de acordo com a visdo gramsciana, a educagdo, no ambito da sociedade
politica, se faz pela coercdo, e, no ambito da sociedade civil, a educacédo se faz pela cultura,
escolas, familia, universidades, entre outros. Diante disso, Gramsci defende uma escola do
trabalno e ndo uma escola burguesa. Afirma que economia e politica estdo sempre
relacionadas. A educagdo, portanto, tem que ter o vinculo com a prética, se fazer a partir da
acdo e da compreensdo mais abrangente de mundo (processo histdrico). (FORTUNATO,
2009).

De acordo com o exposto, é importante afirmarmos que em um processo de
organizacdo politica ou social o conhecimento advindo da escola é o elo primordial para o
acesso ao poder, porque atua como elemento imprescindivel para se manter a hegemonia.

Nosella (1992) contribui dizendo que o interesse de Gramsci para as questdesculturais
formativas, era motivado e orientado pela objetiva preocupacdo de preparar os quadros
dirigentes que haveriam de governar o novo Estado Proletario. Pensava entdo, em formar
pessoas de visdo ampla, complexa, porque governar é uma funcéo dificil.

Gramsci destaca ainda que a escola unitaria deveria ser organizada de forma que

tivesse vida coletiva diurna e noturna, onde o estudo fosse feito coletivamente, sob a
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assisténcia dos professores e dos melhores discentes, mesmo nos momentos de estudo
individual. Destaca também que na ultima fase da escola unitaria, a mesma seria concebida
como decisiva, e também como tendéncia de criar valores fundamentais do humanismo, da
autodisciplina intelectual e da autonomia moral necessaria a posterior especializacéo, seja ela
de carater cientifico (estudos universitarios), ou de carater imediatamente pratico- produtivo
(industria, burocracia, organizacdo comercial, etc). (GRAMSCI in HISTORIA &
PERSPECTIVAS, 1991).

A sociedade atual esta passando por profundas mudancas que sdo caracterizadas
pela valorizagdo da informacéo, onde 0s processos para aquisi¢do do conhecimento assumem
um papel preponderante e surge a necessidade de uma mudanca profunda na concepc¢do de
que tipo de ser humano a instituicdo deseja formar, pois, se faz necessario a formacéo de
discentes criticos, criativos e reflexivos.

Na atual circunstancia, a nossa sociedade esta cada vez mais usando a tecnologia e
para que as escolas acompanhem essa evolucdo, e necessario a atualizacdo dos curriculos e
das praticas pedagdgicas para que a comunidade escolar possa saber lidar com as habilidades
necessarias para o pleno uso de suas potencialidades.

Atualmente os estudos apontam cada vez mais, o grande poder da informacdo advinda
do uso das novas tecnologias, e consequentemente a necessidade da modernizacdo das
praticas pedagdgicas e de uma interacdo do professor frente as necessidades. A relacdo
didatica pedagdgica que tinha o professor como detentor do conhecimento foi mudada por
uma relacdo de maior amplitude do processo educacional, centrado no aluno, onde omesmo
pode ter autonomia para a descoberta dos novos conhecimentos.

As instituicdes educacionais estdo enfrentando o desafio de utilizar as novas
tecnologias como conteldos e ferramentas de ensino, desta forma o processo educacional néo
pode se colocar a margem dos recursos didaticos disponiveis e utiliza-los para o
desenvolvimento e avaliacdo das préaticas pedagogicas que promovam uma formacao globaldo
ser humano na busca por novas competéncias.

As acepcdes da palavra tecnologia podem ser resumidas em quatro significados: o
primeiro é etimologico que diz ser a tecnologia, a teoria, a ciéncia, o estudo, a discussao da
técnica, ou também, com a nogdo de artes e de habilidades do saber fazer, e ainda, como
modo de produzir alguma coisa. O segundo, que é o mais usado e vulgar, trata da tecnologia
como um equivalente da técnica quando se apresenta como fazer bem ou, principalmente, um
fazer novo. O terceiro estritamente ligado a esse segundo entende a tecnologia como o

"conjunto todas as técnicas de que se dispde uma determinada sociedade, em qualquer fase
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historica de seu desenvolvimento”. O quarto, e ultimo significativo, ver a tecnologia como
uma ideologizacdo da técnica, ou seja, a ideologia da técnica. (VIEIRA PINTO, A, 2005).

O autor faz uma reflexdo sobre as multiplas facetas promovidas pela tecnologia e a
importancia do seu acesso, desde o saber fazer, a necessidade da descoberta do novo, o
desenvolvimento da técnica na sociedade e a necessidade técnica. Ou seja, todos estes
parametros sdo imprescindiveis para o crescimento pessoal e profissional tanto de educadores
gue muitas vezes sdo avessos as mudancas, como os discentes que sdo estimulados pelas
novas tecnologias.

As relagdes humanas nas suas diversas dimensdes: familia, lazer, trabalho, estudo,
etc., proporcionam o desenvolvimento e articulacdo de novas formas de comunicacdo na
sociedade. A historia da evolucdo da humanidade vem mostrar a importancia da comunicagédo
nas relacBes sociais. As acles decorrentes das interacdes sdo organizadas e construidas de
valores, ideias, percepgdes, pratica e vivéncias coletivas que no dia a dia criam uma

identidade e uma visdo de mundo aos individuos que compdem aquele grupo social.

As caracteristicas do ambiente familiar, escola ou trabalho, demonstram aspectos de
reproducdo de ideias e conceitos sobre determinado assunto, que constituem a base onde sera
construida uma identidade da classe trabalhadora. Desta forma torna-se indispensavel estudar
esses comportamentos para ndo sé compreendé-lo, mas, sobretudo transforma-lo.

De acordo com Gennari (1997), baseando nos escritos de Gramsci, coloca que todosos
seres humanos mesmo ndo sendo fildsofos profissionais e ndo desempenhando na sociedade a
funcdo de intelectuais, pensam a realidade que os rodeia e as relagdes que nelas se fazem
presentes pelo menos a partir dos limites e das caracteristicas da “filosofia espontdnea”. A
filosofia espontanea, que é o Unico instrumento tedrico com o qual o povo simples interpreta o
passado e o presente, orienta sua a¢ao cotidiana e projeta seus anseios para o futuro, retne de
forma acritica, desordenada e contraditdria uma mistura de elementos que incorporam 0s mais
variados aspectos das concepcOes de mundo, presentes epassadas, de todos os setores sociais.

Aspectos que incluem desde as formas primitivas de comunicacéo até as informagoes

mais complexas, que foram evoluindo no tempo.

Assim, se é verdade que podemos encontrar elementos caracteristicos na concep¢édo
da vida e do ser humano de cada camada social, é também verdade que estes
elementos nao constituem um todo estatico, imovel, ao contrario, transformam-se e
enriqguecem-se continuamente apropriando-se de aspectos das ciéncias e das
opinides filosoficas que penetram nos costumes da época. O resultado dessa
apropriacdo € refletido diretamente na linguagem dos individuos ou dos
agrupamentos humanos, e a partir dela é possivel avaliar a maior ou menor
complexidade de suas concepcdes de mundo. (GENNARI, 1997, p.4)
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Os grandes acessos as novas tecnologias implicam em um significativo crescimento da
inddstria que existe por tras desse fendbmeno. Essa mudanca de proceder onde o trabalho
bracal foi substituido pelas maquinas e hoje em dia pela tecnologia trouxe muitos aspectos
positivos para a sociedade, permitindo o acesso a informacao e interagdo em tempo real,
diminuindo as desigualdades e contribuindo para a disseminagédo da informacéo. No entanto, o
uso exacerbado das tecnologias promove um efeito maléfico para a sociedade que é o
sedentarismo, que de acordo com o Vigitel (2006 a 2010) essa condi¢cdao € um dos indicadores
desfavoraveis em relacdo aos fatores de risco. Segundo Duncan et al. (2012) a obesidade é um
forte fator de risco para diabetes e hipertenséo, e para muitas outras doencas cronicas.

As novas tecnologias também vieram atreladas ao processo de mudanca no perfil
profissional que cada vez mais precisa especializar para poder atender as demandas do
mercado. Saviani considera essas mudancas, que propiciam o desenvolvendo das capacidades
espirituais e intelectuais, e defende que o principio educativo do trabalho ndo deixou de

existir.

[...] pode-se afirmar que o trabalho foi, é e continuara sendo o principio educativodo
sistema de ensino em seu conjunto. Determinou 0 seu surgimento sobre a base da
escola priméria, o seu desenvolvimento e diversificagdo e tende a determinar, no
contexto das tecnologias avangadas, a sua unificacdo. (SAVIANI, 2010, p. 165)

Desta forma € importante que possamos refletir sobre essas novas tecnologias da
informacdo e comunicacdo (TIC) uma vez que estdo presentes na nossa vida e fazem parte do
nosso dia a dia, quer seja nas atividades laborativas como nas questdes mais pessoais.
Podemos perceber esse uso de diversas formas, como ambientes virtuais, jogos,simuladores,
salas virtuais, aplicativos e outros.

Com o advento da necessidade de replicar o conhecimento e a mudanca das estratégias
de ensino, a disseminacdo do conhecimento através de aulas nas plataformas virtuais ou no
EAD estdo cada vez mais presentes, e além de aproximar as pessoas que estdo mais
distantes proporciona um crescente nimero de pessoas que nao tem acesso ao ensino formal
possam participar de cursos de capacitacdo, graduacdo e até pos-graduacdo, contribuindo de
forma decisiva para o desenvolvimento da sociedade e a formacdo pessoal, profissional e
humanistica.

Nessa mesma linha de raciocinio varias pesquisas demonstram que a probabilidade de
estabelecimento de comunicacdo entre dois individuos decai significativamente com o

aumento do distanciamento geogréafico entre eles. Caso este distanciamento ultrapasse as
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fronteiras nacionais, poderdo também surgir barreiras semanticas no que diz respeito a
comunicacdo, em virtude de diferencas culturais e linguisticas.

Estas barreiras permitem um desafio inicial para uma comunicagdo efetiva entre os
profissionais presentes em ambientes de projeto que utilizam equipes virtuais para
desenvolvimento de trabalho colaborativo. Os membros das equipes podem estar localizados
em diferentes cidades, estados e paises. Especificamente no ambiente de projetos de
Tecnologia da Informacéo (TI), observa-se uma tendéncia crescente de utilizacdo de equipes
virtuais globais, nas quais os membros sdo provenientes de diferentes partes do globo e
possuem pouca ou nenhuma oportunidade de interacdo face a face. Isso decorre da
disseminacdo de praticas como o desenvolvimento distribuido de software (GSD-Global

Software Development) e offshore outsourcing no suporte e manutencao de ambientes de TI.

2.2 —TECNOLOGIAS NA EDUCACAO

2.2.1 — A Ciéncia e a Tecnologia

A ciéncia e a tecnologia estdo caminhando juntos desde os primérdios e séo fatores
primordiais para o progresso da humanidade e podemos dividir em trés etapas:

A primeira etapa compreende o periodo que vai da Antiguidade até a Renascenca
qgue antecede a Revolucdo Industrial que foi caracterizada pelo surgimento da ciéncia
moderna e sua evolugéo.

Em todas as civilizagdes, certos homens meditaram sistematicamente acerca do mundo
e procuraram as causas de seus fendmenos na propria natureza, ndo na vontade humana ou
sobre-humana. Em cada civilizacdo, o estudo do universo seguia um caminho préprio,
explicando os mesmos fen6menos de maneira diferente. (KNELLER, 1980).

A segunda etapa da evolucdo da Ciéncia e Tecnologia pode ser considerada pelo
periodo que vai desde a Revolucdo Industrial do Século XVIII até a Segunda Guerra
Mundial. No entanto, ndo se pode atribuir que a ciéncia nesse periodo atendeu as
necessidades para a solugdo dos problemas das indudstrias, pois, existem evidéncias que o
inicio do processo de industrializacdo foi obtido de maneira empirica. Segundo A.R. Hall e
M.B. Hall (1964), “os primoérdios da tecnologia moderna, na chamada Revolu¢ao Industrial
do século XVIII e comecos do século XIX, deveram virtualmente nada a ciéncia e tudo aos
frutos da tradigéo de invengdo nas artes mecanicas e artesanais”. As invengdes da Revolugéo

Industrial foram “os resultados de experimentos empiricos, produtos do engenhoartesanal e de
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grandes quantidades de trabalho arduo”.

A partir da segunda metade do século XIX, as transformacdes produzidas pelo homem
foram extraordinariamente aceleradas, como resultado da organizacdo e sistematizacdo do
trabalho voltado para a geracao e uso de conhecimentos cientificos com ointuito de produzir
tecnologias que resultam em novos ou melhores produtos e servicos,que satisfizesse aos
seus desejos centrais e suas necessidades imediatas. Desde entdo, o conhecimento cientifico
deixou de ser um bem puramente cultural para tornar-se insumo importante, sendo 0 mais
valioso, para a geracao de inovacdes tecnoldgicas. (LONGO, 1989).

A terceira etapa da evolucdo de Ciéncia e Tecnologia, e de suas interacfes, estende-se
da Segunda Guerra Mundial até os dias atuais. Ficou evidente a importancia desta evolucao
com a grande mobilizacdo de cientistas e pesquisadores na tentativa de buscar solugdes e
desenvolvimento de artefatos bélicos para serem usados no front de batalha. As tecnologias
adotadas nédo s6 foram decisivas para a solucéo do conflito como abriram precedentes para o
desenvolvimento de indmeros produtos a serem utilizados em atividades diversas, ndo
somente no campo militar mas, principalmente, nos campos politico e econdmico.

Segundo Silva (1969), a terceira etapa de evolucdo de Ciéncia e Tecnologia
caracteriza-se pelo seu reconhecimento como parte fundamental do Poder Nacional, portanto,
objeto de vigorosas politicas e estratégias nos planejamentos da acdo governamental dos
Estados Modernos.

Desta forma, percebemos claramente que as tecnologias estdo presentes em todos 0s
lugares e atividades que realizamos produtos e equipamentos foram desenvolvidos para
melhorar a qualidade de vida do ser humano. De acordo com Marx, "a tecnologia revela o
modo de proceder do homem com a natureza, o processo imediato de producdo de sua vida
material e assim elucida as condig¢fes de sua vida social e as concepgdes mentais que dela
decorrem” (Marx, apud Ruy Gama, 1987, p. 208).

No campo educativo, a historia da tecnologia se desenvolveu nos Estados Unidos a
partir da década de 1940. A tecnologia foi utilizada visando formar especialistas militares
durante a Segunda Guerra Mundial e, para alcangar tal objetivo, foram desenvolvidos cursos
com o auxilio de ferramentas audiovisuais. Como matéria no curriculo escolar, a tecnologia
educacional surgiu nos estudos de educacdo Audiovisual da Universidade de Indiana, em
1946. (ARAUJO, 2011).

Os meios audiovisuais enquanto instrumentos formadores se constituiram como o

primeiro campo especifico da tecnologia educativa e teve um grande avangco no decorrer da
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década de 1950 quando os estudos da psicologia da aprendizagem se tornaram campo de
estudo curricular da tecnologia educacional. Segundo Araujo (2011). Nessa época, as
transformacdes causadas por esses estudos foram imprescindiveis, sobretudo como novos
paradigmas de aprendizagem que muito influenciaram o desenvolvimento da tecnologia
educacional como disciplina dos curriculos pedagogicos. Com o avango das pesquisas na area
da comunicagdo na década de 60 houve diversos avangos no desenvolvimento dos meios de
comunicacdo de massa. A chamada revolucgéo eletronica protagonizada no primeiro momento
pelo radio e posteriormente pela televisdo conseguiu alterar os padrdes da sociedade em
diversos aspectos "nos costumes sociais, na maneira de fazer politica, na economia, no
marketing, na informacdo jornalistica como também na educagdo”. (DE PABLOS, 1998, p.
52).

A década de 1970 foi o marco inicial do desenvolvimento da informética, com o
emprego de computadores utilizados para fins educativos. Assim, foram enfatizadas,
principalmente, as aplicacbes com o ensino assistido por computador (EAC), e nos Estados
Unidos se realizaram experiéncias com 0 objetivo de mostrar como a utilizacdo dos
computadores no ensino poderia ser eficaz e mais econdmica, visto que 0S proprios
professores desenhavam o0s programas a partir da linguagem de autor, Pilot (apud DE
PABLOS, 1998; GROS, 2000; HARASIM etal., 2000).

2.2.2 — Aspectos historicos das tecnologias

Quando pensamos em tecnologias na educacdo em primeiro lugar pensamos no uso
dos computadores, porém ao analisarmos a evolucao da humanidade, percebemos que ela esta
atrelada ao uso de tecnologias que no seu periodo historico tiveram um papel preponderante
na disseminacgdo do conhecimento e da informacao.

A historia relata que as primeiras sociedades humanas se desenvolveram na pré-
historia, chamado de periodo Paleolitico inferior (chamado de Idade da Pedra Lascada) que se
estendeu por mais de 500 mil anos. Os homens pré-histéricos eram ndmades e mudavam
constantemente de local na busca de alimentos. Nesse periodo eles desenvolveram a técnicana
fabricacdo de instrumentos utilizando a pedra para utilizarem na caga e na coleta de frutos e
raizes.

A grande descoberta do homem nesse periodo constituiu-se na habilidade com quese
passou a produzir o fogo e utilizar dos processos naturais para dominar a natureza. A
significacdo do fogo no processo histdrico € muito grande, pois, representou ndo apenas um

aperfeicoamento da tecnologia, mas também um avango para a seguranga, a sociabilidade e a
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vida intelectual (SILVA, 1969).

Posteriormente surgiu o periodo Paleolitico Superior que teve seu inicio 30 mil a.c.
Nesse periodo o homem comecou a desenvolver a técnica da utilizacdo do 0sso para a
fabricacdo de instrumentos cortantes, aperfeicoou a caca, a pesca e a introdu¢do do uso do
6leo animal para iluminar as cavernas.

O periodo Paleolitico Superior durou até cerca de 8000 a.C. quando surgiu o periodo
Neolitico (conhecido como idade da pedra polida) quando o homem teve inicio a vida urbana
com a formacéo de clas e de aldeias. Ao abandonar as cavernas, 0 homem neolitico descobriu
alguns segredos basicos da vida - como os animais podem ser mantidos em cativeiros e como
as plantas podem ser cultivadas de sementes era — a Revolugdo Agricola, o caminho que 0
levou a dominar o meio ambiente, a contrario de todos os outros tipos de vida terrestre,
tornou-o capaz de modelar o mundo de entorno e, em escala crescente. (SILVA, 1969). Estas
novas tecnologias neoliticas deram origem ao desenvolvimento do comercio para suprir as
necessidades da comunidade.

Com o passar do tempo, os homens foram evoluindo socialmente e suas ferramentas
foram aperfeicoadas. As pessoas, em seus grupos sociais, foram criando culturas especificas
e diferenciadas que foram constituindo-se em conhecimentos, maneiras peculiares e
técnicas particulares de fazer as coisas; consequentemente, consolidaram as culturas e os
costumes, crengas, habitos sociais que foram sendo transmitidos as geragbes (KENSKI,
2003).

Segundo Sampson (1996), a invencdo da escrita aparece tardiamente com relacdo ao
aparecimento da linguagem; ela apareceu depois da chamada "revolucdo neolitica", e sua
historia pode ser dividida em trés fases: pictdrica, ideogréafica e alfabética. No entanto, ndo se
pode seguir uma linha cronolégica nesta diviséao.

A fase pictorica corresponde aos desenhos ou pictogramas, a uma imagem daquilo
que se quer representar. A fase ideografica é representada pelos ideogramas, que sdosimbolos
graficos que representam diretamente uma ideia, como, hoje em dia, certos sinaisde transito.
Por fim a fase alfabética se caracteriza pelo uso de letras, que se originou nosideogramas, e
assumiu uma nova funcéo de escrita: a representacdo puramente fonografica.

Segundo Sven Ohman (apud Kato, 1990, p. 16), a invencédo da escrita alfabética € uma
"descoberta"”, pois, quando 0 homem comecou a usar um simbolo para cada som, ele apenas
operou conscientemente com o seu conhecimento da organizacdo fonolégica de sua lingua.
Vygotsky (1991) afirma que a partir dos trabalhos que realizou com criangas: para aprender a

escrever, a crianca precisa fazer uma descoberta basica—a saber, que ela pode desenhar nédo
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apenas coisas, mas também a propria fala.

Posteriormente uma nova fase se estabeleceu que se tornou conhecida como a idade
dos metais. Neste periodo os artesdos comecaram a manipular materiais como o cobre e 0
estanho e criaram 0 bronze. Esta fase iniciou-se em 5000 a.c. e ficou caracterizada pela
cultura agropastoral e apresentou avancos significativos na agricultura, no transporte e no
surgimento da escrita, do estado e da religido como institui¢cdes definidas.

Segundo Silva (1969), entretanto, o grande avanco que o homem realiza, utilizando-se
de suas habilidades técnicas, sem base cientifica ocorreu muito recentemente
aproximadamente ha 240 anos, com a segunda revolucdo que veio mudar métodos e
costumes—a Revolucdo Tecnoldgica ou como é mais conhecida a Revolucdo Industrial, que,

para alguns autores, tem suas origens em 1740, século XVIII, na Inglaterra.

2.2.3 —As Tecnologias no Brasil

No Brasil o uso das tecnologias voltadas para a educagdo esteve primeiramente
voltado para o ensino a distancia, com o Instituto Radio-Monitor em 1939 e o Instituto
Universal brasileiro, em 1941 que realizaram as primeiras experiéncias educativas utilizandoo
radio. Destacou-se nessa época 0 Movimento de Educacdo de Base (MEB), que visava
alfabetizar e apoiar a educacdo de jovens e adultos por meio das "escolas radiofonicas”,
principalmente na regido norte e nordeste do Brasil. O projeto Minerva era transmitido pela
radio MEC e de 1967 a 1974 foi desenvolvido, em carater experimental, o Sistema Avancado
de Comunicagdes Interdisciplinares (Projeto Saci) com a finalidade de usar o satélite
domeéstico, utilizando o radio e a televisio como meios de transmissdes com fins
educacionais. Essas atividades eram subdivididas em dois projetos: um, era direcionado para
as trés primeiras séries do ensino fundamental e outro para o treinamento de professores.

Outro projeto educativo direcionado para 0 mundo do trabalho, desenvolvido desde
1978, foi o Telecurso 2° grau, implementado pela Fundacdo Roberto Marinho (FRM) em
parceria com a fundacdo Padre Anchieta (mantenedora da TV Cultura de S&o Paulo) e a
Federacéo das Industrias do Estado de S&o Paulo (FIESP). A experiéncia indicou que houve
sucesso na realizacdo das atividades e em 1981 foi criado o Telecurso 1° grau, com apoiodo
MEC e da Universidade de Brasilia (UnB). No ano de 1994, a série televisiva ganhou uma
revisdo metodologica, sendo a dramaturgia adaptada & educacdo. Esse novo formato de
telecurso foi criado em 1995 como modalidade de Ensino e ndo Educacdo a Distancia, com o

nome de Telecurso 2000 "uma proposta de acédo tendencialmente caracterizada pela instrucéo,
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transmissdo de conhecimentos, pelas informacdes e pelo treinamento de pessoas para o
universo do trabalho™ (BARROS, 2003; SARAIVA, 1996).

No Brasil, como em outros paises, 0 uso do computador na educacdo teve inicio com
algumas experiéncias em universidades, no principio da década de 70. De acordo com De
Souza (1983) em 1971, foi realizado na Universidade Federal de Sdo Carlos umseminario
intensivo sobre o uso de computadores no ensino de Fisica, ministrado por E. Huggins,
especialista da Universidade de Dartmouth, E.U.A. Nesse mesmo ano, o Conselho de
Reitores das Universidades Brasileiras promoveu, no Rio de Janeiro, a Primeira Conferéncia
Nacional de Tecnologia em Educagdo Aplicada ao Ensino Superior (ICONTECE). Durante
essa conferéncia, um grupo de pesquisadores da Universidade de SdoPaulo (USP), acoplou,
via modem, um terminal no Rio de Janeiro a um computadorlocalizado no campus da USP
(De Souza, 1983).

Analisando esse processo histérico de expansdo das tecnologias voltadas para a
educacdo percebemos que no Brasil as maiores dificuldades para a utilizagdo deste servico
estdo atrelados a alguns fatores, tais como: falta de equipamentos nas escolas, falta de
formacéo dos professores e falta de empenho para introducédo da informaética na educacéo.

Por outro lado, o Programa Brasileiro de Informatica em Educagdo é bastante
ambicioso, tendo o computador como recurso importante para auxiliar o processo de mudanca
pedagdgica - a criacdo de ambientes de aprendizagem que enfatizam a construcdo do
conhecimento e ndo a instrucdo. Isso implica entender o computador como uma nova maneira
de representar o conhecimento, provocando um redimensionamento dos conceitos ja
conhecidos e possibilitando a busca e compreensédo de novas ideias e valores. Usar o
computador com essa finalidade, requer a analise cuidadosa do que significa ensinar e
aprender bem como demanda rever o papel do professor nesse contexto. (VALENTE, 1998).

A formagéo continuada dos professores continua sendo um dos grandes problemas do
Brasil. O MEC prioriza a capacitacdo para o0 uso das novas tecnologias atraves do programa
TV Escola, na compreensdo do governo, € um programa capaz de "sanar algumas das
deficiéncias mais graves do nosso sistema de ensino, como a capacitacdo insatisfatoria do
magisterio” e, ainda, “"treinar" e apoiar os professores em seu proprio ambiente escolar,
objetivando elevar a qualidade do ensino brasileiro (TOSCHI, 2001, p. 91)

Em se tratando dos servigos da Internet, no Brasil, estdo disponiveis desde o inicio dos
anos 1980. O Ministério da Ciéncia e Tecnologia (MCT), por meio do Conselho de
Desenvolvimento Nacional e Tecnologico (CNPQ), criou a Rede Nacional de Pesquisa (RNP).

No entanto, nessa época as universidades publicas brasileiras ja4 estavam conectadasa Rede
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Bitnet gracas a Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), que sustentava um canal
direto com os Estados Unidos, subsidiado pela prépria UFRJ, disponibilizado para todas as
universidades publicas do Brasil. Com isso, a RNP iniciou a instalacdo das "chamadas
autoestradas” da informacéo brasileira, criando os Pontos-de-Presenca (POPs) nos estados,
conectando dezenas de milhares de computadores, principalmente nos centros de pesquisas e
instituices de ensino superior (PRETTO, 2001).

Para atender de forma mais efetiva a populagédo, faz-se necessario a ampliacdo dos
sistemas de telecomunicacfes para aumentar 0 nimero de pessoas que possam ser atendidase
comunicar-se entre si. Além de favorecer por meio das tecnologias, 0 acesso ao conhecimento
na modalidade relacionada a educagdo a distancia, favorecer a formacdo profissional
diminuindo as distancias e diminuindo as desigualdades sociais.

De toda forma precisamos ter a devida atencdo na necessidade de politicas publicas
que venham a favorecer a inclusdo ao mundo tecnoldgico das pessoas das camadas menos
favorecidas. Segundo Pretto (2001) o fundamental é entender que a preparacdo para esse
mundo tecnoldgico ndo pode estar desarticulada da formacéo basica, pois, ndo podemos falar
em alfabetizacdo digital se ndo falarmos, simultaneamente, em alfabetizacdo dasletras, dos
nameros, da consciéncia corporal, da cultura, da ciéncia.

Conforme Citelli, (2000, p.7). “A escola ndo deve temer nem subestimar o seu dialogo
com os meios de comunicacdo e o uso das novas tecnologias”, “Nao vejo os meios de

comunicagdo como instrutores, quero pensa-los como produtores do conhecimento”.

2.2.4 — Atecnologia no contexto escolar

Nos tempos atuais as tecnologias estdo diretamente associadas na forma de
aprendizagem, uma vez que permite autonomia para o aluno possa a ser o responsavel pela
aquisicdo e producdo do seu proprio conhecimento e passa a ser 0 protagonista ao inves de
simples assistente ou expectador, facilitando o processo de ensino e aprendizagem.

As tecnologias do passado ndo fazem mais sentido para essa geracdo que ja nasceu
conectada. O acesso aos smartphones, internet, GPS, midias sociais, sites de busca ecompras
além de jogos eletrénicos tornaram 0 mundo virtual para esses jovens muito mais dindmicos.
Eles estdo acostumados a interagir com outros jovens encurtando as distancias esdo motivados

pela dindmica desse processo.
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Neste contexto o sistema educacional necessita romper com o padrdo tradicional
visando acompanhar essa evolugdo tecnoldgica e os conhecimentos dos discentes, adaptando
desta forma o processo educacional. A disseminagdo da informagdo na sala de aula continua sendo
feita, primordialmente, com base em textos e imagens impressos em duas dimensdes, em papel.
Contudo, os alunos, fora da escola, estdo expostos a um mundo cujos meios de informacdo sdo
tridimensionais, digitais e interativos. (LONGO, 2007).

Da mesma forma, o professor também tem a necessidade de se atualizar para tornar as
suas aulas mais dindmicas, atraentes e que sejam facilitadores do processo de ensino e
aprendizagem. Uma vez que as tecnologias passam a colaborar com o professor que utiliza
cada vez mais as midias em sua metodologia, enriquecendo a préatica educativa. Segundo
Longo (2017), grande parte do esforco e do tempo na atual educagdo tradicional é gasto
procurando informacg0es; resta, assim, pouco tempo para o professor ensinar como processa-
las, sintetiza-las e avalia-las.

Moran, Behrens e Masetto (2006) salientam que “as tecnologias nos ajudam a
realizar 0 que ja fazemos ou desejamos”. Antes ensinavam-se o0s discentes para usarem
a tecnologia, hoje utilizam-se as tecnologias para ensinar os discentes. Cabe ao professor
saber utilizar a seu favor.

Citelli (2000) frisa que o professor esta ciente das mudancas vividas e da urgéncia em
encontrar alternativas para supera-las, e aponta essa questdo como um “sentindo duplo:
atragdo ¢ repulsa”, pois, a0 mesmo tempo em que o professor sabe dessa necessidade, ele
sente medo e fala da falta de preparo para utiliza-la.

Outro aspecto que é importante a ser considerado diz respeito as condi¢cdes que 0s
professores tém ao se deparar com este novo modelo de comunicagéo, Citelli (2000)ressalta
que os professores vivem em condicBes precarias, problemas de formacdo, de salarios, de
prestigio social, entre outros. Sem falar que a formacdo do professor o preparou para uma
dindmica em sala de aula diferente da nova realidade que exige gravacdo de videos, usar
computadores, pesquisar em bibliotecas virtuais, navegar na internet. Portanto, séo desafios
quais os docentes ndo estao capacitados.

De acordo com Matte e Santinello (2017), se faz necessario unir esforcos entre
professores e especialistas em tecnologia, a fim de potencializar o uso das tecnologias de
maneira a contribuir o aprendizado, através de formagfes continuadas presencias e on-line,
investir na formacdo de equipes para a disseminagdo do uso das tecnologias.

Com o advento das tecnologias o professor tem muitas op¢des metodologicas para

dinamizar as suas aulas, desta forma deve explorar tudo o que estiver ao seu alcance e trazer
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a seu favor. Moran, Behrens, Masetto (2006) afirmam que “a crianga também ¢ educada pela
midia”. A educacdo escolar precisa utilizar mais das linguagens nédo escolares, pois, estas
estdo presentes na vida dos alunos e provocam situagdes novas a cada dia. (MATTE;
SANTINELLO, 2017)

2.2.5 —Recursos Tecnologicos

A utilizacdo de tecnologias na educacdo tem sido alvo de iniUmeras pesquisas sobreo
tema, nos ultimos tempos reforgou-se a ideia da necessidade dos recursos computacionais
através das Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo (TIC). Obviamente existem
divergéncias, onde pesquisadores apontam que a TIC pode ser maléfica por oferecer respostas
prontas, desmotivar os discentes e consequentemente substituir os professores pelo
computador. Outra corrente defende que o uso da informética e 0s seus recursos no contexto
escolar sdo extremamente importantes para o desenvolvimento pleno do educando, 0s
inserido no contexto social que a sociedade esta vivenciando.

Segundo Lévy (1993) ao longo da histéria da humanidade o conhecimento sofreu
inimeras transformacdes em decorréncia do surgimento da fala, escrita e nos tempos atuais a
informéatica. O pesquisador também assegura que a informéatica amplia nossa memdria e

modifica o conhecimento produzido.

“Quando ougo uma palavra, isto ativa imediatamente em minha mente uma rede
de outras palavras, de conceitos, de modelos, mas também de imagens, sons,
(...). Mas apenas 0s nds selecionados pelo contexto serdo ativados com forca
suficienteem nossa consciéncia.” (PIERRE LEVY, 1993, p.23).

Colaborando Kenski (2003) afirma “a relacdo entre tecnologia e aprendizageminicia
pela compreensdo de que o uso das tecnologias disponiveis, em cada época da histéria da
humanidade, transforma radicalmente a forma de organizacdo social, comunicacao, cultura e a
aprendizagem. No atual estagio da civilizacdo, as tecnologias digitais de comunicacdo e
informagdo possibilitam novas formas de acesso a informacdo, novas possibilidades de
interacdo e de comunicacao e formas diferenciadas de se alcancar aaprendizagem”.

O uso da tecnologia na educacédo traz uma série de beneficios, tanto para os discentes
guanto para os professores. Com recursos tecnoldgicos em sala de aula, o estudante assume o
papel de protagonista em seu aprendizado, ja que pode explorar novas formas de adquirir

conhecimento e absorver conteidos.
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Existe uma série de op¢Oes para a escola quando se fala em recursos tecnolégicosem
sala de aula, desta forma cada instituicdo deve adequar 0S recursos necessarios as suas
necessidades e perfil dos discentes.

Entre os recursos tecnoldgicos mais presentes nas escolas podemos elencar:

Armazenamento em nuvem: O armazenamento em nuvem pode ser muito proveitoso
para discentes e professores quando aplicado a pratica pedagdgica. Este tipo de recurso
permite o compartilhamento de textos, arquivos, slides e materiais de apoio, bem como uma
interacdo em tempo real.

Plurall: O Plurall ¢ uma plataforma de estudos e ensino para discentes, professores,
coordenadores e pais. Nesta plataforma os discentes podem fazer exercicios, praticando o que
viram em sala de aula, assistir a videoaulas, tirar dividas com tutores que respondem
detalhadamente e acessar a versao digital do material didatico. O sistema tem uma ferramenta
que auxilia os educadores a avaliarem os dados obtidos e personalizar asestratégias de ensino.

Kahoot: O Kahoot é uma plataforma de aprendizagem gamificada. Por meio dela, é
possivel criar atividades em que as perguntas aparecem em uma tela compartilhada e os
discentes respondem em seus celulares. A gamificacdo desta plataforma torna as
atividades dinadmicas e estimula a velocidade de compreensdo e respostas, trazendo uma série
de beneficios ao processo de ensino-aprendizagem.

Google Earth e Google Maps: O Google Earth e 0 Google Maps sdo recursos muito
interessantes que podem ser utilizados nas aulas de Geografia, pois permite a localizacdo de
paises, estados, cidades, rios, lagos e locais importantes para a conjuntura geopolitica atual.
Além de analisar caracteristicas como relevo e ter uma viséo realista e detalhada de variados
lugares do planeta.

Google Sala de aula (Google Classroom): E um servico que permite que oS
professores e discentes possam interagir compartilhando arquivos, pode ser utilizado para a
resolucéo de questdes entre outras opgdes.

Museu virtual: Alguns museus possuem uma versdo virtual, que permite a visitagdo
por meio do computador. Esse recurso € muito interessante quando explorado nas aulas de
Arte ou Histéria e permite uma verdadeira viagem a museus que estdo, muitas vezes,

fisicamente distantes.
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3 -TRABALHOS CORRELATOS

A compreensdo sobre o desenvolvimento e o bem-estar do ser humano em suas
multidimensdes é um desafio dos servigcos publicos de saide. Prioritariamente sdo tratadas as
questBes fisicas, mental, emocional e social em detrimento das questdes relacionadas coma
mente ou as emocOes. S80 necessidades de sua dimensdo espiritual como, por exemplo:
transcendéncia, tomar decisdes baseadas em principios éticos e morais, ser responsavel por
suas escolhas morais; altruismo; identificar um propdsito para sua vida (BEUST, 2000).

Favorecer a participacdo de jovens e adolescentes em programas de qualidade de vida
€ uma estratégia eficaz de promocao da saude, uma vez que contribui para a elevacdo da
autoestima, sua assertividade e elaboracdo de um projeto de vida, atuando de forma
preventiva contra a violéncia, uso de lcool e drogas e DST/Aids.

Segundo a Organizacdo Mundial de Satde, “qualidade de vida é a percepg¢ao do
individuo sobre a sua posi¢do na vida, no contexto da cultura e dos sistemas de valores nos
quais ele vive e em relacdo a seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupagdes” (Fleck
2008, p. 25).

Sendo assim, buscar a qualidade de vida, considerando a promocdo da saude,
“amplia 0 universo das acles possiveis, recomple a caracteristica multifatorial e

multidisciplinar nos fendmenos da salde e ressalta a importancia da acdo intersetorial, da
participacdo ativa dos individuos e da comunidade ao nivel local” (TERRIS, 1996).

Nas Gltimas décadas, o conceito de qualidade de vida tem sido alvo de investigacao
nas areas de ciéncias da salde e sociais e, embora existam diversas divergéncias, existe um
consenso de que se trata de conceito multidimensional, que inclui bem-estar (material, fisico,
social, emocional e produtivo) e satisfacdo em varias areas da vida (Almeida, Gutierrez &
Marques, 2012; Gaspar et al., 2006; Soares et al., 2011).

A qualidade de vida é um objeto de observacdo muito relevante utilizado pordiversos
segmentos da sociedade, tais como: medicina, satde publica, sociologia, economia, politica e
psicologia, e esta preocupacgdo colide com o que preconiza a convencao das Nacdes Unidas
sobre os direitos das criancas onde foi reconhecido o seu direito ao mais elevado nivel de
salde, lazer e educacdo e, também, o direito a um nivel de vida adequado ao seu
desenvolvimento fisico, mental, espiritual, moral e social. Os resultados destas pesquisas
estdo sendo amplamente utilizadas pela comunidade cientifica no campo daEpidemiologia e

da Saude Publica, visando entender o fendmeno que esté por tras desse publico.
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"Uma vez que a relagdo entre as condi¢cdes objectivas e o estado psicossocial ¢é
imperfeita e que, para conhecer a experiéncia da qualidade de vida, é necessario o
recurso directo a descricdo do proéprio individuo sobre o que sente pela sua vida".
(PAIS-RIBEIRO, 2004).

Gaspar et al. (2006) identifica que a qualidade de vida relacionada com a salde tem
como referéncia a analise das criancas e jovens em funcdo de género, idade, estatuto
socioecondmico e nacionalidade, com utilizagcdo da Analise de variancia-ANOVAs (técnica
estatistica que permite avaliar afirmacfes sobre as médias de populacfes). Através desta
analise pretende-se uma maior compreensdo da QVRS, identificacdo de populacdes de risco
e fornecer programas de intervencdo (individuais, interpessoais e comunitarios), devidamente
contextualizados e avaliados.

Esta salde percebida é denominada Qualidade de Vida Relacionada com a Salde
(QVRS /Health-Related Quality of Life - HRQOL). E descrita como um constructo que
engloba componentes do bem-estar e funcdes fisicas, emocionais, mentais, sociais e
comportamentais, como sdo percebidos pelos proprios (criancas e adolescentes) e pelos outros
(pais). O grupo de qualidade de vida da OMS inclui uma perspectiva transcultural (cross-
cultural): a qualidade de vida é descrita como uma percepc¢ao individual sobre a sua posicédo
na vida, num contexto cultural e num sistema de valores no qual o individuo vive, e em
relacdo aos seus objectivos, expectativas, metas e preocupacdes/interesses (WHOQOL, 1995;
1996; 1998). (GASPAR et al. 2016, p. 47)

De acordo com Gaspar, Matos, Ribeiro e Leal (2006) a equipe portuguesa do projeto
Aventura Social concluiu, em 2006, o processo de tradugédo e adaptacdo dos instrumentos
Kidscreen (versdo para criangas e para pais). Este questionario foidesenvolvido atraves do
projeto Screening and Promotion for Health-Related Quality of Life in Children and
Adolescents — A European Public Health Perspective, nos anos de 2001-2004, com a
participacdo de 13 paises europeus e foi desenvolvido com o objetivo de construir um
instrumento estandardizado para avaliar a qualidade de vida (disponivel na versdo para

criancas/adolescentes e na versao pais/tutores).
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Figura 2- Modelo de trabalho para a analise dos fatores promotores da
Qualidade de Vida Relacionada com a Salide em criancas e adolescentes
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Fonte: Gaspar; Matos; Ribeiro; Leal (2006).

Conforme Gaspar e Matos (2008), o KIDSCREEN-52 é um questionario de natureza
genérica, aplicavel em diferentes contextos (nacional, social ou cultural) e satisfaz padrfes de
qualidade internacional no desenvolvimento de instrumentose fornecendo medidas préaticas
para pesquisadores avaliarem o bem-estar e a saude subjetiva, tanto de criangas e adolescentes
saudaveis, como dos que apresentam condigdo cronica, entre oito e 18 anos.

Para uma ampla utilizacdo no Brasil os pesquisadores Guedes e Guedes (2011)
fizeram a traducdo do questionario para o portugués e adaptacdo transcultural do
KIDSCREEN-52, visando identificar suas propriedades psicométricas para a populagédo
brasileira. Nesse contexto foram desenvolvidos varios indicadores para medir aspectos da
qualidade de vida. A metodologia consiste em responder a um questionario composto por
cinguenta e dois itens direcionados a percepcao de dez dimensdes: saude fisica, sentimentos,
estado de humor, autopercepcdo, ambiente familiar, questdes econémicas, amizades, tempo
livre, ambiente escolar e bullying. As respostas das questdes sdo formatadas em escala, tipo
likert de wum a cinco pontos, que procura identificar a frequéncia de
comportamentos/sentimentos ou, em alguns casos, a intensidade de atitudesespecificas, com

periodo recordatério de uma semana, previamente a aplicacdo do questionario. A verséo final
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do questionério traduzido foi administrada em uma amostra de 758 discentes de ambos 0s
sexos e 653 pais/tutores, em Londrina (PR). Para identificar as propriedades psicométricas,
foi realizada analise fatorial exploratoria com rotacdo varimax e, na sequéncia, para analise da
consisténcia interna de cada dimensdo associada a qualidade de vida relacionada a saude, foi
empregado o coeficiente a de Cronbach.

Para identificar as propriedades psicométricas, selecionou-se amostra de discentes
do quinto ao oitavo ano do ensino fundamental e do primeiro ao terceiro ano do ensino médio
de duas escolas de Londrina-Parana, sendo uma publica e outra privada. Para tanto, todos
0s 1.763 discentes matriculados e que frequentavam ambas as escolas no ano letivo 2009 e os
respectivos pais/tutores foram contatados e informados quanto a natureza eaos objetivos do
estudo, além do principio de sigilo, e convidados para participar da coleta dos dados.
Mediante confirmacdo pelo termo de consentimento livre e esclarecido, 758 discentes (391 do
sexo feminino e 367 do masculino) e 653 pais/tutores concordaram em participar do estudo.
(GUEDES; GUEDES, 2011).

Compreendemos que as analises dos projetos que foram desenvolvidos assinalam que
0 surgimento, utilizacdo e apropriacdo da qualidade de vida demarcam um avancgo
significativo na inclusdo do processo salde doenca na perspectiva ampliada e situacional do
sujeito frente a sua histdria, cultura e cuidado a saude.

Outro ponto que merece destaque diz respeito ao conceito de qualidade de vida que
evoca em sua origem e surgimento a necessidade das leituras e abordagens

interdisciplinares no trato com as questdes da salde.

Assim, faz-se necessaria a criagcdo e a utilizacdo de instrumentos de avaliacdo de
qualidade de vida para criancas e adolescentes que valorizem a perspectiva dos mesmos sobre
sua experiéncia de adoecimento através de instrumentos adequados a sua fase de
desenvolvimento.

Por fim, as pesquisas apresentam indicadores importantes dentro do espectro da
qualidade de vida relacionada com a salde, além de ser um complemento util na identificacdo
de fragilidades encontradas, permitindo desta forma que as equipes multidisciplinares avaliem

0s resultados e monitorem a QVRS autorreferida de seus jovens.



44

4 - MODELOS DE INVESTIGACAO EM SAUDE

O homem vem, ao longo do tempo historicamente, modificando sua concepc¢édo sobre
0 processo salde-doenca, sempre em busca de melhores condi¢des de vida. Hipocrates (400
a.C.) na Grécia antiga, ja atribuia grande importancia a relagdo do homem com os elementos
béasicos da vida-ar, agua e solo. Definia saide como um estado de equilibrio entre influéncias
ambientais, modo de vida e varios componentes da natureza humana. (ROSEIRO;
TAKAYANAGUI, 2007, p. 37). Para ele, “o papel do médico era ajustar as forcas naturais
mediante a criacdo de condi¢des mais favoraveis ao processo de cura” (VILELA; MENDES,
2000, p. 39).

Ao longo da historia, diversos modelos de investigacdo em saude estdo sendo
utilizados por pesquisadores de varias areas, em especial a medicina e a psicologia, dentre
estes se destacam o Modelo Holistico, Modelo Biomédico e Modelo Biopsicossocial.

4.1- MODELO HOLISTICO

No final do século XVI1II e meados do século XIX, a associagdo entre as condigdes de
vida e de trabalho comecou a ganhar importancia, passando, a concep¢do de salde doenca, a
ter um carater mais ampliado e nao estreitamente ligado a fenbmenos naturais ou unicausais.
(ROSEIRO; TAKAYANAGUI, 2007, p. 37)

Essa nova concepgdo de saude teve origem em meados da década de 70, no Canada,
com Lalonde e Laframboise, que trabalharam a concepcdo do processo salde-doenca dentro
de uma nova perspectiva, considerando o amplo contexto que envolve esse processo.Criaram,
entdo, o conceito de “Campo de Saude”, que passou a ser um modelo adotado pelo
governo canadense. (ROSEIRO; TAKAYANAGUI, 2007, p. 378). De acordo com Lessa
(1994) este tipo de modelo preconiza que a saude é determinada por um conjunto de quatro
fatores de risco: biologia humana, estilo de vida, ambiente e sistemas de organizacdo de

cuidados a populagéo.

O conceito de salde, tal como o conceito de vida, ndo pode ser definido com
precisdo; os dois estdo, de fato, intimamente relacionados. O que se entende por
salde depende da concepcao que se possua do organismo vivo e de sua relacdo com
0 meio ambiente. Como essa concepcdo muda de uma cultura para outra, e de uma
era para outra, as noc¢@es de satide também mudam. (CAPRA, 1996 p. 104)
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Para Capra (1996) a adocdo de um conceito holistico e ecoldgico de saude, na teoria e,
na préatica, exigird uma grande mudanca conceituai na ciéncia médica, e da populacéo de uma
maneira, em geral.

Desta forma, conforme Roseiro e Takayanagui (2007) na visdo holistica a saude deve
ser entendida de uma maneira mais abrangente, identificando as origens da doenca, suas
manifestacOes e o0 contexto em que ela ocorre. Nesta visdo os fatores externos como a
qualidade do ar, do solo e da agua sdo relevantes, pois, podem alterar as condi¢Ges basicas de

vida e desequilibrar a saude dos individuos.

42 —MODELO BIOMEDICO

O modelo biomédico ou mecanicista, tem suas raizes historicas vinculadas ao contexto
do Renascimento e de toda a revolucdo artistico-cultural que ocorre nessa época, associada,
igualmente, ao projeto expansionista das duas metrépoles de entdo-Portugal e Espanha-cuja
consecucdo vai demandar o surgimento de instrumentos técnicos que viabilizem as grandes
navegacoes (astrolabio, bussolas, caravelas, avancos na cartografia, etc), na tentativa, como se
sabe, entre os fatores que prioritariamente estimularam o mencionado empreendimento, de
reatar o intercambio comercial com as indias, coarctado apartir da tomada de Constantinopla
pelos turcos, em 1453. (BARROS, 2002, p. 72)

O processo de construcdo do modelo biomédico foi evoluindo ao longo do tempo
devido a contribuicdes de filosofos, pesquisadores, fisicos, entre outros tais como: Copérnico
e Galileu, Kepler. De acordo com Barros (2002, p, 73) o filésofo e mateméatico René
Descartes (1596-1650) no seu Discurso do Método Descartes formula as regras que se
constituem os fundamentos de seu novo enfoque sobre o conhecimento e que persistem
hegeménicos no raciocinio médico ainda hoje: 1) Néo se deve aceitar como verdade nada que
ndo possa ser identificado com o tal com toda evidéncia; 2) Separar cada dificuldade a ser
examinada em tantas partes quantas sejam possiveis e que sejam requeridas parasoluciona-la
e 3) Pensamento de forma ordenada, partindo do mais simples e facil dai ascendendo, aos
poucos, para 0 conhecimento do mais complexo, mesmo supondo uma ordem em que ndo
houvesse precedéncia natural entre os objetos de conhecimento. A Ultima regra se referia a
necessidade de efetuar uma reviséo exaustiva dos diversos componentes de um argumento de
tal maneira que seja possivel certificar-se de que nadafoi omitido (Descartes, 1960).

De acordo com Barros (2002, p. 74) "grande parte das descobertas da medicina

moderna foi sendo, paulatinamente, validadas pela abordagem biomédica”, uma vez que as
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descobertas requerem um modelo explicativo que pudesse incorporar as inovadoras
concepcodes sobre a estrutura e funcionamento do corpo.

Segundo De Marco (2006), o modelo biomédico é amplamente utilizado pelos
profissionais da medicina, que tém como referéncia a técnica e a pratica das biociéncias, onde
na maioria das vezes 0s aspectos psicossociais do paciente ndo sdo levados em
consideracdo, impossibilitando desta forma, a compreensdo do individuo de forma plena e
adequada.

O discurso da medicina, via de regra, apoia suas observacdes e formulacGes,
exclusivamente, a partir da perspectiva do modelo biomédico. Este modelo, refletindo o
referencial técnico-instrumental das biociéncias, exclui o contexto psicossocial dos
significados, dos quais, uma compreensao plena e adequada dos pacientes e suas doencas
dependem. Uma efetividade mais abrangente da pratica depende desta compreensdo. (DE
MARCO, 2006, p. 64)

43 —MODELO BIOPSICOSSOCIAL

O modelo Biopsicossocial foi elaborado e defendido pelo psiquiatra George L. Engel
com a publicagdo em 1977 na revista cientifica Science o artigo "The need for a new medical
model: a challenge for biomedicine” Engel destacou a insuficiéncias e limitacGes do
tradicional modelo biomédico e defendeu a aprovacdo de uma abordagem biopsicossocial. O
artigo teve um impacto consideravel na comunidade cientifica e atraiu cerca de 1.900 citacGes
ao longo dos anos. O modelo biopsicossocial permite que a doenga seja vista como um
resultado da interacdo de mecanismos celulares, teciduais, organismicos, interpessoais e
ambientais (FAVA; SONINO, 2008 p. 1).

Ainda de acordo com Fava e Sonino (2008, p. 1) Engel identificou o modelo
biopsicossocial como uma estrutura conceitual mais completa (adequada) para orientar 0s
clinicos no seu trabalho diario com os pacientes. Ele considerou que a transi¢cdo do estreito
modelo biomédico para o biopsicossocial era o maior desafio para a medicina nos anos
setenta.

Segundo Pereira (1996, p. 358) o modelo biopsicossocial proposto por Engel, o mundo
é composto por um continuo de sistemas que interagem a niveis diferentes. Estes niveis estdo
hierarquicamente organizados desde particulas subatdmicas passando pelo individuo e

terminando ao nivel da biosfera.
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Figura 3 - O modelo biopsicossocial
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Fonte: Engel (1980)

Qualquer doenca, embora requeira mais atencdo a um determinado nivel, tem também
um impacto nos outros niveis do sistema e.g. factores psicologicos influenciam processos
bioldgicos que por sua vez influenciam o sistema social do paciente. (PEREIRA, 1996, p.
357).

De acordo com Costa (2013) Esse pensamento garante uma visao holistica dosujeito
em suas relacOes e se estado emocional, sem haver negacdo do biologico, ou seja, tratar o

homem como um ser indivisivel, englobando todas as suas dimensdes.

“O foco neste modelo ndo é apenas a doenga em si e o tratamento delas, mas todos
0s aspectos que estariam diretamente relacionados ao fenémeno do adoecer, sejam
eles fisiologicos, psicolégicos, sociais, ambientais, dentre outros, 0s quais também
devem ser considerados para que o tratamento seja eficaz” (Silva et al. 2011).
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Tendo em vista 0s modelos propostos ao longo da evolugdo humana, vimos que todos
tiveram importancia nas suas respectivas épocas e serviram como base para o modelo
biopsicossocial que sera o objeto de estudo desta pesquisa, uma vez que este tipo de modelo
busca a compreensdo integral do ser humano, contemplando as dimensGes fisicas,

psicologicas e sociais.

44 - APSICOLOGIA E O MODELO BIOPSICOSSOCIAL

Vamos iniciar essa discussdo a partir do conceito de saude dado pela Organizacdo
Mundial de Saide (OMS), em 1948, que define: “A saude ¢ um estado de completo bem-estar
fisico, mental e social, e ndo meramente a auséncia de doengas ou enfermidades.” De acordo
com Aragdo (2016) observa-se que a OMS ressalta a salde de modo inter-relacional e ndo
somente no aspecto biofisiologico.

Ainda existem dificuldades para a psicologia se inserir como campo interdisciplinar de
intervencdo na area de saude. Mesmo se falando tanto do modelo biopsicossocial nota-seque
ainda ha uma preferéncia pelo modelo biologicista, que acaba por esquecer a relevanciados
aspectos sociais e psicoldgicos que medeiam o processo salde-doenca. Observa-se que o atual
sistema de salde, permeado pelo modelo biomédico hegeménico, enfoca principalmente a
doenca em detrimento da pessoa (TRAVERSO-YEPEZ, 2001, p. 52).

4.4.1 - Perspectiva biopsicossocial

A evolucdo da humanidade mostra a necessidade de que o ser humano necessita ser
investigado dentro de uma perspectiva mente-corpo, reconhecendo desta forma que os
fatores bioldgicos, psicoldgicos, socioculturais entre outros, agem de forma conjunta para
determinar a vulnerabilidade do individuo a doenca.

Para Straub (2014, p. 19) a perspectiva biopsicossocial enfatiza as influéncias
mutuas entre os contextos bioldgicos, psicoldgicos e sociais da saude. Ela também esta
fundamentada na teoria sisttmica do comportamento. De acordo com essa teoria, a salde—
de fato, toda a natureza-é mais bem compreendida como uma hierarquia de sistemas, na
qual cada um deles é composto de modo simultdneo por subsistemas e por uma parte de

sistemas maiores e mais abrangentes.
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4.4.2 - O contexto bioldgico

Todos os comportamentos, incluindo estados de salde e doenca, ocorrem no
contexto biologico. Cada pensamento, estado de espirito e ansia € um evento bioldgico
possibilitado pela estrutura anatbmica e pela funcdo bioldgica caracteristica do corpo da
pessoa. A psicologia da saude chama atencdo para aqueles aspectos de nosso corpo que
influenciam a salde e a doenca: nossa conformacdo genética e nossos sistema nervoso,
imune e enddcrino. (STRAUB, 2014, p. 14)

De acordo com Aradjo (2013, p. 6) a abordagem pluralista sugere que o 6rgéo ou
sistema com alteracdo funcional ndo é sozinho o determinante das incapacidades de uma
pessoa. Essas seriam resultados de uma interacdo entre fatores bioldgicos e fatores extra-

bioldgicos, tais como, fatores ambientais e pessoais.

4.4.3 - O contexto psicoldgico

De acordo com Straub (2014) a psicologia da saude defende que a saude e a doenca
estdo sujeitas as influéncias psicoldgicas, e estas sdo potencialmente ativadas quando o
individuo se depara com situacGes desafiadoras na vida em eventos que estdo fora do seu
controle. As pesquisas apontam que algumas pessoas sdo mais resilientes frente as
adversidades enquanto outras sdo mais suscetiveis a determinados problemas porque
somatizam e revivem eventos dificeis em sua mente. Desta forma, é muito importante uma
intervencdo psicoldgica para ajudar os pacientes a administrar os fatores externos que estao
influenciando na sua vida.

Os fatores psicoldgicos também desempenham um papel importante no tratamento
de condigdes cronicas. A efetividade de todas as intervencfes — incluindo medicagéo e
cirurgia, bem como acupuntura e outros tratamentos alternativos — & poderosamente
influenciada pela postura do paciente. (STRAUB, 2014. p. 15)

4.4.4 - O contexto social

O contexto social ¢ um fator muito importante a ser abordado uma vez que as
relacdes interpessoais e 0 meio ambiente sédo elementos importantes para o entendimento
dos processos mentais. Desta forma a compreensdo das habilidades psicoldgicas presentes
em um meio implica uma avaliacdo destas habilidades com o contexto social no qual elas

ocorrem.
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De acordo com Roazzi (1987, p. 28), os individuos considerados no seu ambiente
devida natural sdo confrontados com problemas especificos da vida diaria que, geralmente,
implicam ac¢Oes dirigidas para objetivos particulares. Desta maneira, ao considerar que 0
contexto é definido socialmente, as pesquisas em psicologia devem considerar tanto o meio
social dos sujeitos objeto de estudo quanto o significado do contexto experimental como

consequéncias deste ambiente.

4.4.5 - Perspectiva sociocultural

No contexto social, a perspectiva sociocultural considera como fatores sociais e
culturais contribuem para a satde e a doenca. Quando psicélogos usam o termo cultura,
estdo se referindo a comportamentos, valores, e costumes persistentes que um grupo de
pessoas desenvolveu ao longo dos anos e transmitiu para a proxima geracdo. Em
uma cultura, pode haver um, dois ou mais grupos étnicos, isto €, grandes grupos de pessoas
que tendem a ter valores e experiéncias semelhantes porque compartilham certas
caracteristicas.(STRAUB, 2014, p. 17)

De acordo com Palmeri e Branco (2004, p. 190, apud Staub, 1989, 1991), apresenta
varios componentes partilhados com uma perspectiva sociocultural, e sugere que os valores
sociais encontram-se dinamicamente organizados e hierarquicamente integrados no sistema
motivacional da pessoa, incluindo outros elementos tais como: orienta¢fes para objetivos
pessoais, necessidades, preferéncias e motivos conscientes e inconscientes, bem como

formas internalizadas de normas, regras e habitos especificos da cultura.

4.5 - ASPECTOS BIOPSICOSSOCIAIS E QUALIDADE DE VIDA

De acordo com os estudos de Engel (1977, 1982) o modelo de salde
biopsicossocial esta relacionado com os fendmenos que promovem o adoecimento, sejam
eles: fisicos, psicoldgicos, sociais, ambientais, etc., desta forma, para que o estudo de uma
avaliagéo biopsicossocial seja eficiente deve considerar além do individuo, o seu corpo e o
meio ambiente como componentes de um Unico sistema. Quando os dois aspectos (0
psiquico e osocial) integram uma concepc¢do psicossocial, uma vez partindo do corpo
bioldgico, trazem uma nova compreensdo da satde, mais ampla e integral. Uma vez que 0s
fatores biologicos, psicoldgico e sociologico sdo determinados como relevantes para a

constituicdo plena do sujeito.
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Segundo De Marco (2006), outro fator a ser considerado é a comunicacdo efetiva
dos profissionais de salde com os pacientes, na intengdo de criar vinculos mais adequados,
pois, 0s pacientes tém suas proprias maneiras de interpretar 0 que acontece nos seus corpos,
sendo assim, comunicacdo efetiva faz com que os medicos possam perceber as
interpretacOes equivocadas dos pacientes, e quando necessario tem o dever de corrigi-las.

Para Smith e Nicéassio (1995) anamnesse € de suma importancia e no sistema de
interacdo que o psicologo devera recolher os dados sobre os sintomas fisicos e 0s
padrdesde comportamento do doente, bem como, toda a informacao pertinente acerca do
seu estadode salde.

De acordo com Minayo (1988), uma abordagem biopsicossocial considera que
todas as doencas tém origens simultaneamente biologicas, psicoldgicas e sociais, sendo
necessaria uma atuacdo multiprofissional para efetivamente combater a doenca, dando
preferéncia para a prevencao primaria.

Segundo Smith e Nicassio (1995) o modelo proposto por Engel exige uma
avaliacdo multidimensional do individuo em varios niveis, a saber: 0s aspectos da
doenca em si, o comportamento do paciente, o contexto social, familiar e cultural do

doente e, finalmente, oproprio sistema de saide a ter em atencdo na intervencao.

"A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) define o conceito de qualidade de vida
fundamentando-o em trés pressupostos: subjetividade, multidimensionalidade e
presenca de dimensdes tanto positivas como negativas" (MIURA; PETEAN,2012, p.
8).

O termo Qualidade de Vida - QV surgiu nos anos 60, relacionada as condic@es de vida
do individuo, a partir de fatores fisicos, sociais, emocionais e psicoldgicos. A qualidade de
vida € influenciada pelos valores e subjetividades que 0s grupos sociaisconferem a
maneira de viver em cada época. (PEREIRA; KOHLSDORF, 2014, p. 38).

De acordo com Ribeiro (1994) o conceito de qualidade de vida é utilizado com
frequéncia na literatura médica desde 1966 e os componentes, suas interelacbes comecarama
ser estudados por pesquisadores de fora do campo da satde, em estudos dirigidos a populacéo
que ndo padecia de doencas.

De acordo com Massola (2010, p. 293) a qualidade de vida tem sido avaliada através
de um perfil genérico, multidimensional, subjetivo e desenvolvida para uso dos servi¢cos de
salde em diversas culturas. E vem sendo discutida como uma importante formade superagédo

do entendimento da saude apenas como aspecto bioldgico, auséncia de doencgas e sua
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consequente desumanizacgao no tratamento das pessoas (Grupo WHOQOL, 1998).

E consenso entre os pesquisadores que a QVRS esta diretamente relacionada com
diversos fatores ambientais que interferem na vida do individuo, tais como: capacidade fisica,
estado psicoldgico, situacdo social e situacdo econdbmica. Corroborando a OMS (WHOQOL,
1998) refere-se a esta como ““...uma percepg¢ao individual da sua posi¢ao na vida no contexto
da cultura e sistema de valores em que vivem e em relacdo com 0s seus objectivos,
expectativas, padrdes e preocupacfes. Trata-se de um conceito amplo integrando de uma
forma complexa a salude fisica, estado psicoldgico, nivel de independéncia, relacbes sociais,
crencas pessoais e as suas relacbes com aspectos salientes do ambiente”.

Dentro dos modelos de decisdo em saude, abordados, consideramos o modelo
biopsicossocial como o mais apropriado para 0 nosso estudo, cujo protocolo vai estar

disponivel para a comunidade académica através do website www.isafas.com.br, com

diversas possibilidades de avaliagdo das dimensdes humanas dos discentes, como recurso
didatico para a caracterizacdo do publico alvo. Nesse interim a proposta visa trazer
informacBes relevantes acerca do tema, apresentando dados Uteis para a equipe
multidisciplinar avaliar os resultados encontrados, auxiliando desta forma na tomada de

decisao.


http://www.isafas.com.br/
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5 —METODOLOGIA

5.1 - PLANO DA PESQUISA

Visando alcancar os objetivos da pesquisa foi elaborado um plano de pesquisa, que
resumidamente apontamos o que se deseja fazer, porque fazer e como fazer. Buscou-se
levantar as questfes a serem estudadas, as hipoteses, os objetivos, enfim todo o método para
obtencédo dos propositos da pesquisa. O plano de pesquisa é o esqueleto da investigacdo que
nos permite obter respostas dos problemas de pesquisa e controlar os erros que podem ser
produzidos por diferencas entre os sujeitos da pesquisa, pelos instrumentos utilizados ou pela
influéncia do préprio pesquisador. (RICHARDSON, 2012, p. 138).

Figura 4 - Esboco Planejamento da Pesquisa

Plano de Pesquisa

Questdo/problema [

Procedimentos/métodos Bibliografia

Fonte: Autoria Prépria
52 — CARACTERIZA(;AO DA PESQUISA

Este estudo objetiva analisar e quantificar os aspectos da qualidade de vida
relacionada com a saude que interferem diretamente no processo de ensino-aprendizagem dos
discentes matriculados no 1° ano dos cursos técnicos integrados do Instituto Federal de
Educagéo Ciéncia e Tecnologia da Paraiba.

O presente estudo se caracteriza como um levantamento exploratério e descritivo, com
natureza aplicada, que segundo Prodanov e Freitas (2013), este tipo de pesquisa objetiva gerar
conhecimentos para aplicacdo pratica, dirigidos a solucdo de problemas especificos,
envolvendo verdades e interesses locais. Para isso, utilizamos uma abordagem mista para
fazer a andlise e interpretacdo dos dados. (CRESWELL 2010)
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Figura 5 - Caracterizacdo da Pesquisa

Abordagem
® Quantitativa

{’ Pesquisa Aplicada

* Descritiva

* Exploratéria
Procedimentos {- Pesquisa de Levantamento

Fonte: Autoria Propria

{9 Qualitativa

5.3 — POPULACAO E AMOSTRA

O universo a ser investigado consiste nos discentes do Ensino Médio dos cursos
técnicos integrados do Instituto Federal de Educacdo Ciéncia e Tecnologia da Paraiba no ano
de 2020, selecionados através do PSCT-Processo Seletivo de Cursos Técnicos, quando foram

ofertadas 3.470 vagas.

Dentre os discentes que fazem parte do universo, a nossa amostra foi delimitada pelos
seguintes critérios de amostragem ap6s uma avaliacdo do perfil e caracteristicas dos 18 campi
do IFPB que desenvolvem o Ensino Médio Integrado e foi composta pelos discentes
matriculados nos cursos técnicos de 11 campi do IFPB (Figura 5): Cabedelo, Cabedelo
Centro, Santa Rita, Esperanca, Guarabira, Campina Grande, Monteiro, Patos, ltaporanga,
Cajazeiras e Sousa. Desta forma a amostra da pesquisa contemplou uma caracterizagéo de
discentes do litoral ao sertdo. Totalizando 358 discentes de ambos o0s sexos faixa etaria de 14

a 46 anos.
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Figura 6 - Mapa do Estado da Paraiba — Campi pesquisados

| Estado da Paraiba

Yo {

_ ' Legenda

? £ - Litoral )
SN L.} IFPB Cabedelo Centro |

~ J [z1- IFPB Cabedelo \

X Sertao [8- IFPB Santa Rita J
| [)- IFPB Patos [3)- IFPB Guarabira .

f}- \FPB Sousa Borborema

Bl- IFPB Cajazeiras  [3- IFPB Esperanga

[3- IFPB ltaporanga  Ld- IFPB Camp. Grande /
[€- IFPB Monteiro

Fonte: Autoria Prdpria

5.3.1 — Selecdo da amostra

Para a realizacdo da pesquisa foi adotada a amostragem ndo probabilistica e por
conveniéncia, conforme Creswell e Plano (2013). Mediante o0 exposto a amostra foi baseada
nos discentes do 1° ano dos cursos técnicos integrados de cada campi de ambos 0s Sexos:

(feminino e masculino) na faixa etéaria de 14 a 46 anos. (Tabela 1).

Quadro 1- Oferta de vagas no PSCT 2020 do IFPB

CAMPI L
Cabedelo 120
Cabedelo Centro 30
Santa Rita 80
Esperanca 80
Guarabira 120
Campina Grande 405
Monteiro 120
Cajazeiras 120
Patos 160
Sousa - Unidade Sado Gongalo 110
Itaporanga 120

TOTAL 1465

Fonte: Autoria Propria
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5.3.2- Sujeitos do Estudo

Participaram deste estudo 376 discentes, no entanto, 18 foram excluidos por recusa a
participar ou pelo ndo preenchimento correto do questionario, os 358 individuos elegiveis
restantes atenderam aos critérios necessarios para participar da pesquisa, apresentando idades
variando entre 14 e 46 anos com média de 16,19 + 2,72, sendo 245 do sexo feminino (68,4%)
e 113 do sexo masculino (31,6%). A maioria dos discentes (60,6%) encontra-se na faixa etaria
entre 16 e 17 anos, seguido de 28,5% entre 14 e 15 anos e, por fim, 10,9% encontram-se com

idade igual ou superior a 18 anos.

Critério de Incluséo:

» Estar matriculado e frequentando a institui¢do de ensino;
» ldade de 14 a 46 anos;

» Sexo feminino e masculino.

» Disponibilidade para responder o questionario.

Critério de Exclusédo:
» Recusar-se a realizar alguma etapa da pesquisa;
» Nao responder o questionario de forma adequada.

5.4 - INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

5.4.1 — Procedimentos de coleta de dados

Os dados do estudo foram coletados no periodo de fevereiro a agosto de 2021 de
acordo com os calendarios de aulas dos campi do IFPB envolvido na pesquisa. Tendo em
vista a restricdo de aulas presenciais impostas pela pandemia da COVID-19, e adequacédo aos
protocolos determinados pelos 6rgdos da vigilancia sanitaria e as normas técnicas do IFPB
através da RESOLUCAO 28/2020-CONSUPER/DAAOC/REITORIA/IFPB que informa e
orienta @ comunidade académica sobre as fases de implementacdo gradual das atividades néo
presenciais e presenciais no ambito do IFPB. Toda a pesquisa foi realizada no formato online
onde no primeiro momento o pesquisador manteve contato com os professores de educacéao
fisica dos campi e apresentou-se a proposta de realizacdo da pesquisa, posteriormente foi

agendada a coleta no dia e horario das aulas sincronas que estes professores iriam ministrar
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através da plataforma Google Meet. No momento da coleta (Figura 7) os discentes foram
orientados sobre os objetivos da pesquisa, direitos para participar ou ndo, procedimentos de
realizacdo, sigilo da pesquisa e beneficios para a comunidade académica apés a realizacéo,

bem como a forma de preenchimento do questionario através do sistema ISAFAS.

Figura 7- Apresentacdo da pesquisa aos discentes através do Google Meet

@ GRAVANDO

Fonte: Autoria Propria

5.4.2 — Considerac0es éticas

O presente estudo obteve anuéncia da Reitoria do Instituto Federal de Educacdo
Ciéncia e Tecnologia da Paraiba (Anexo A) e aprovacio pelo Comité de Etica e Pesquisa do
IFPB (CEP) (Anexo D), na data de 25/12/2020, sob o parecer n. 4.421.537, CAAE
38823420.0.0000.5185 e atendeu a todos os pré-requisitos de pesquisa com seres humanos de
acordo com a resolugdo n°® 466, de 12 de dezembro de 2012.

Os participantes receberam explicagdes sobre a pesquisa e 0 Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) (Anexo B), em formato online, para obtencdo de consentimento
pelo responsavel legal, informando quanto aos objetivos da pesquisa. Os pais/responsaveis dos
discentes ou discentes maiores de 18 anos assinaram um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), e os discentes, um Termo de Assentimento (TALE) (Anexo C), tomando
conhecimento sobre os objetivos, procedimentos, finalidades da pesquisa e forma de

participacao.
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Foi assegurado o direito de desisténcia dos participantes a qualquer momento assim como
a garantia de que os dados pessoais ndo seriam revelados em nenhum momento da pesquisa ou

apos a finalizagdo da mesma.

5.4.3 — Detalhamento do questionario

A aplicacdo foi realizada por meio de questionario semi estruturado no formato online de
modo que a linguagem torna-se um instrumento direto de mensuracao, e 0s termos devem ser
aplicados de maneira uniforme e coerente. Wilkinson (1991).

Os discentes puderam responder de acordo com a conveniéncia o instrumento de investigacao
de duas formas:

- Acessando o produto educacional www.isafas.com.br, que contem o questionario
KIDSCREEN-52, ou;

- Através do formulario criado no Google Forms, que € um servico gratuito para criar
formularios online. O instrumento foi criado em uma Unica se¢do, contendo 52 questdes

objetivas e foi enviado através de link de acesso para os participantes da pesquisa.

5.4.4 - Questionario KIDSCREEN-52

Como instrumento de investigacdo utilizamos o KIDSCREEN-52 (Apéndice A) um
questionario composto por 52 questdes objetivas, onde cada uma das dimensdes continha de
3 a 6, que correspondem a um valor numerico que resultard na pontuacao que serve para a
avaliacdo e classificacdo de cada dimensdo. Este instrumento é de natureza genérica,
aplicaveis em diferentes contextos nacionais e culturais, satisfazendo os padrdes de qualidade
internacionais em instrumentos desenvolvidos e fornecem medidas praticas para que clinicos
e investigadores avaliem o bem-estar e a saude subjetiva (QVRS), tanto de criangas e
adolescentes saudaveis como dos que apresentam uma condicdo cronica, entre 0s 8 e 0s 18
anos de idade. Fornece também medidas proxy para pais e prestadores de cuidados.
(RAVENS-SIEBERER, 2005, p. 10).

Embora que o instrumento utilizado na pesquisa (KIDSCREEN-52) tenha sido
desenvolvido para jovens na faixa etaria de 08 a 18 anos ele se mostra adequado para o
contexto do IFPB visto que os discentes deveriam estar nessa faixa etaria, no entanto, na
medida em que a amostra vai se distanciando dos centros que oferecem melhores condicdes

de estudo observamos que existe uma alteracdo na idade devido a escolarizacdo nas cidades
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do interior ser tardia. Embora que a idade tenha uma variabilidade e possa divergir um pouco,
o perfil sociodemogréfico abarca todos os discentes por ser homogéneo. Nesse interim esse
instrumento apresenta-se de suma importancia principalmente para avaliacdo da QVRS nesse
periodo de pandemia visto que ele aborda 10 dimensdes do ser humano.

De acordo com Gaspar e Matos (2008), o questiondrio KIDSCREEN-52, é um
protocolo internacional de monitoramento da satde de uma populacéo onde serdo avaliadas52
perguntas de 10 Dimensdes do ser humano: D1-Saude e atividade fisica, D2-Sentimentos, D3-
Estado emocional, D4-Auto percepcdo, D5-Autonomia e tempo livre, D6-Familia/Ambiente
familiar, D7- Aspecto financeiro, D8-Amigos e apoio social, D9-Ambiente escolar e D10-
Provocacgéo/Bullying.

O questionario relaciona cada varidvel identificada baseada em uma assertiva,
somando um total de 52 afirmativas, que serdo mensuradas utilizando a escala de Likert para
avaliar o grau de concordancia (Quadro 2) com uma pontuagdo que varia de um a cinco
pontos visando identificar a frequéncia de comportamentos/sentimentos pelo periodo

recordatorio de uma semana antes da aplicacdo do questionario.

Quadro 2 - Escala de concordancia

Considerando a Ultima semana...

Nada Um pouco | Moderadamente Muito Muitissimo
O O O O O

Considerando a ultima semana...

Nunca [Quase nunca| Algumas vezes|Quase sempre| Sempre

©) O @) @) ©)

Fonte: World Health Organization Quality Of Life Group (2015)

Guedes e Guedes (2011) realizaram a Traducdo, adaptagdo transcultural e
propriedades psicométricas do KIDSCREEN-52 para a populacdo brasileira (Quadro 3) e
chegaram a concluséo que a pesquisa foi satisfatoria o que viabiliza sua aplicagdo em futuros
estudos no Brasil. Os escores de cada dimensdo foram contabilizados mediante uma sintaxe,
que considera todas as respostas de uma dimenséo e as pondera em relacdo aos outros itens e
dimensbes que compoe o instrumento. Os escores de cada dimensdo foram computados
mediante uma sintaxe de metodologia de calculo das dimensdes, que considera as respostas

do grupo de questdes que compdem cada uma das dez dimensdes. As questdes 1.1, 3.1 a 3.7,
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4.3 a4.5e10.1a10.3 usam a escala de forma inversa e devem ter a sua pontuacao invertida
(1=5,2=4,3=3,4=2e5=1).Jdasquestdes 1.2a1.5,2.1a2.6,41a4551a556.1a
6.6, 7.1 a 7.3, 8.1 a 8.6 e 9.1 a 9.6 mantiveram a sua pontuacdo original (The Kidscreen
Group Europe, 2006). Os conjuntos de questfes que constituem cada um dos 10 dominios
foram convertidos para uma escala de 0-100 pontos, cuja pontuacdo méxima possivel é de
260 pontos, sendo criada uma variavel com a soma das pontuagdes de todas as questdes para
cada participante, designada como Escore Total % (ET%) do Kidscreen-52, através da
seguinte equacdo: ET%=ETX100/260.

Quadro 3 — Questionario KIDSREEN-52
Dimens6es de QVRS

Dimenséo 1 — Saude e Atividade Fisica Dimensao 6 — Familia/Ambiente Familiar

1.1. Como vocé descreve a sua saude 6.1. Seus pais entendem vocé

1.2. Vocé se sentiu bem e em boa forma fisica 6.2. Vocé se sentiu amado/a pelos seus pais

1.3. Vocé foi ativo/a fisicamente 6.3. Vocé se sentiu feliz em sua casa

14.Vocé foi capaz de correr (“brincadeiras de | 6.4. Seus pais tiveram tempo suficiente para vocé

corrida”) 6.5. Seus pais trataram vocé de forma justa

1.5. Vocé se sentiu com muita energia/disposicao 6.6. Vocé conversou com seus pais como vocéqueria

Dimensé&o 2 — Sentimentos Dimensdo 7 — Aspecto Financeiro

2.1. Sua vida tem sido agradavel 7.1. Vocé teve dinheiro suficiente para fazer as

2.2.\/océ se sentiu bem por estar vivo/a mesmas coisas

2.3. Vocé se sentiu satisfeito/a com sua vida gue o0s seus amigos/as fazem

2.4. Vocé se sentiu de bom humor 7.2. Vocé teve dinheiro suficiente para 0s seus

2.5. VVocé se sentiu alegre gastos

Vocé se divertiu 7.3. Vocé teve dinheiro suficiente para fazer o que
deseja com seus amigos/as

Dimenséo 3 — Estado Emocional Dimenséo 8 — Amigos e Apoio Social

3.1. Vocé se sentiu como estivesse feito tudo errado 8.1. Vocé teve tempo suficiente para ficar com

3.2. Vocé se sentiu triste amigos/as

3.3. Vocé se sentiu tdo mal que ndo queria fazernada | 8.2. Vocé realizou atividades com outros jovens
3.4. Vocé se sentiu como tudo em sua vida estava | 8.3.Vocé se divertiu com seus amigos/as

mal 8.4. Vocé e seus amigos/as se ajudaram uns aos
3.5. Vocé se sentiu farto/a outros

3.6. Vocé se sentiu sozinho 8.5. Vocé falou o que queria com seus amigos/as
3.7. Vocé se sentiu pressionado (“estressado”) 8.6. Vocé sentiu que pode confiar em seusamigos/as
Dimenséo 4 — Auto-Percepc¢io Dimenséo 9 — Ambiente Escolar

4.1. Vocé se sentiu contente com a sua maneira de | 9.1. Vocé se sentiu feliz na escola

ser 9.2.Vocé foi bom/boa aluno/a na escola

4.2.Vocé se sentiu contente com as suas roupas Vocé se sentiu satisfeito/a com  seus
4.3. Vocé esteve preocupado/a com a suaaparéncia professores

4.4. Vocé sentiu inveja da aparéncia de seus colegas 9.2. Voce foi capaz de prestar atengéo nas aulas
4.5.Vocé gostaria de mudar alguma parte do seu | 9.3. Vocé gostou de ir & escola

corpo 9.4. Vocé teve uma boa relacdo com seusprofessores
Dimenséo 5 — Autonomia e Tempo Livre Dimenséo 10 — Provocacao/Bullying

5.1. Vocé teve tempo suficiente para vocé mesmo 10.1. Vocé sentiu medo de outros

5.2. Vocé fez o que gosta de fazer no seu tempolivre | 10.2. Outros jovens zombaram (“gozaram’) vocé

5.3. Vocé teve oportunidade suficiente de estar ao 10.3. Outros jovens intimidaram ou ameacaramvocé
ar livre

5.4. Vocé teve tempo suficiente para encontrar

amigos/as

5.5. Vocé escolheu o que fazer no seu tempo livre
Fonte: Guedes e Guedes (2011)




61

5.5 - TRATAMENTO E ANALISE DOS DADOS

Os dados obtidos da escala qualidade de vida relacionada a salde foram tabulados e
analisados através de planilhas dos programas Microsoft Excel e obedecendo ao protocolo da
metodologia de calculo do KIDSCRENN-52 (Tabela 4) e processados por meio do software SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) versdo 20 e submetidos a anélises descritivas e
inferenciais. Inicialmente foram realizadas analises de distribuicdo de frequéncias e analise de
contingéncias através do y? para verificar o perfil sociodemografico dos participantes e como
essas variaveis estavam associadas entre si. Em seguida, os escores obtidos nos dez dominios
da QVRS foram distribuidos em quartis e analisados por meio da média e desvio padréo.

Em seguida, as dimensdes da QVRS foram analisadas em funcdo do sexo dos
participantes. Para tanto, os grupos foram randomizados de modo que, os tamanhos amostrais
se tornassem proporcionais (0 nimero da amostra do maior grupo dividido pelo nimero da
amostra do menor grupo inferior a 1,5). Diagramas de caixa e bigodes mostraram que 0S
dados para cada variavel dependente em cada grupo da variavel independente sdo distribuidos
de forma possivelmente normal e o teste de Levene mostrou que 0S grupos apresentam
homogeneidade das variancias considerando o nivel de significancia de 5%.

Posteriormente, foi realizada um Teste t independente para comparar o escore total da
QVRS entre os sexos. Por fim, foi realizada uma MANOVA (Analise multivariada de
variancia) de um fator com dois grupos e com os escores de cada dimensdo da QVRS como
variaveis dependentes e como variavel independente o sexo dos participantes.

Visando garantir uma classificacdo fidedigna nos escores das dez dimensdes e o
escore total do instrumento utilizado, buscamos informagdes na literatura sobre quais seriam
0s parametros ideais, no entanto, essa informagdo ndo foi encontrada, visto que, ndo existe
nenhum um estudo que pudesse nos dar essa resposta. Dessa forma recorremos as orientagdes
do pesquisador Professor Doutor José Cazuza de Farias Junior/UFPB e tomando por base o
estudo de Aradjo (2014) utilizamos como estratégia para encontramos 0s parametros para a
nossa amostra que foi a distribuicdo dos dados em quatro quartis, delimitados da seguinte
forma: Muito baixo, Baixo, Regular e Bom, estes quartis foram descritos e analisados através

da média e desvio-padréo.
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5.5.1 - Metodologia de célculo do questionario KIDSCREEN-52

Para realizarmos a avaliacdo das respostas do questionario KIDSCREEN-52,

utilizamos a metodologia de célculo, onde é atribuido uma pontuacdo (1 a 5) para cada

resposta e posteriormente realizamos o calculo do escore de cada dimens&o (Tabela 1).

Tabela 1 - Metodologia de célculo KIDSCREEN-52

Dimensao 1 — Saude e Atividade Fisica

Iltens Pontuacao Calculo do Escore

1.1 5-4-3-2-1

1.2 1-2-3-4-5 (1.1+1.2+13+14+15)* 100
1.3 1-2-3-4-5

1.4 1-2-3-4-5

1.5 1-2-3-4-5 25

Dimensédo 2 — Sentimentos

Pontuacéao

Calculo do Escore

—2-3-4-

1
1
1
1
1
1

(21+22+23+24+25+26)*100

30

Calculo do Escore

—4-3-2-1

(3.1+32+33+34+35+3.6+3.7)*100

35

Dimenséo 4 — Auto-Percepcao

ltens Pontuacéao Calculo do Escore

41 1-2-3-4-5

42 1-2-3-4-5 (41+42+43+44+45)*100
4.3 5-4-3-2-1

4.4 5-4-3-2-1

45 5-4-3-2-1 25
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Dimensao 5 — Autonomia e Tempo Livre

Itens Pontuacéo Calculo do Escore

5.1
(5.1+52+53+5.4+55)*100

25

Dimensao 6 — Familia/Ambiente Familiar

Itens Pontuacéo Calculo do Escore

6.1
6.2
6.3
6.4
6.5
6.6

(6.1+62+6.3+6.4+6.5+6.6)"100

30

Itens Pontuacéo Calculo do Escore

a0
1-2-3-4-5
72 1-2-3-4-5 (71+7.2+7.3)* 100
7.3 1-2-3-4-5

15

Dimenséo 8 — Amigos e Apoio Social

Itens Pontuacao Calculo do Escore

8.1
8.2

1-2-3-4-5
1-2-3-4-5 (8.1+82+83+84+85+86)"100
8.3 1-2-3-4-5
1-2-3-4-5
1-2-3-4-5
1-2-3-4-5

8.4
8.5
8.6

30

Dimensao 9 — Ambiente Escolar

Itens Pontuacao Calculo do Escore
9.1 1-2-3-4-5
9.2 1-2-3-4-5 (9.1+92+93+94+95+96)*100
9.3 1-2-3-4-5
9.4 1-2-3-4-5
9.5 1-2-3-4-5 30
9.6 1-2-3-4-5
Dimensao 10 — Provocacgao/Bullying
Itens Pontuacéo Calculo do Escore
10.1 5-4-3-2-1
10.2 5-4-3-2-1 (10.1+10.2+ 10.3) * 100
10.3 5-4-3-2-1
15

Fonte: World Health Organization Quality Of Life Group (1995).



64

6 - RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da pesquisa 358 discentes, todos do 1° ano do ensino médio de 11 campi
do IFPB, separados pela localizagdo geogréfica em Litoral (Cabedelo, Cabedelo Centro, Santa
Rita), Borborema (Campina Grande, Guarabira e Esperanca) e Sertdo (ltaporanga, Patos,
Sousa e Cajazeiras), sendo 245 meninas (68,44%) e 113 meninos (31,56%). A Tabela 2 esta
apresentando os sujeitos da pesquisa por idade e regido, onde destacamos que a idade dos
discentes variou de 14 a 46 anos, com maior frequéncia de adolescentes com 16 anos (47,2%).

Tabela 2. Distribuigdo dos discentes por faixa-etéria e regido (N = 358).

Regido

Idade Litoral Borborema Sertao Total
14 11 0 0 11
15 74 12 7 93
16 36 74 59 169
17 17 16 15 48
18 10 3 1 3G
19 12 0 0 12
20 4 0 0 4
21 1 0 0 1
23 1 0 0 1
34 1 0 0 1
37 0 1 0 1
46 1 0 0 1

Total 168 108 82 358

Fonte: Dados da pesquisa
2= 127,702; gl = 24; p < 0.001.

De acordo com a tabela 2 podemos observar que os 358 participantes ficaram
alocados da seguinte forma: 168 discentes em campi do Litoral (46,93%), 108 discentes em
campi da Borborema (30,97%) e 82 discentes em campi do Sertdo (22,90%).

Para maior eficacia na analise da qualidade de vida e suas dimensdes, a amostra foi
dividida em quartis, de forma que os participantes localizados no 1° quartil apresentaram
escores muito baixos para a QV, os localizados no 2° quartil apresentaram escores baixos para
a QV, os localizados no 3° quartil apresentaram escores regulares para a QV, e, por fim,

no 4° quartil encontramos 0s maiores escores para essa variavel, ou seja, apresentaram uma
boa QV.
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A Tabela 3 se refere as dimensdes da QV separadas por quartil, observa-se que,de
modo geral, os participantes demonstraram estarem insatisfeitos com a sua QV, ja que as
pontuacdes médias obtidas nas dez dimensdes do teste se encontram no quartil inferior (Q1),
isto é, abaixo de 46,2 pontos. Onde se destacam de forma negativa com 0s menores escores as
dimens@es “Aspectos Financeiros”, “Amigos ¢ apoio social” ¢ “Saiude e Atividade Fisica”.
Entretanto, a dimensao “Bullying” no quartil superior (Q4), apresenta os melhores escores,
indicando uma melhor qualidade de vida nesse aspecto. No entanto, ndo ocorreram diferencas

estatisticamentesignificativas entre os valores médios observados em cada quartil.

Tabela 3. Distribuigcdo das frequéncias absolutas medias e desvios padrdo da amostra nas
dimensdes separadas por quartil (N=358)

Q1 Q2 Q3 Q4

n M DP n M DP n M DP n M DP

Sa“def?s?ég"dade 110 372 57 9 517 33 78 64 31 80 804 7.2

Sentimentos 107 505 101 80 662 28 96 783 38 75 928 48
Estado emocional 95 409 91 87 592 27 92 716 40 84 877 59
Auto percep¢do 104 50,2 93 114 685 29 55 776 19 85 894 53
Autonomia 111 401 69 94 564 33 71 669 30 82 843 7.2
Ambiente familiar 110 465 86 92 676 49 83 814 37 73 942 36

Aspectos 103 313 82 76 50 33 117 655 56 62 879 75
Financeiros

Amigsos??poio 101 392 96 91 583 35 77 696 28 89 842 71
ocCla

Ambiente escolar 98 552 7,7 91 681 16 102 768 26 67 891 49
Bullying 83 709 111 8 866 0 50 933 0 140 100 O

Fonte: Dados da pesquisa

Os resultados encontrados no presente estudo possuem semelhancas e diferencas com
outras pesquisas que utilizaram o KIDSCREEN-52. Macagnan (2013) analisou a percepcao
da QVRS e a regulacdo da motivacdo de jovens jogadores de futebol de elite entre 13 a 18
anos e encontrou que as  melhores percepcbes estavam associadas as dimensoes
“Provocagao/Bullying” ¢ “Sentimentos”, enquanto que as piores percepcOes estavam
relacionadas as dimensdes “Aspectos financeiros” e “Tempo livre”, no entanto, Costa et al.
(2020) ao comparar as médias das dimensdes da QVRS por estrato sexo, observou que a
média das dimens@es atividades fisicas e saude, sentimentos, autopercepg¢do, autonomia e
tempo livre, familia/ambiente familiar, aspectos financeiros, amigos ou apoio social e
ambiente escolar dos investigados ndo apresentaram diferencas significativas. Porém, as

dimensdes - estado emocional e Bullying apresentaram diferenca estatistica significativa.
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Ao avaliar a qualidade de vida dos discentes, no que diz respeito a distribuicdo dos
investigados de acordo com o sexo e histérico de doenga cronica observamos na tabela 4 que
89,38% dos investigados apresentam boa condicdo de saude enquanto que 10,62% discentes
de oito campi diferentes apresentaram algum tipo de doenca crbnica. Destacamos que entre
estes discentes que apresentaram algum problema de salde 92% estdo na faixa etéaria de 14 a
18 anos e 8% na faixa etéria entre 21 e 46 anos. Tendo em vista que uma boa saide ¢ um dos
parametros positivos da QV, o0 nosso estudo apresenta uma percep¢do muito positiva para esta
variavel. De acordo com Nahas (2013) a satde seria a capacidade de ter uma vida satisfatoria e
proveitosa, confirmada geralmente pela percepcao de bem-estar geral.

Em relacdo a percepcao de saude o fato de considerar as diferencgas por sexo, Strelhow
et al. (2010) identificaram que as meninas apresentaram uma percep¢do de salde mais
negativa que os meninos, revelando desta forma uma diferenca significativa entre 0s sexos.
Estes dados corroboram com o estudo realizado por Costa et al. (2020) em relacdo ao
historico da doenga, evidenciou-se que 0os meninos relatam apresentar menos doenca que as
meninas. Todas estas pesquisas apresentam dados semelhantes aos resultados do nosso
estudo.

Gioia-Martins; Rocha Junior (2001) identificaram que atualmente as doencas estdo
mais relacionadas a estilo de vida adotado, causas ambientais, ecoldgicas e padrbes de
comportamento, como doengas cardiovasculares, cancer e Aids, o que reforca a preocupacéo
gue mesmo com numeros expressivos de discente saudaveis apresentam algum tipo de doenca
crbnica que necessitam de cuidados de salde permanentes, no entanto, chama atencdo o
namero significativo de investigados que ou esporadicos (alergias, doencas
cardiopulmonares, autismo, entre outras), diante disso percebe-se a importancia de um
acompanhamento da QVRS dos discentes, por parte dos setores de apoio ao estudante dos
campi ou Nucleo de Atendimento as Pessoas com Necessidades Educacionais Especificas-

NAPNE, por estarem sujeitos a desenvolver patologias.

Tabela 4. Distribuicdo dos discentes de acordo com sexo e histdrico de doenga

Condicdo de salde Homens Mulheres Total
N&o relatou doenca 102 (28,49%) 218 (60,89%) 320 (89,38%)
Relatou doenca 11 (3,07%) 27 (7,55%) 38 (10,62%)
Total 113 (31,56%) 245 (68,44%) 358 (100%0)

Fonte: Dados da pesquisa
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O alto indice de participantes oriundos da regido Litoral em comparagdo com as
demais regies ndo permitiu a comparacgdo das médias (Analise de Variancia) entre as regides.
Neste sentido, realizamos a analise descritiva para compreensdo do perfil da QVRS dos
discentes por regido a partir da Tabela 5, dessa forma podemos observar que as médias de
cada dimensdo da QVRS apresentaram valores semelhantes entre as regides. Comparando
com os dados obtidos na Tabela 3 e considerando a pontuacdo total do instrumento (escore
total = 100) podemos observar que todas as dimensdes apresentaram escores muito baixos
ou regulares, com excecdo da dimensdo Bullying que apresentou escores relativamente altos,
0 que demonstra uma boa satisfacdo nesse quesito. Neste sentido, a avaliacdo da QVRS dos
participantes demonstra que no geral, a QV necessita melhorar. Corroborando com 0 nosso
achado Heinemann et al. (2018) identificaram que dentre as dimensGes que compdem a
qualidade de vida, as categorias manifestaram os escores mais altos na dimensdo “Rejei¢do

Social”, seguida pela dimensao “Bem-estar psicologico”.

Tabela 5. Analise descritiva da QVRS por regido (N = 358).

Dimensio da QVRS! Regido N Média*  Desvio Padrio
Litoral 162 5461 16,89
D1 - Sande e atividade fizica Borborema 108 38,00 16.46
Sertdo g2 57,23 17,50
Litoral 168 60.72 1695
D2 - Sentimentos Borborema 108 7216 15,79
Sertdo 82 6926 1832
Litoral 162 64.60 1919
D3 - Estado emocional Borborema 108 6420 1549
Sertdo g2 6337 1832
Litoral 168 6028 16,64
D4 - Autopercepgio Borborema 108 70,00 1413
Sertdo 82 69.70 16,06
Litoral 162 61,30 1748
D3 - Autonormia e tempo livre Borborema 108 36,77 16,34
Sertdo g2 60,97 1234
Litoral 168 6026 1071
D6 - Familia e ambiente farmiliar Borborema 108 71.04 1771
Sertdo 82 67,02 1872
Litoral 162 53,13 2246
D7 - Aspectos financeiros Borborema 108 5876 1845
Sertdo g2 53051 1922
Litoral 168 60.65 1933
DE - Amigos e apoio social EBorborema 108 62,74 16,03
Sertdo 82 63.00 1836
Litoral 162 7134 1343
D9 - Ambiente Ezcolar Borborema 108 7133 11,18
Sertdo g2 6093 13,74
Litoral 168 8048 1330
D10 - Provocagio/Bullying Borborema 108 28.64 10,03
Sertio 82 g0.18 1376

Fonte: Dados da pesquisa
il) QVRS = Qualidade de vida relacionada a satde.
Escores computados entre 0 e 100
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Visando realizar uma avaliacdo mais detalhada, optamos em investigar as médias da
QVRS em funcédo do sexo e regido do participante e através destas variveis identificamos que
conforme expressa no Grafico 1 em linhas gerais os participantes da regido do Sertdo
apresentam melhores escores de QV, seguido pela regido Borborema e Litoral
respectivamente. O estudo realizado por Guedes et al. (2014) com 1.357 adolescentes latino-
americanos oriundos do Brasil, Argentina e Chile com idades entre 12 e 17 anos chegou a
conclusdo que existem diferencas significativas entre ambos 0s sexos e com 0 avanco da
idade em componentes especificos QVRS, o que deve ser levado em consideracdo ao planejar
futuros programas de intervengdo. Aguiar et al. (2014) desenvolveram um estudo descritivo,
de corte transversal, baseado em uma populacéo-alvo constituida por 4.986 discentes na faixa
etaria de 14 a 16 anos, matriculados em escolas das redes de ensino privado e publico
(estadual e municipal), em 2010, na cidade de Gravatai/RS. Os pesquisadores analisaram 0
nimero total de sujeitos em cada escola selecionada, de acordo por rede de ensino e,
posteriormente, fez-se a estratificacdo da amostra por conveniéncia, tomando por referéncia a
rede de ensino, o0 sexo e a idade da populacdo-alvo do estudo, perfazendo um total de 376

casos e concluiu que a amostra investigada possui percep¢do muito satisfatéria de QVRS.
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Grafico 1. Médias' da QVRS em fungdo do sexo e regi&o do participante (N=358).

Relagdo entre as dimensdes da QVRS e o sexo do participantes
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Fonte: Dados da pesquisa
WEscores computados entre 0 e 100

No que se refere a dimensdo Salde e atividade fisica observa-se que o indice
apresentado oscila de muito baixo para regular, principalmente entre as participantes do sexo
feminino, indicando exaustdo fisica e baixa energia, portanto, nessa dimensdo os discentes
necessitam melhorar a QV através da realizacao de atividades fisicas de forma sistematicas.

Corroborando com o0 nosso estudo Heinemann et al. (2018) observaram que 0s
menores escores foram encontados na dimensdo “Satde e Atividade Fisica”, que contempla
aspectos relacionados a percepc¢éo de saude, de energia/disposicdo, de forma fisica, e a pratica
de atividade fisica. Galarraga, Aguila e Rajmil (2009) identificaram uma clara diferenca entre
0s sexos na percepcdo de salde e na QVRS, onde principalmente as meninas tém uma
percepcdo pior de sua saude geral, fisica e emocional.
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Svedberg, Eriksson e Boman (2013) realizaram uma pesquisa com 283 discentes na
faixa etaria de 11 a 16 anos e concluiram que além dos meninos possuirem percepcdo de
qualidade de vida relacionada a satde na dimensao bem-estar fisico superiores as meninas em
todas as idades, no sexo masculino estes valores podem se manter ou aumentar levemente
com o aumento da idade, enquanto no sexo feminino estes valores tendem a diminuir.

De acordo com Matsudo (2000) a pratica regular da atividade fisica esta relacionada
ndo sé a beneficios fisicos, como também psicoldgicos e que a mesma atua na melhoria da
autoestima, do autoconceito, da imagem corporal, das funcdes cognitivas e da socializacdo.
Miles (2007) aponta que a atividade fisica como um importante fator para a sensacdo de bem-
estar, sendo capaz de diminuir estados de ansiedade e depressdo, fatores esses que também
estdo ligados a qualidade de vida.

Santos (2013) destaca que a pratica da atividade fisica é bastante importante para
ambos 0s sexos, pois, possui efeitos e beneficios para a saude, podendo reduzir os niveis de
ansiedade, estresse e depressdo, aumentar o humor, o bem-estar fisico e psicoldgico, a
autoestima, o rendimento nos estudos e nas demais atividades da vida diaria, influenciando
positivamente na QV.

Os dados da dimensdo sentimentos apresentam uma avaliacdo baixa apontando dessa
forma para uma insatisfacdo e pouco prazer com a vida, situagdo que podem influenciar ou
mesmo determinar o resultado do processo de ensino e aprendizagem. Gaspar e Matos (2008)
identificam que esta dimensdo avalia o bem-estar psicoldgico da crianca/adolescente,
incluindo emocdes positivas e satisfacdo com a vida, revelando as percepcbes e emocdes
positivas, onde a pontuacdo baixa implica falta de prazer e insatisfacdo, e uma pontuacéo
elevada revela estado de felicidade. Heinemann et al. (2018) identificaram que os atletas
manifestam sentimentos menos positivos face a propria salde, a préatica de atividade fisica e ao
ambiente escolar.

No que se refere a dimensao estado emocional 0 nosso estudo apresentou resultados
que variam de regular para bom, o que demonstra que a maioria dos discentes de ambos 0s
sexos principalmente nas regides borborema e sertdo estdo se sentindo felizes e com bom
humor, no entanto, identificamos que os discentes da regido do litoral apresentam um escore
abaixo das demais regides com um escore significativo do publico feminino abaixo do
masculino. Esses fatores sdo importantes para identificar como estdo sendo fortalecidas as
emocOes mesmo em condigOes adversas. Gaspar e Matos (2008) afirmam que a dimensao
estado emocional revela sentimentos, emocdes depressivas e stressantes, bem como estes

sentimentos sdo percebidos.
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Em seu estudo Aguiar et al. (2014), encontraram na sua pesquisa que na dimensao
Humor Geral que abrange o quanto sdo vivenciados sentimentos e emogdes depressivas e
estressantes que o nivel de QVRS dos meninos estava superior ao das meninas. Engquanto que
Oatley e Nundy (2000) consideram a importancia do componente afetivo como o determinante
primario do desempenho na escola, o qual estaria relacionado as emocdes, as atitudes e aos
interesses.

Com relacdo a dimensdo autopercepcdo identificamos resultados similares entre 0s
sexos, com escores variando de baixo para regulares nas regides da Borborema e no Sertdo, ja
na regido litoral os dados se apresentam que os discentes de ambos 0s sexos tém uma
percepcdo positiva a respeito do seu corpo. Segundo Gaspar e Matos (2008) a imagem
corporal é explorada por questdes acerca da satisfacdo da aparéncia com roupas e outros
acessorios pessoais, além de que esta dimensdo avalia como a crianca/adolescente atribui um
valor a si mesmo.

Smolak e Levine (2001) destacam que a imagem corporal é composta pela “estima
corporal” e a “insatisfagdo com o corpo”. A estima corporal se refere o quanto 0 individuo
gosta do seu corpo incluindo peso, forma do corpo, cabelos e rosto, etc. Ja ainsatisfacdo
corporal define preocupacGes com essas caracteristicas e dependendo do grau, essa
insatisfacdo pode afetar aspectos da vida do individuo no que diz respeito ao seu
comportamento alimentar, autoestima e desempenhos psicossocial, fisico e cognitivo. De
acordo com Guedes et al. (2014) os dados da pesquisa indicam diferencas significativas em
componentes especificos de HRQL entre os trés paises. O estudo identificou que brasileiros
apresentaram 0s resultados médios mais altos, enquanto que os adolescentes chilenos
obtiveram as pontuacdes médias mais baixas, ha de se destacar que os homens alcangaram
pontuacdes significativamente mais altas superiores as mulheres.

Da mesma forma as dimensdes: Autonomia e tempo livre, Ambiente familiar, Amigos
e apoio social e Ambiente escolar apresentam avaliacOes de baixo para regulares em ambos 0s
sexos, de acordo com Gaspar e Matos (2008) esta percepcéo indica: dificuldade para tomada
de decisOes, presenca de sentimento de opressdo e dependéncia, sentimento de isolacdo e
negligéncia familiar, auséncia de apoio dos amigos e baixa confianca, sentimento de baixa
capacidade cognitiva e falta de afeto pela escola, bem como déficitsna aprendizagem. Visando
a melhoria do Ambiente Escolar Heinemann et al. (2018) apontam que as estratégias que
visem o aperfeicoamento profissional dos professores, focadas principalmente na otimizacao
das relacOes interpessoais com os discentes e outras medidas que possam tornar o meio escolar

mais atraente podem ser alternativas interessantes para melhoria deste aspecto da QV.
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A World Health Organization (2018), identifica que a associa¢ao desses fatores leva a
uma vulnerabilidade emocional e os problemas de salde mental aparecem como algumas das
principais causas de mortalidade entre os adolescentes reforcando a importancia de pesquisas
que investiguem as causas desse fendmeno, que parece ter uma natureza multifatorial.
(FREITAS et al., 2021, p. 96)

Nestas dimensdes observou-se que as mulheres apresentam indices mais baixos que 0s
meninos o que indica uma vulnerabilidade emocional e a necessidade de apoio dos familiares
para a melhoria da autoestima e consequentemente da QVRS. Conforme aponta Mendes et al.
(2014), essa diferenca remete a representacdo sociocultural atribuida aos papeis dos homens e
da mulher, visto que tradicionalmente os homens devem ser fortes, independentes, agressivos,
competentes e dominantes enquanto que as mulheres devem ser dependentes, sensiveis,
afetuosas, controladas e proibidas pelas familias de fazer o que desejam. Identificamos na
nossa pesquisa que nas trés regides as meninas apresentaram escores menores que 0S meninos
Para Rocha (2012) o fato de o sexo feminino apresentar menor percepcdo na dimensdo
Ambiente familiar pode estar relacionado tanto ao maior controle parental quanto a forma das
mulheres se posicionarem mais criticamente frente as suas necessidades afetivas no seio da
familia. Corroborando com a nossa pesquisa Aguiar et al. (2014), identificou que existem
diferencas significativas entre os sexos em relacdo a percepcdo geral sobre QVRS e o nivel
dos meninos na dimensdo Familia e Vida em Casa estava superior ao das meninas.

Ja a dimensdo aspectos financeiros apresenta uma pontuacdo baixa na avaliacdo em
todas as regides indicando que necessita melhorar a QV neste ambito. Neste sentido, Gaspar e
Matos (2008) definem que o escore baixo significa que os recursos financeiros destes
discentes séo limitados e consequentemente, influenciam seu estilo de vida. Aguiar et al.
(2014), destaca que essa dimensdo busca o entendimento sobre a qualidade dos recursos
financeiros, quer dimensionar o sentimento que o poder aquisitivo da familia permite adotar
um estilo de vida compravel aos amigos e se permite realizar atividades em conjunto com o
grupo no qual esté inserido.

De acordo com Monteiro et al., (2014) as familias que apresentam baixa renda per
capita, pouco a acesso a alimentacdo, baixa escolaridade e precéarias condi¢fes de acesso aos
servigos basicos, encontram-se em situacdo de vulnerabilidade social e tendem a apresentar
uma baixa qualidade de vida. Guedes et al. (2014) identificou que em relacdo aos resultados
médios observados no componente recursos econdémicos eram semelhantes entre em ambos 0s
sexos. Nesse estudo os adolescentes argentinos mostraram pontuac6es significativamente mais

baixas e com o avancar da idade apresentava um declinio significativo.
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No que se refere a dimenséo Bullying Silva-Junior et al. (2018) realizaram um estudo
para avaliar através do KIDSCREEN-52 os fatores associados & QVRS de criangas e
adolescentes vitimas de maus-tratos e encaminhados a um centro de atendimento no Brasil
que fornece apoio social e psicologico as vitimas de violéncia. Este estudo transversal foi
composto por 113 individuos entre 8 e 17 anos de idade que foram vitimas de maus-tratos e
foram coletados dados socioecondmicose demogréficos, além de informagdes sobre o tipo de
abuso, tipo de agressor e adesdo ao apoio psicolégico.

No estudo realizado por Herréaiz e Gutiérrez (2017) analisaram a qualidade de vida
relacionada a salde (QVRS) em relagdo a participacdo no bullying. O objetivo principal foi
investigar como os efeitos do bullying estéo relacionados ao papel e determinar se o efeito do
envolvimento do bullying na QVRS é independente da percepcdo do suporte social. A
amostra foi composta por 769 adolescentes de ambos 0s sexos no 2° ou 3° anos do ensino
médio, com idade entre 13 e 17 anos frequentando uma das oito escolas da cidade de Talavera
de la Reina (Castilla-La Mancha, Espanha). Os participantes foram selecionados usando
amostragem por grupo estratificada em varios estagios. As unidades amostrais eram escolas
publicas e subsidiadas, e os estratos foram estabelecidos nos cursos, cursando 0 2° e 0 3° anos
do ensino médio, uma vez que a literatura indica que sdo 0s cursos com maior ocorréncia de
bullying.

Com relagdo ao nosso estudo a avaliacdo apresentou uma pontuacdo relativamente
elevada, indicando um bom relacionamento entre os discentes e a percepcdo de se sentir
respeitados pelos colegas. Entretanto, observamos que 5,6% dos participantes apresentaram
escores abaixo da média o que significa que sdo percebidos como possiveis vitimas de
bullying e/ou sofrem rejeicdo dos colegas. Observou-se que nesse aspecto as meninas
apresentam escores inferiores ao dos meninos o que indica uma maior prevaléncia de atitudes
gue levam ao constrangimento. Entedemos que essa dimensao € extremamente subjetiva e esta
interligada a varios fatores intrinsecos e extrinsecos onde o ambiente tem uma grande
influéncia. Sobral et al. (2015) identificou resultados semelhantes ao nosso estudo com
indicadores superiores para 0s meninos. No entanto, se contrapondo ao nosso estudo Aguiar et
al. (2014), ndo identificou valores significativos para o bullying, porém, as meninas
apresentaram dados superiores aos dos meninos, bem como Mendes et al. (2014), no seu
estudo realizado com criancas e adolescentes, identificou que as meninas apresentam uma
melhor QV nos dominios relacionados com o humor e bullying. Em relagdo a dimenséo
rejeicdo social /bullying, Guedes et al. (2014) observou que os dados indicam uma pontuagéo

média em relagcdo ao componente e estes aumentam significativamente com a idade. Monteiro



74

(2011) identificou a existéncia de maiores escores na dimensdo “Provocacao/Bullying”,
seguido por “Amigos e apoio social”’, o que demonstra respeito pelo outro, sentimento de
pertencimento, boa convivéncia com 0s amigos.

Se contrapondo a nossa pesquisa o estudo realizado por Mendes et al. (2014) com
discentes de ambos 0s sexos e observou-se que os melhores escores da percepcdo da QVRS
aconteceram nas dimensdes “Sentimentos” e “Amigos e apoio social”, e as dimensdes
“Provocag¢ao/Bullying” e “Estado emocional” apresentaram 0S menores escores.

Heinemann et al. (2018) analisaram a qualidade de vida de 28 atletas de Basquetebol
de categorias de base da cidade de Londrina, no Parani onde foi identificado escores mais
altos na dimensao “Rejei¢do Social”, seguida pela dimensdo “Bem-estar psicoldgico”. Pires
Junior (2010), avaliou a QV e o desempenho motor de 588 discentes de uma escola particular
de Londrina/PR, distribuidos nas faixas etarias de 12a 17 anos. Nesta pesquisa referente ao
género masculino foram encontrados os maiores escores na dimensdo “Rejei¢do Social”,
sequida pela dimensdo “Bem-estar psicologico”. Com os menores escores foi observada a
dimensao “Saude e Atividade Fisica”.

De uma forma geral, os resultados apontam que a QV dos participantes necessita
melhorar e aponta as dimensdes Salde e atividade fisica e Aspectos financeiros como as mais
criticas, sobretudo nos participantes de ambos 0s sexos nos campi localizados na regido
do litoral.

6.1- AVALIACAO DA QVRS DOS DISCENTES

Inicialmente realizamos um teste de comparacdo de médias para verificar se havia
diferenga entre 0s sexos quanto ao escore total da qualidade de vida relacionada a satde dos
discentes. Os resultados demonstraram que os discentes do sexo masculino apresentaram uma
melhor QVRS com média de 70,05 + 11,64 em comparacdo com o0s discentes do sexo
feminino com média de 66,17 + 10,67, (1(263)= 2,81 p< 0,05).

Em seguida, buscamos analisar a diferenca entre as médias de cada dimensdo da
QVRS entre os sexos. Como 0s grupos analisados ndo apresentavam aproximadamente o
mesmo tamanho (Feminino = 245, Masculino = 113), optou-se por randomizar 0s grupos de
forma a tornar os tamanhos amostrais proporcionais (0 nimero da amostra do maior grupo
dividido pelo nimero da amostra do menor grupo inferior a 1,5). Diagramas de caixa e

bigodes mostraram que os dados para cada variavel dependenteem cada grupo da variavel
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independente s&o distribuidos de forma possivelmente normal, assim ndo foram violadas as
hipoteses de normalidade multivariada.

Os dados foram analisados por meio de uma MANOVA (Analise multivariadade
variancia) de um fator com dois grupos e com os escores de cada dimensédo da QVRS como
varidveis dependentes. As andlises demonstraram que existem diferengas estatisticamente
significativas entre os sexos para quatro dimensdes da QVRS (Wilks 'Lambda = 0,851; F (10,
254) = 4,432 ; p <0,001) (Grafico 2).

Gréfico 2. Relacéo entre as dimensdes da QVRS e 0 sexo do participante (N= 265)

Relacdo entre as dimensdes da QVRS e o0 sexo do participante

Atividade
Fisica

Saudee

Senti-
mentos

Estado
Emocional
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percepcéo

Autonomia
eTempo
livre

Aspecto
Financeiro

Amigose
Apoio
Social

Ambiente
Escolar

= 91,81

£

@ 92,54
100

Fonte: Dados da pesquisa
*p < 0,05; **p< 0,01; ***p < 0,001.
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Os resultados da MANOVA demonstraram diferencas significativas nas dimensfes

Saude e atividade fisica (F(1) = 27,600; p < 0,001), Estado emocional (F(1) = 9,055; p <
0,01), Autonomia (F(1) = 11,312; p < 0,001) e Amigos e apoio social (F(1) = 3,898; p < 0,05)
em relacdo ao sexo do participante. Podemos observar que 0S meninos apresentaram escores
mais altos que as meninas para as quatro dimensdes. As demais dimensdes ndo apresentaram
diferengas significativas em fungéo do sexo do participante.
Outro fator que € importante ser considerado se refere a um melhor indice de QV do sexo
masculino em contraposicdo ao feminino. Essa desigualdade de géneros pode estar
relacionada ao aspecto socio cultural onde os meninos apresentam um quadro de maior
liberdade para as escolhas, brincar ao ar livre e permanecer em espacos publicos enquanto as
meninas sdo tolhidas dessas oportunidades e delegada a realizacdo de tarefas domésticas.

De acordo com Sobral et al. (2015) os adolescentes pesquisados possuem boa
percepcao da qualidade de vida (QV), porém, o sexo masculino apresentou melhor percepcéao
em todos os dominios, e isso interfere diretamente na sua QV.

Tomando por base os dados da MANOVA (Grafico 2) A andlise de cada dominio
permitiu a identificacdo dos aspectos com maior e menor impacto na QV dos adolescentes,
conforme explicitado anteriormente nos resultados da atual pesquisa. Nesse sentido,
identificou-se que as dimensdes “Sentimentos”, “Ambiente Escolar” e “Provocagao/Bullying”
apresentaram melhor percepcdo; ja os dominios “Aspectos financeiros”, ‘“Autonomia €
tempo livre” e “Satde e Atividade Fisica” apresentaramas médias mais baixas. De modo
semelhante o estudo realizado por Sobral et al. (2015) na cidade de Recife/PE e com 86
adolescentes identificou que as dimensdes “Sentimentos” e “Provocacdo/Bullying”
apresentaram melhor percepcédo; ja os dominios “Aspectos financeiros” e “Autopercepgdo”

apresentaram pior percepgéao.
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7 - CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo teve como objetivo diagnosticar e desenvolver um modelo para
avaliacdo com relacdo a saude dos discentes do ensino médio, como recurso pedagogico no
processo de ensino e aprendizagem, com idade de 14 a 46 anos, de 11 campi do Instituto
Federal de Educacdo Ciéncia e Tecnologia da Paraiba. Disso conclui-se que:

Os resultados apresentados identificam um resultado insatisfatorio em relacdo a
percepcdo dos participantes com relacdo a QVRS, principalmente nas dimensdes “Aspectos
financeiros”, “Autonomia e tempo livre” e “Satde e Atividade Fisica” que apresentaram oS
menores escores. Ja as dimensbes  “Sentimentos”, “Ambiente  Escolar” e
“Provocagao/Bullying” apresentaram escores de regular para bom. Isto pode estar associado
as condicBes em que vivem estes discentes, ou ainda a elevada expectativa que eles possuem
acerca de suas vidas.

Quando fizemos a comparagdo entre os sexos 0s resultados dos participantes do sexo
masculino apresentam uma percepcdo de QVRS melhor do que as meninas, 0 que de certa
forma entendemos que essa diferenca estd principalmente ligada aos fatores culturais. Nesse
interim, constatamos em nosso estudo a importancia do monitoramento, acompanhamento da
QVRS com a intervencdo através da promocdo de politicas pablicas educacionais voltadas
para esse segmento populacional, visando a melhoriados aspectos fisiologicos, bem-estar
psicoldgico, emocional e social.

Considerando as informacdes levantadas nesse estudo, pOde-se evidenciar que o
protocolo utilizado é de grande relevancia para utilizacdo no ambiente escolar como um
instrumento para auxiliar e direcionar os profissionais. Rejeitando a hipotese, apds a aplicacédo
da MANOVA demonstraram diferencas significativas nas dimensfes Saude e atividade fisica
= p < 0,001), Autonomia = p < 0,001), Estado emocional = p< 0,01), e Amigos e apoio
social = p < 0,05). Reforgando as referéncias da literatura sobre os beneficios da qualidade de
vida relacionada a saude e os efeitos negativos de uma ma qualidade da mesma, bem como a
influéncia no processo de ensino-aprendizagem.

Pela caréncia de estudos cientificos nessa darea, associando 0s parametros do
guestionario ao processo de ensino-aprendizagem, sdo muitas as possibilidades e necessidades
de investigacdo nesta area. Diversos pontos relevantes necessitam ser esclarecidos, assim
recomendamos estudos posteriores que investiguem as causas desta baixa percep¢do de
qualidade de vida relacionada a satde e busquem suprir algumas limitacGes referentes a este

estudo.
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8 -PRODUTO EDUCACIONAL

O Mestrado Profissional em Educacdo Profissional e Tecnoldgica em Rede Nacional
(PROFEPT) tem uma caracteristica peculiar que é proporcionar através doprograma a troca
de saberes com énfase no ensino e pesquisa relacionados a educacdo profissional e
tecnoldgica, na perspectiva da elaboracdo de produtos educacionais e/ou materiais técnico-
cientificos contribuindo para o desenvolvimento socioecondémico, cientifico e cultural.

O produto educacional deve ser planejado, desenvolvido e aplicado em contexto,
momento no qual devera ser avaliado e analisado pelo mestrando. Todos os produtos
devem estar focados na melhoria dos processos de ensino no contexto da Educacgdo
Profissional e Tecnoldgica, seja em seus ambientes formais e ndo formais. Os produtos néo
devem focar no Ensino Superior e nem terem sua aplicacdo voltadas a ele. (BRASIL, 2018.
Sendo assim, o Mestrado Profissional em ensino tem por caracteristica que o discente
possa desenvolver atividades de pesquisas relacionadas ao ensino, voltadas para aeducacao
profissional e tecnoldgica com foco no Curriculo Integrado e no Ensino Médio Integrado,
com a proposta de aplicacdo de produtos educacionais que visam trazer uma reflexdo sobre a
sua préatica educativa e consequentemente a resolucédo das demandas da sociedade.

De acordo com FREIRE; GUERRINI; DUTRA (2016, p. 102), os produtos
educacionais, além de se constituirem em elementos que viabilizam a pesquisa na formacao
docente, sdo caracterizados como ferramentas pedagdgicas, elaboradas pelos proprios
profissionais em formacdo que comportam conhecimentos organizados objetivando viabilizar

a pratica pedagdgica.

O produto educacional é resultado de um processo reflexivo e contextualizado
que contém os saberes da experiéncia dos professores da Educacdo Basica. Tal
produto ndo é mera transposicdo didatica de uma escola para a outra. Muito
menos um material didatico pronto para ser manipulado por professores e discentes.
(SOUSA, 2011, p. 04).

Colaborando sobre o conceito de Produto Educacional, Kaplin (2003), ressalta que:

Esta definicdo aparentemente simples tem varias consequéncias. A que mais no
importa é a que diz que um material educativo ndo é apenas um objeto (texto,
multimidia, audiovisual ou qualquer outro) que proporciona informacdo, mas sim,
em determinado contexto, algo que facilita ou apoia o desenvolvimento de uma
experiéncia de aprendizado, isto €, uma experiéncia de mudancga e enriquecimento
em algum sentido: conceitual ou perceptivo, axioldgico ou afetivo, de habilidades ou
atitudes, etc. (KAPLUN, 2003, p. 46)



79

A elaboragdo de um produto educacional tem que considerar as necessidades da
comunidade, tornando o produto como um elo para a resolucdo de problemas com
compromisso e responsabilidade com a sociedade.

Kaplin (2003, p. 60), propde trés eixos para a analise e construgdo de mensagens
educativas: o eixo conceitual, o pedagogico e o comunicacional. O primeiro se refere aos
conteudos, sua selecdo e organizacdo. A construcdo do segundo implica uma analise dos
destinatarios da mensagem, propondo identificar suas ideias construtoras e 0s possiveis
conflitos conceituais a provocar. Finalmente, o eixo comunicacional prope, através de algum
tipo de figura retdrica ou poética, um modo concreto de relagdo com os destinatarios. O eixo
pedagdgico, segundo sugere o autor, € o articulador dos outros dois, embora a relacdo entre
eles seja dindmica e de mutua interdependéncia.

De acordo com Moreira (2004, p. 134), a pesquisa no mestrado profissional em ensino
deve ter as seguintes caracteristicas: “(...) aplicada, descrevendo o desenvolvimento de
processos ou produtos de natureza educacional, visando a melhoria do ensino na area
especifica, sugerindo-se fortemente que, em forma e conteudo, este trabalho se constitua
em material que possa ser utilizado por outros profissionais”.

Para a elaboracdo do nosso produto educacional foram avaliadas todas as necessidades
supracitadas e nesse interim realizamos o planejamento para que o produto educacional possa

servir para atender as necessidades da sociedade.

8.1 - CARACTERISTICAS DO PRODUTO EDUCACIONAL

O Sistema ISAFAS é um aplicativo Web responsivo, de facil manuseio e acessivel
para pessoas com deficiéncia. Esse sistema ira auxiliar contem as seguintes funcionalidades:

eInvestigacdo da qualidade de vida relacionada a salde dos discentes;

eInteratividade do professor com os discentes tornando a relagdo de ensino e
aprendizagem mais produtiva e significativa, pois, através desta ferramenta educacional os
docentes podem criar turmas, cursos, aulas, realizar atividades, avaliacfes e enviar feedback
para os discentes através do ISAFAS.

eGeracdo de relatdrios individuais, por dimensdo investigada, sexo, turma, escola, etc.,

cujos resultados podem ser exportados em Pdf, Excel e elaboracdo de graficos.
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8.1.1 — Titulo do Produto educacional:

O produto educacional serd chamado de ISAFAS — Indicador de saude, Atividade
Fisica e Apoio Social. Este nome foi escolhido apds uma avaliacdo do seu diferencial paraa
comunidade académica, os valores que preconizam e 0 nosso publico alvo (discentes do
IFPB).

8.1.2 — Justificativa de realizacdo do Produto Educacional:

Visando justificar a realizacdo desse projeto foram avaliados os seguintes pontos:

-Descrever o problema ou a oportunidade que justifica o desenvolvimento deste
projeto;

-Conter uma breve descrigéo da situacao atual,

-Contextualizar a importancia do projeto para o IFPB e, apresentar os impactos deste
projeto caso ndo seja executado;

-Avaliar se o projeto é derivado de uma demanda legal.

A justificativa do projeto deve responder as seguintes questdes:

o Porque o projeto é necessario?
Esse projeto é necessario param atender a uma demanda educacional no sentido de que seja
feita uma anamnesse prévia dos discentes a fim de identificar problemas de ordem
biopsicossocial que venha a prejudicar o processo de ensino aprendizagem.

o Quais 0s motivos que geraram a sua necessidade?
Apresentar um produto educacional fruto das investigagdes supracitadas como forma de
defesa no mestrado em educacao do IFPB, além de contribuir de forma efetiva na resolucao
dos problemas recorrentes no ambito educacional.

o Quiais os beneficios?

Os beneficios serdo imensos, pois, de posse dos resultados da investigacdo o corpo
pedagdgico da escola podera identificar os discentes que apresentam algum problema de
salde, comportamental, etc., (de acordo com as dimensfes humanas que serdo investigadas)
e de posse destes dados possam atuar de forma preventiva para a resolucdo dos problemas

encontrados.
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8.1.3 - Objetivos do projeto do Produto Educacional

Para a correta definicdo do objetivo especifico devemos seguir a regra SMART, que
segundo Doran (1981) essa metodologia estabelece critérios para a definicdo de objetivos,
sejam eles de ordem pessoal ou profissional, individuais ou coletivos e se baseia nos
seguintes parametros:

o Specific (especifico): Deve ser redigido de forma clara, concisa e compreensiva;

. Measurable (mensuravel): O objetivo especifico deve ser mensuravel, ou seja,
possivel de ser medido e analisado em termos de valores ou indicadores. O produto
educacional deve servir para avaliar as respostas e através de cada aspecto levantado produzir

graficos para entender o comportamento individual do aluno, por sexo, por sala, por unidade de

ensino, por regido e por estado.

e  Attainable (atingivel): A possibilidade de concretizacdo do objetivo deve estar
presente, ou seja, este deve ser alcancavel. As respostas alcancadas devem ser de facil
entendimento para que as equipes multidisciplinares possam atuar de forma decisiva na
minimizacdo dos problemas encontrados e dar os encaminhamentos devidos.

o Realistic (realista, ou relevante): Deve estar centrado na realidade, no que é possivel de
ser feito considerando as premissas e restrices existentes;

e  Time Bound (Limitado no tempo/temporal): Deve ter um prazo determinado para sua

finalizacao.

8.1.4 - Complexidade do Projeto

Para a elaboracdo da programacdo do ISAFAS, foi necessario cumprir etapas que

estdo importantes para a validacao dos processos operacionais (Quadro 4), tais como:

Quadro 4 — Indicadores estratégicos

Indicador Funcéo
Total de setores executando ou | Listar os setores internos ou externos
demandando atividades do projeto envolvidos no planejamento e execucdo do
(alinhamento estratégico) projeto.
Custo estimado Previsdo do total de gastos com o projeto
Prazo estimado Pode ser em dias ou uma data fixa

Caso o projeto envolva a aquisicdo de
algum produto ou servigo
Fonte: Autoria propria

Tipo de aquisicao
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8.1.4.1- Partes interessadas e responsabilidades
Descricao sobre quais as pessoas que estdo envolvidas na execucdo do projeto com um

breve relato das responsabilidades de cada uma.

8.1.4.2- Escopo do Produto Educacional

Esta secdo descreve em linhas gerais o projeto a ser desenvolvido, comunicando o
propdsito do mesmo, e a importancia do projeto para todas as partes envolvidas. O escopo do
projeto que serd executado é apresentado com uma descricdo dos requisitos técnicos (isto
é, 0s requisitos do produto a ser desenvolvido) que podem ser funcionais, ndo funcionais
(desempenho, usabilidade, portabilidade, confiabilidade, etc.) e tecnolégicos (Tecnologia a
ser utilizada). Também, apresentam-se requisitos ndo técnicos, como, por exemplo,

treinamento.

8.1.5 - Logomarca do Produto Educacional

A logomarca € a identidade visual de uma empresa ou produto e a sua criacdo é tdo
importante quanto a criacdo do nome, pois, € uma representacdo visual da estratégia da
marca. Pensando nisso, e tomando por base o titulo do Produto Educacional eutilizamos trés
elementos para identificacdo da logomarca:

Figura 8 - Elementos da Logomarca

‘.

Saude Atividade Fisica Apoio Social
Fonte: Autoria Propria

Estes elementos representam o propdsito do produto educacional que é atuar de forma
propositiva na anamnesse das demandas biopsicossociais dos discentes (Saude, representada
pelo simbolo internacional da satde que é a cruz; Atividade Fisica — Linhas em movimento,
representando o corpo humano e Apoio Social, maos entrelacadas), e estes trés elementos

unidos representam a unido da instituicdo de ensino em prol deste objetivo.
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[] rkP
ISAFAS ISAFAS

INDICADGR DE SAUDE, ATIVIDADE FISICA E APQIC SQCIAL
Logomarca colorida/paleta de cores Logomarca preto e branco
Fonte: Autoria Propria

8.1.6 - Etapas da construcdo do Produto Educacional

A elaboracdo do Produto Educacional passa por vérias etapas distintas que véo
desde ao conceito programacao e testagem das etapas para avaliar a execugao (Quadro 5).
O Sistema ISAFAS foi desenvolvido com a utilizagdo das seguintes linguagens:
. HTML é a abreviacdo para a expressao inglesa HyperText Markup Language, que
significa Linguagem de Marcagdo de Hipertexto. O HTML tem a fungdo de estruturar a
home Page
. O PHP é uma linguagem de programacao, nela é possivel gerar codigo html com
contetido dinamico.
. CSS — Cascading Style Sheets — é um mecanismo para adicionar estilo como cores,
fontes, espagcamento, entre outras a um documento web. Em vez de colocar a formatagéo
dentro do documento, o CSS cria um link para uma pagina que contém os estilos.
o JavaScript é uma linguagem de programacdo criada para ser parte dos navegadores
web, para que scripts possam ser executados do lado do cliente e interajam com o usuario
sem a necessidade deste script passar pelo servidor, controlando o navegador, realizando

comunicagéo assincrona e alterando o conteudo do documento exibido.
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Quadro 5 - Etapas da construcdo do Produto Educacional

Versao Descricao

1.0 Identificacdo do projeto

11 Definindo objetivo

1.2 Registro do dominio

1.3 Hospedagem do dominio

14 Defini¢do do modelo

15 Mapa do site

1.6 Planejamento do site

1.7 Definicdo das telas do site

1.8 Construgdo das paginas

1.9 Estruturacdo das paginas

2.0 Testes e validagdes - 01
2.0.1 Testes e validacgdes - 02

2.1 Ajustes e alteracdes (telas)
2.1.1 Implementacdo do questionario
2.1.2 Implementacéo da ferramenta de aulas

2.2 Testes e validagdes — 03

3.0 Aplicacédo do produto Educacional

Fonte: Autoria Prépria

8.1.7 - Telas do aplicativo WEB do Produto Educacional

8.1.7.1 - Tela inicial — Interface para ambientacdo da home page, onde o usuario podera
verificar as funcionalidades.

Figura 10 — Tela inicial

‘é y |sAFAs Inicio Sobre nés Questionario Painel

Sistema Isafas

Indicador de satde, atividade fisica e apoio social

Fonte: Autoria Prépria



Figura 11 — Elementos estruturantes da pesquisa
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Inicio Sobre nés Questionario Painel

< A

+ Atividade fisica
E definida como qualquer
Sadade movimento corporal

duzido sequénc
Crganizagdo Mundial de produsids sm eanssquanca

da contragdo muscular gue 3 5
Salide, definiu a satide como s Sobre nds

. resulte em gasto caldrico.
um estado de bemestar

fisico, mental e social e ndo (MATSUDO: MATSUDO; Bem -Vindo a.o'

- BARROS METO, 2001)
apenas a auséncia de

doenga ou incapacidade! Sistema Isafas

(OMS, 1948)
O ISAFAS ndicador de sadde, atividade fisica e apoio social & um
produto educacional desenvolvido no Mestrado Profi nal em
AR c e Tecnolagica em Rede Nacional (ProfEPT)
lo mestrando Jailson Oliveira da Silva, sob
- Qualidade de vida n Mocdrio de Ar

Qualidade de Vida
Apoio social Relacionada com a Satide
{QVRS) foi recentemente
introduzida na
reciproco, que gera efeitos ) ) )
. . epidemiclogia para fornecer
positivos para o sujeitoc gque - -
A um descritor de percepgao Vizia
o recebe, como também . .
de sadide na populagdo,

para quem oferece o apoio,

ecendo a melhoria da qualidade de vida relacion
os e a formulacdo de politicas institucionais w

Trata-se de um processo bem estar dos alunos

como uma base para o

permitindo que ambos -
planejamento,

tenham mais sentido de = .
. monitorizagdo e avaliagio de
controle sobre suas vidas. N N

> (VALLA, 1999) com & satde na
com a satide

comunidade. (GASPAR;
MATOS, 2008)

intervengdes relacionadas

Fonte: Autoria Propria

8.1.7.2 - Tela Descritiva - Interface com as informag6es sobre o projeto e area de atuacéo.

Figura 12 — Conheca 0 nosso projeto
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Conhega o nosso projeto

O ISAFAS - Indicador de salde, atividade fisica e apoio social € um produto educacional desenvolvido no Mestrado Profissional em Educag3o Profissional e
Tecnolégica em Rede Nacional (ProfEPT) — Polo Campus Jodo Pessoa do mestrando Jailson Oliveira da Silva, sob a orientagdo do Prof. Dr. Allysson Macario
de Araujo Caldas e tem por objetivo proporcionar uma avaliagao biopsicossocial dos discentes, favorecendo a melhoria da qualidade de vida relacionada a
salde dos avaliados e a formulag&o de politicas institucionais voltadas para o bem estar dos alunos

Sobre o ISAFAS

O ISAFAS - Indicador de salde, atividade fisica e apoio social utiliza a
metodologia do projeto (Protec¢do e Promogéo da Qualidade de Vida
Relacionada com acronimo: KIDSCREEN) foi financiado pela Comissao
Europeia através do programa "Pesquisa e Desenvolvimento Tecnolégico
Actividades de Natureza Genérica® inserido no 5° Programa Quadro da CE
"Qualidade de Vida e Gestdo de Recursos de Vida". O projeto KIDSCREEN
utiliza uma bordagem transcultural para avaliar a Qualidade de Vida
Relacionada com a Sadde (QVRS). Seus instrumentos sdo de natureza
genérica, aplicaveis em diferentes contextos nacionais e culturais facilitando
desta forma a avaliagdo do bem-estar e a salide subjetiva de criangas e
adolescentes entre os 08 e os 18 anos de idade.

0 questionario KIDSCREEN 52 pode ser utilizado para:

* |dentificagdo de populagdes de risco

* Epidemiologia e monitoramento da QVRS

* Populagbes clinicas (preven¢ao de doenga cronica)

* Promogao de saude (no planejamento, desenvolvimento e avaliagao de
programas de promogao de QVRS)

* Investigagdo (GASPAR; MATOS, 2008)

Fonte: Autoria Propria
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8.1.7.3 - Questionario Kidscreen-52 - Interface com as informacgdes sobre o questionario
KIDSCREEN-52, nesta aba o usuario poderd obter informacBes especificas sobre o

questionario, a sua funcdo na avaliacdo da qualidade de vida relacionada a saude.

Figura 13 —Kidscreen-52
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B —

O que éo
KIDSCREEN 52?

Os questiondarios KIDSCREEN s@o uma familia de instrumentos desenvolvidos e normalizados para o levantamento da qualidade de vida
relacionada com a satde (HRQolL — Health related quality of life), em criancas e adolescentes de 8 a 18 anos. Os questionarios foram
desenvolvidos simultaneamente em 13 paises europeus com especial atencéo aos conceitos infantis de saGde e bem-estar.

Os instrumentos podem ser utilizados para rastreio, monitorizacéo e avaliacGo em inquéritos nacionais e internacionais de saGde
europeus.

O questionario KIDSCREEN foi desenvolvido em 3 versdes e sdo direcionadas a criancas, adolescentes e pais. Eles estdo disponiveis em
varios idiomas e podem ser aplicados para varios objetivos de pesquisa. O KIDSCREEN-52 (versé&o longa) cobre dez dimensdes de QVRS.
Os questionarios medem a qualidade de vida do ponto de vista da crianca no que diz respeito ao bem-estar fisico, mental e social.

O objetivo desta pesquisa € identificar criancas suscetiveis com base em sua saGde percebida, para formular recomendacgdes para
intervencdes adequadas.

(Ravens-sieberer, U., Gosch, A., Rajmil, L, Erhart, M., Bruil, J., Duer, W., Auquier, P., Power, M., Abel, T.,Czemy, L., Mazur, J., Czimbalmos, A.,
Tountas, Y., Hagquist, C., Kilroe, J. and the European KIDSCREEN Group., 2005).

Fonte: Autoria Propria

8.1.7.4 - Tela Cadastros - Interface para o usuario fazer o cadastro (discentes e professores) e
consequentemente poder acessar as funcionalidades do aplicativo web..

Figura 14 — Cadastro de discentes
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Para ter acesso ao nosso contetido
preencha o nosso formulario de intengao

Mome Sobrenome
E-ma
Vocé € aluno ou professor? Como nos conheceu ?
Sou alumc - | Facebook -

" -
Mensager

Fonte: Autoria Propria



Figura 15 —Cadastro de professores
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l% ISAFAS Inicio Sobre nos Questionario
Para ter acesso ao nosso conteudo
preencha o nosso formulario de intengao

Nome Sobrenome

E-mail

Vo é aluno ou professor? Como nos conheceu 7

Sou professor - ‘ ‘ Facebock -
Mensagem
g
Enviar

Painel

Fonte: Autoria Prépria
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ANEXO A — CARTA DE ANUENCIA

INSTITUTO FEDERAL DE
EDUCACAD, CIENCIA £ TECNOLOGIA

Instituto Federal de Educacao Ciéncia e Tecnologia da Paraiba

CARTA DE ANUENCIA

A Reitoria da Instituicdo Instituto Federal de Educacdo, Ciéncia e

Tecnologia da Paraiba sob responsabilidade do Senhor (a) Cicero Nicacio do

Nascimento Lopes (a) AUTORIZA a pesquisa do discente Jailson Oliveira da

Silva (Mestrando do PROFEPT - Programa de Mestrado Profissional em
Educacao Profissional e Tecnoldgica — Campus Jodo Pessoa) e do orientador
Prof. Dr. Allysson Macario de Araujo Caldas, com a pesquisa intitulada:
ESTUDO E DESENVOLVIMENTO DE UM MODELO BIOPSICOSOCIAL,
ASPECTOS TEORICOS E PROPOSTAS DE INTERVENGCAO
MULTIDISCIPLINAR. Os pesquisadores informaram que nao havera custos
para a instituicAio e, na medida do possivel, ndo irdo interferir na

operacionalizagao e/ou nas atividades cotidianas da mesma.

Essa autorizacdo € uma pré-condicao bioética para execucao de
qualquer estudo envolvendo seres humanos, sob qualquer forma ou dimensao,

em consonancia com a resolucao 466/2012 do Conselho Nacional de Sadde.

Jodo Pessoa—PB, 09 / 08 / 2020

Nome do Reitor e carirﬂbo
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ANEXO B — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

N.° Registro CEP:

Titulo do Projeto: ESTUDO E DESENVOLVIMENTO DE UM MODELO
BIOPSICOSSOCIAL, ASPECTOS TEORICOS E PROPOSTAS DE INTERVENCAO
MULTIDISCIPLINAR.

Este termo de consentimento pode conter palavras que o senhor (a) ndo entenda peca ao

entrevistador que explique as palavras ou informacdes ndo compreendidas completamente.

Prezado (a) Senhor (a)

Responsavel Legal de

Esta pesquisa é sobre ESTUDO E DESENVOLVIMENTO DE UM MODELO
BIOPSICOSSOCIAL, ASPECTOS TEORICOS E PROPOSTAS DE INTERVENCAO

MULTIDISCIPLINAR e serd desenvolvido por Jailson Oliveira da Silva, discente do curso de
Mestrado do Programa de P6s Graduacdo do mestrado e, educacdo Profissional e Tecnoldgica -
PROFEPT sob orientacdo do Professor Dr. Allysson Macario de Aradjo Caldas, docente efetivo do
Instituto Federal da Paraiba..

O principal objetivo desta pesquisa é desenvolver um modelo investigativo das dimensdes
do ser humano para os discentes do Ensino Médio Integrado do IFPB. Para tanto, iremos
aplicar um questionario diagnostico junto ao publico alvo e realizar uma avaliagdo do produto
educacional com as respostas dos usudrios, criando gréaficos, relatorios e elaborar propostas
de intervencOes para as equipes multidisciplinares de cada campi a partir dos dados

encontrados.

Com a concordancia na participacdo deste estudo havera a necessidade do adolescente sob
sua responsabilidade preencher o formulario com as questdes que compdem a pesquisa

Informamos ainda que essa pesquisa ndo oferece riscos para a integridade fisica e
psicolégica do adolescente. Solicitamos ainda sua autorizacdo para apresentar os resultados

deste estudo em eventos da area de saude e publicar em revista cientifica. Por ocasido da
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publicacdo dos resultados, o nome do adolescente serd mantido em sigilo.
Esclarecemos que a participacdo do adolescente no estudo € voluntéria e, portanto,
o(a) senhor(a) ou o adolescente ndo recebera nenhuma compensacdo financeira por essa
participacdo. Caso decida ndo autorizar a participagdo do adolescente nesse estudo, ou o
mesmo resolver a qualquer momento desistir do mesmo, ndo havera nenhum prejuizo a vossa
senhoria. Os pesquisadores estardo a sua disposicdo para qualquer esclarecimento que
considere necessario em qualquer etapa da pesquisa.
Diante do exposto, declaro que fui devidamente esclarecido (a) e dou 0 meu
consentimento para a participacdo do adolescente sob minha responsabilidade na pesquisa e

para publicacdo dos resultados. Estou ciente que receberei uma copia desse documento.

Assinatura do Responséavel Legal

Assinatura da Testemunha Impress&o Datiloscopica
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ANEXO C - TERMO DE ASSENTIMENTO

Titulo do Projeto: ESTUDO E DESENVOLVIMENTO DE UM MODELO
BIOPSICOSSOCIAL, ASPECTOS TEORICOS E PROPOSTAS DE INTERVENCAO
MULTIDISCIPLINAR.

Pesquisador: Jailson Oliveira da Silva sob orientagdo do professor Dr. Allysson Macério
de Aranjo Caldas

Local da Pesquisa: Instituto Federal da Paraiba

O que significa assentimento?

O assentimento significa que vocé concorda em fazer parte de um grupo de
adolescentes, de ambos 0s géneros, com idade entre 14-18 anos, para participar de um projeto
de pesquisa. Serdo respeitados seus direitos e vocé recebera todas as informacdes necessarias.

Este documento denominado TERMO DE ASSENTIMENTO pode ser que contenha
palavras que vocé nao entenda. Por favor, peca ao responsavel pela pesquisa para explicar

qualquer palavra ou informacdo que vocé ndo entenda claramente.

Informacgdes ao Paciente:

O objetivo desta pesquisa é desenvolver um modelo investigativo das dimensdes do
ser humano para os discentes do Ensino Médio Integrado do IFPB. Para tanto, iremos aplicar
um questionario diagnostico junto ao publico alvo e realizar uma avaliacdo do produto
educacional com as respostas dos usuarios, criando graficos, relatorios e elaborar propostas de

intervencdes para as equipes multidisciplinares de cada campi a partir dos dados encontrados.

A sua participacdo € voluntaria e caso vocé escolha por ndo participar da pesquisa ndo

tera nenhum prejuizo no seu atendimento e/ou tratamento.

Contato para davidas

Se vOocé ou 0s responsaveis por vocé tiver (em) davidas com relagdo ao estudo,
direitos do participante, ou no caso de riscos relacionados ao estudo, vocé deve contatar o
pesquisador responsavel, professor Dr. Allysson Macéario de Aradjo Caldas, por meio do
celular (83) 98788-9965.
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Se vocé tiver duvidas sobre seus direitos como um participante da pesquisa, vocé
pode contatar o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP) do IFPB. O CEP é
constituido por um grupo de profissionais de diversas areas, com conhecimentos cientificose
ndo cientificos que realizam a revisdo ética inicial e continuada da pesquisa para manté-lo

seguro e proteger seus direitos.

DECLARACAO DE ASSENTIMENTO DO PACIENTE:

Eu li e discuti com o pesquisador responsavel pelo presente estudo os detalhes
descritos neste documento. Entendo que eu sou livre para aceitar ou recusar, e que pPosso
interromper a minha participacdo a qualquer momento sem dar uma razdo. Eu concordo queos
dados coletados para o estudo sejam usados para 0 proposito acima descrito.

Eu entendi a informacédo apresentada neste TERMO DE ASSENTIMENTO.

Eu tive a oportunidade para fazer perguntas e todas as minhas perguntas foram
respondidas.

Eu receberei uma copia assinada e datada deste documento DE ASSENTIMENTO
INFORMADO.

NOME DO ADOLESCENTE ASSINATURA DATA

Allysson Macério de Araljo Caldas - Pesquisador Responsavel

Observagdo: Como o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido apresenta-se em
mais deuma lauda, as demais serdo rubricadas pelo pesquisador responsavel do
estudo.
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ANEXO D - PARECER DO COMITE DE ETICA

INSTITUTO FEDERAL DE
3 EDUCAGAQ, CIENCIAE s zmﬂ'm
wlel U TECNOLOGIA DA PARAIBA - asil
IFPB

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Estudo e desenvolvimento de um modelo biopsicossocial: Aspectos tedricos e
propostas de intervengdo multidisciplinar.

Pesquisador: JAILSON OLIVEIRA DA SILVA

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 38823420.0.0000.5185

Instituigcdo Proponente: INSTITUTO FEDERAL DE EDUCACAO, CIENCIA E TECNOLOGIA DA PARAIBA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4.421.537

Apresentacgao do Projeto:

A pesquisa pretende desenvolver um modelo investigativo das dimensdes do ser humano para os discentes
do Ensino Médio Integrado do IFPB, por meio de aplicagdo de um questionario que é definido como um
protocolo internacional de monitoramento da saude de uma populagdo. Depois da interpretacéo dos dados,
pretende-se realizagdo de agbes que venham a contribuir de forma positiva na melhoria da qualidade de
vida relacionada a salde dos discentes, bem como proposicao de estratégias para a melhoria do processo

de ensino e aprendizagem.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Avaliar a qualidade de vida relacionada a saude dos discentes do Ensino Médio do IFPB, por meio de um

modelo biopsicossocial, como recurso pedagégico no processo de ensino e aprendizagem.
Objetivos Secundarios:

Avaliar e tragar um perfil sobre a qualidade de vida relacionada com a salude dos discentes do ensino médio;

Enderego: Avenida Jodo da Mata, 256 - Jaguaribe

Bairro: Jaguaribe CEP: 58.015-020
UF: PB Municipio: JOAO PESSOA
Telefone: (83)3612-9725 E-mail: eticaempesquisa@ifpb.edu.br

Pagina 01 de 05
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IFPB

Continuacgéo do Parecer: 4 421.537

Investigar possiveis transtornos de comportamentos dos discentes do ensino médio;

Desenvolver e aplicar um Produto Educacional voltado para o levantamento de dados dos discentes com
relacdo a qualidade de vida relacionada com a saude;

Fornecer orientagbes acs discentes do ensino médio, visando a melhoria da qualidade de vida relacionada
com a saude;

Propor intervengdes e medidas preventivas visando a prote¢do da saude e qualidade de vida dos discentes.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:
Os pesquisadores identificam como riscos na pesquisa os fatores de origem psicologica, intelectual;

emocional, tais como:

a. Possibhilidade de constrangimento ao responder o questionario;

b. Desconforto devido a invasdo de privacidade por responder a questbes sensiveis, tais como
relacionamento com a familia e amigos;

c. Medo e perda do autocontrole ao revelar pensamentos e sentimentos nunca revelados;

d. Vergonha de ser discriminacao e estigmatizado a partir do conteudo revelado;

e. Estresse;

f. Receio de quebra de sigilo e divulgacido de dados confidenciais;

Para minimizar os danos os pesquisadores irdo tomar as seguintes medidas e providéncias:

- Assumir o compromisso de comunicar aos setores pedagodgicos os resultados da pesquisa, buscando
desta forma contribuir no processo de melhoria da qualidade de vida e ensino e aprendizagem dos
discentes, preservando a imagem e assegurando que os sujeitos da pesquisa ndo sejam estigmatizados ou
percam a autoestima.

- Garantia que os pesquisadores sdo habilitados ao método de coleta dos dados.

- Garantir a divulgagao publica dos resultados e o acesso aos resultados individuais e coletivos (protegendo
a identificagdo dos participantes).

- Garantir a ndo violagao e a integridade dos documentos.

- Minimizar desconfortos, garantindo liberdade para nédo responder questdes que julgar constrangedoras.

Endereco: Avenida Jo&o da Mata, 256 - Jaguaribe

Bairro: Jaguaribe CEP: 58.015020
UF: PB Municipio: JOAQ PESSOA
Telefone: (83)3612-9725 E-mail: eticaempesquisa@ifpb.edu.br
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Continuagéo do Parecer: 4 421.537
Beneficios:

Melhoria na qualidade de vida relacionada a saude e favorecer o processo de ensino aprendizagem dos

discentes.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
Sera utilizado como instrumento de Coleta de dados o questionario KIDSCRENN 52, que &€ um protocolo

internacional de monitoramento da saude de uma populagdo.

Serdo avaliadas 52 perguntas de 10 Dimensbées do ser humano.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Quanto aos termos de apresentac&o obrigatdria verifica-se:

- Folha de rosto apresentada, assinada pelo Diretor Geral do Campus;

- Informagdes basicas preenchidas na Plataforma Brasil;

- Projeto detalhado apresentado;

- Cronograma de execucgao apresentado. Considerou-se o cronograma apresentado no projeto detalhado,
informando que a coleta de dados iniciara em novembro de 2020, apds a aprovagao do protocolo de
pesquisa no CEP-IFPB;

- Orcamento apresentado;

- Instrumento de coleta de dados (questionario) apresentado na plataforma;

- Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) apresentado como anexo do Projeto Detalhado;

- Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE) apresentado.

Recomendacgodes:
Durante a execugdo do projeto devem ser observadas as medidas sanitarias vigentes para minimizar os

riscos de contaminagdo da COVID-19.

Enderego: Avenida Jodo da Mata, 256 - Jaguaribe

Bairro: Jaguaribe CEP: 58015020
UF: PB Municipio: JOAO PESSOA
Telefone: (§3)3612-9725 E-mail: eticaempesquisa@ifpb.edu.br
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Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
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Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 04/11/2020 Aceito
do Projeto ROJETO_1534570.pdf 11:40:54
Projeto Detalhado / |PROJETO_JAILSON_CEPE.pdf 04/11/2020 |JAILSON OLIVEIRA | Aceito
Brochura 11:40:16 |DA SILVA
Investigador
Outros RESPOSTA_PARECER_CONSUBSTA | 04/11/2020 |JAILSON OLIVEIRA | Aceito

NCIADO.pdf 11:38:11 | DA SILVA
Outros CRONOGRAMA.pdf 04/11/2020 |JAILSON OLIVEIRA | Aceito
11:36:18 | DA SILVA
TCLE / Termos de | TERMO_DE_ASSENTIMENTO_ATUALI| 04/11/2020 |JAILSON OLIVEIRA | Aceito
Assentimento / ZADO.pdf 11:34:36 | DA SILVA
Justificativa de
Auséncia
Outros QUESTIONARIO_PARA_JOVENS. pdf 19/08/2020 |JAILSON OLIVEIRA | Aceito
14:59:51 | DA SILVA
Declaracédo de CARTA_DE_ANUENCIA.pdf 19/08/2020 |JAILSON OLIVEIRA | Aceito
Instituicdo e 14:58:36 | DA SILVA
Infraestrutura
Orgamento ORCAMENTO.pdf 19/08/2020 [JAILSON OLIVEIRA | Aceito
14:46:32 | DA SILVA
Folha de Rosto FOLHA_DE_ROSTO_PROJETO_JAILS| 19/08/2020 |JAILSON OLIVEIRA | Aceito
ON .pdf 14:28:14 |DA SILVA

Situacgao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagdao da CONEP:

Nao

Enderego:
Bairro: Jaguaribe
UF: PB

Telefone:

Municipio:
(83)3612-9725

JOAQ PESSOA, 25 de Novembro de 2020

Assinado por:

Vilson Lacerda Brasileiro Junior

(Coordenador(a))

Avenida Jo&o da Mata, 256 - Jaguaribe

CEP: 58015020
JOAO PESSOA
E-mail:

eticaempesquisa@ifpb.edu.br
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APENDICE A - QUESTIONARIO PARA JOVENS

QUALIDADE DE VIDA RELACIONADA A
SAUDE

Questionario para Jovens
Ola 1!

Como esta? Como vocé se sente? Isto é o que queremos saber de voce.

Por favor, leia cada pergunta com atencdo enquanto pensa em sua resposta. Procure
recordar a dltima semana, ou seja, os dltimos 7 dias. Qual € a resposta que primeiro ocorre
a voce? Escolha a opg¢do que acredita ser melhor para vocé e assinale a resposta com um X.

Lembre-se: Isto ndo € uma prova. Nao existem respostas certas ou erradas. Porém, é
importante que responda todas as perguntas e que possamos identificar claramente o X.

Nio comente suas respostas com ninguém. Ninguém mais, além de nés, tera acesso
as suas respostas. Suas respostas serdao confidenciais.

Por favor, anote a data de hoje:

/ /

Dia Meés Ano

Qual € o seu sexo?

OFeminino
OMasculino

Qual € a data do seu nascimento?

Dia Més Ano

Vocé tem alguma defici€ncia, doenca ou problema médico/crénico?

OSim
ONio Qual?




1.

1 — De maneira em geral como vocé descreve a sua satde

Saude e Atividade Fisica

OExcelente
OMuito Boa
OBoa
ORegular
OMal

Considerando a altima
semana...

Vocé se sentiu bem e em boa
forma?

Vocé foi ativo/a fisicamente?
(por exemplo, correu, andou
de bicicleta, etc.)?

Vocé foi capaz de correr
(*brincadeiras de corrida’™)?

Considerando a altima
semana...

Vocé se sentiu com muita
energia/ disposicao?

Sentimentos

Considerando a altima
semana...

Sua vida tem sido agradavel?

Vocé se sentiu bem por estar
vivo/a?

Vocé se sentiu satisfeito/a com sua

vida?
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Modera-

Nada Um pouco damente Muito Muitissimo
MNada Um pouco Meoderadamente Muito Muitissimo
MNada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo
Nada Um pouco Meoderadamente Muito Muitissimo

Nunca Quase Algumas Quase Sempre
nunca vezes sempre

Nunca Quase nunca Algumasvezes  Quase sempre Sempre

Nad Moderada
ada Um pouco - mente Muito Muitissimo

MNada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo

Nada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo

Nada Um pouce Moderadamente Muito Muitissime



Considerando a ultima
semana...

4. Vocé se sentiu de bom humor?
5. Voce se sentiu alegre?

6. Vocé se divertiu?

3. Estado Emocional

Considerando a altima
semana...

1. Voce se sentiu como estivesse
feito tudo errado?

2. Vocé se sentiu triste?

3 Vocg se sentiu tao mal que ndo
queria fazer nada?

4. Vocé se sentiu como tudo em
sua vida estava mal?

5. Vocé se sentiu farto/a (cheio/a)?
6. Vocé se sentiu sozinho?

7 Vocé se sentiu
pressionado
(“estressado”)?

Nunca

Quase nunca

Algumas
vezes

Quase sempre
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Sempre

MNunca

Nunca

Nunca

Nunca

Quase nunca

@)

Quase nunca

@)

Quase nunca

@)

Quase nunca

Algumas vezes

o

Algumas vezes

o

Algumas vezes

O

Algumas
vezes

Cuase sempre

®)

Cuase sempre

®)

Cuase sempre

O

Quase sempre

Sempre

Sempre

Sempre

Sempre

MNunca

MNunca

Nunca

MNunca

Nunca

Nunca

Nunca

Quase nunca

@)

Quase nunca

@)

Quase nunca

@)

Quase nunca

@)

Quase nunca

@)

Quase nunca

@)

Quase nunca

@)

Algumas vezes

o

Algumas vezes

O

Algumas vezes

O

Algumas vezes

o

Algumas vezes

o)

Algumas vezes

o

Algumas vezes

o)

Cuase sempre

O

Cuase sempre

®)

Quase sempre

®)
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Auto-Percepcio

Considerando a altima
semana...

Vocé se sentiu contente
com a sua maneira de ser?

Vocé se sentiu contente com
as suas roupas?

Vocé esteve preocupado/a com
a sua aparéncia?

Vocé sentiu inveja da aparéncia
de seus colegas?

Vocé gostaria de mudar alguma
parte do seu corpo?

Autonomia e Tempo Livre

Considerando a altima
semana...

Vocé teve tempo suficiente
para vocé mesmo?

Vocé fez o que gosta de fazer
no seu tempo livre?

Vocé teve oportunidade
suficiente de estar ao ar livre?

Vocé teve tempo
suficiente para encontrar
os amigos/as?

Vocé escolheu o que fazer no seu
tempo livre?
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Nunca Quase nunca A\I?elg:s Quase sempre Sempre
Nunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
Nunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
Nunca Quase nunca A\I?elergsas Quase sempre Sempre
Nunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
Nunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
Nunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
Nunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
O O O O O
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6 Familia/Ambiente Familiar

Considerando a dltima Moderada- _ o
Nada Um pouco mente Muito Muitissimo
semana...
SCUS pﬂ.iS Cntendem VOCé? Nada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo
1. O O O O O
Vocé se Sentiu amado}'a pelos seus Nada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo
2. pais? O @) @) @) @)
Considerando a tdltima Moderada- _ o
Nada Um pouco mente Muito Muitissimo
semana...
VOCé se SCI‘l[iU fCliZ S — CﬂSﬂ.q Nada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo
a e O O O 0
SBUS pﬂlS tiveram tempo Nada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo
4. suficiente para vocé? O O O @) O
. n . Nada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo
5. Seus pais trataram vocé de forma o) o) o o) 0
Jjusta?
6, VOC& conversou com seus pais Nada Um pouco Moderadamente Muito Muitissimo
como voceé queria? e O O O O

7  Aspectos Financeiros

Considerando a ultima Nunca 2o nunca A\Ifgel;rgsas Quase sempre  Sempre
semana...

1. Vocé teve dinheiro suficiente Nunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
para fazer as mesmas coisas que @) @) @) O o
os seus amigos/as fazem?

2 VOC& teve dinheiro Suficiente MNunca Cuase nunca Algumas vezes Cuase sempre Sempre
para os seus gastos? O O O O O

: P Algumas
Considerando a ultima Nunca Quase nunca Syl Quase sempre Sempre
semana...

3. VOC& teve dinhCiI'O SUfiCicntC MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
para fazer o que deseja com @) O @) O o

seus amigos/as?



8 Amigos e Apoio Social

Considerando a altima
semana...

Vocé teve tempo suficiente para

ficar com seus amigos/as?

Vocé realizou atividades
com outros jovens?

Vocé se divertiu com seus
amigos/as?

Vocé e seus amigos/as se
ajudaram uns/umas aos
outros/as?

Vocé falou o que queria
com seus amigos/as?

Vocé sentiu que pode confiar
em seus amigos/as?

Ambiente Escolar

Considerando a ultima
semana...

Vocé se sentiu feliz na escola?

Vocé foi bom/boa aluno/a na
escola?

Vocé se sentiu satisfeito/a
com seus professores?

Considerando a ultima
semana...

Vocé foi capaz de prestar
atencdo nas aulas?

Vocé gostou de ir a escola?

Vocé teve uma boa relagao
com seus professores?
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Algumas

Nunca Quase sempre Sempre

Quase nunca vezes P P
Munca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre

Moderada-

Nada Um pouco mente Muito Muitissimo
Nada Um pouco Mcdere:.jament Muito Muitissimo
Nada Um pouco Modere:iament Muito Muitissimo
MNada Um pouco Mcdere;jament Muito Muitissimo

Nunca Algumas Quase sempre Sempre

Quase nunca vezes P P

MNunca Qluase nunca Algumas vezes  Quase sempre Sempre
MNunca Cluase nunca Algumas vezes  Cuase sempre Sempre
MNunca Quase nunca Algurmas vezes  Cuase sempre Sempre



10 Provocacao/Bullying

Considerando a ultima
semana...

1. Vocé sentiu medo de outros
jovens?

2. Outros jovens zombaram
(13 L) Ar?
(“gozaram’) voce

3. Outros jovens intimidaram ou
ameacaram vocé?

Muito obrigado pela sua participacao!
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Algumas

Nunca Quase sempre Sempre

Quase nunca vezZes P P
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre
MNunca Quase nunca Algumas vezes Quase sempre Sempre



