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RESUMO

Com a insercdo de novas Tecnologias de Informacgédo e Comunicacao (TIC) no ambito social
contemporaneo, surgem novos e desafiadores obstaculos a serem transpostos pelo
professor de Biologia em sua pratica pedagdgica diaria em sala de aula. Este contexto
acaba por estimular o profissional da educacdo a se adaptar a estes novos paradigmas
advindos do meio social, afim de a pratica pedagbgica estar em consonancia com as
demandas sociais vigentes, aproximando assim, a sala de aula do contexto do estudante.
Desta forma, a escola tende a cada dia mais optar por uma abordagem pedagdgica voltada
para o paradigma complexo de pensamento, articulando as diferentes areas do
conhecimento na constru¢do de conhecimento mais fidedignos aos fatos reais da natureza e
da sociedade, aliando a esta perspectiva de pensamento o uso de recursos e estratégias
didaticas mais atrativas e dinamicas para os estudantes, como o0 caso do uso da série
médica House MD. Neste viés, a presente pesquisa ocupou-se em investigar
gualitativamente as possibilidades de desenvolvimento e a viabilidade pedagdgica de uma
Sequéncia Didatica pautada na complexidade de pensamento e no uso do episédio “ Sexo
Mata” da série médica House MD. como recurso de potencializacdo do processo de ensino-
aprendizagem, através de um processo de Pesquisa-A¢do Pratica realizado com 20
Licenciandos do 7° cursando a disciplina de Estagio de Ensino de Biologia 3, durante o 7°
periodo do curso de Ciéncias Biolégicas do Centro Académico de Vitdria (CAV), que é
vinculado a Universidade Federal de Pernambuco (UFPE). Este processo interventivo
ocorreu em quatro encontros presenciais, semanais, onde 0s sujeitos participantes puderam
discutir a respeito dos paradigmas linear, sisttmico e complexo, assim como dos construtos
tedricos de Zabala (1998) para a elaboracdo de uma sequéncia didatica e o uso das séries
médicas como recurso de potencializacdo da aprendizagem. Ao derradeiro encontro, 0s
participantes tiveram a oportunidade de propor uma Sequéncia Didatica Conjunta (SDC)
vislumbrando a possibilidade de uma aplicacdo futura da mesma em um contexto escolar do
ensino médio. No fim deste processo investigativo, pudemos chegar a algumas conclusdes
como o fato de o pensamento complexo ter se mostrado viavel como arcabouco de
formulacdo de uma sequéncia didatica, assim como o uso do episédio “Sexo Mata” da série
médica House MD. se mostra favoravel a potencializagdo da aprendizagem. Também, a
proposta de Sequéncia Didatica Conjunta dos licenciandos foi considerada satisfatéria em
termos de viabilidade e potencialidade pedagdgica.

Palavras-chaves: Complexidade, Sequéncia Didatica, Pesquisa-Ac¢éao, Dr. House.



ABSTRACT

With the insertion of new Information and Communication Technologies (ICT) in the
contemporary social context, there are new and challenging obstacles to be surmounted by
Professor of Biology in their daily teaching practice in the classroom. This context ultimately
stimulate professional education to adapt to these new paradigms arising from the social
environment in order to pedagogical practice be in consonance with current social demands,
approaching thus, the classroom student context. In this manner, the school tends to every
day more opt for a pedagogical approach focused on the complex paradigm of thought,
articulating the different areas of knowledge in the construction of most faithful knowledge to
the real facts of nature and society, combining this perspective of thought with resource
usage and more attractive and dynamic teaching strategies for students, as in the case of
using the medical series House MD. In this bias, this study busied herself qualitatively
investigate the possibilities of development and educational viability of a Didactic Sequence
guided by the complexity of thought and the use of the episode "Sex Kills" present in the
medical series House MD. as potentiation resource of the teaching-learning process, through
a process of the Practical Action Research conducted with 20 undergraduate 7th attending
the course Biology Teaching Stage 3, during the 7 course of the period of Biological
Sciences of the Academic Center of Victoria (CAV), which is linked to the Federal University
of Pernambuco (UFPE). This intervention process occurred in four in-person meetings,
weekly, where participants subject were able to discuss about the linear, systemic and
complex paradigms, as well as the theoretical constructs of Zabala (1998) for the
development of a didactic sequence and the use of medical series as potentiation learning
resource. At the last meeting the participants had the opportunity to propose a Joint
Teaching Sequence (JTS) glimpsing the possibility of a future application of it in a school
setting high school. At the end of the investigative process, we come to some conclusions as
the fact that the complex thinking have proved viable as a didactic sequence formulation
framework, as well as the use of the episode "Sex Kills" of the medical series House MD. is
favorable to the potentiation of learning. Also, the proposed Joint Didactic Sequence of
underlicentiate was considered satisfactory in terms of viability and educational potential.

Keywords: Complexity, Didactic Sequence, Action Research, House MD.
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INTRODUCAO

O Advento tecnoldgico trouxe novos e complexos desafios ao professor e a
sua pratica pedagdgica, visando um processo de ensino-aprendizagem que fomente
perspectivas aos alunos e estimule o seu senso critico. Contudo, ainda hoje,
observamos propostas insolitas, engessadas e fragmentadas, cuja abordagem néo
privilegia as relacdes entre os contetdos. (KRASILCHIK, 1996). Nas salas de aulas,
muitos conteudos tém sido trabalhados com os alunos num paradigma tradicional de
ensino, cujo enfoque esta na memorizacdo e na reproducédo das informacdes de
maneira descritiva, segmentada ou tedrica. (KRASILCHIK, 2005; FERREIRA;
CARPIN; BEHRENS, 2010).

Essa perspectiva pode levar o aluno a compreender inadequadamente o
contetdo, podendo ser uma barreira para 0 seu entendimento, visto que sé&o
extremamente necessarias as interlocu¢des entre os campos de ensino, para que
haja uma visdo mais holistica; uma relacdo sistémica e articulada dos contetdos
abordados (MACHADO, 2005; KRASICHIK, 2005; FERREIRA; CARPIN; BEHRENS,
2010; NEVES, 2006; NEVES; CARNEIRO-LEAO; FERREIRA, 2012).

Nesse contexto, Zabala (2002), Krasilchik (2005), Morin (2003), Carneiro-
Ledo et al. (2009, 2010) e Jofili et al. (2013), apontam para a incoeréncia entre a
organizacdo curricular, a formacdo docente e as necessidades da
contemporaneidade, que por vezes, privilegia a desarticulacdo. Assim, 0s conceitos
permanecem desconectados e vagos, de modo a nao fazer sentido para os alunos.
Essa relacdo entre temas e conteudos ensinados nas escolas vai em caminho
oposto a multiplicidade, entrelacamento e a continua interacdo da infinidade de
sistemas e fendbmenos do mundo natural e caracterizam a ideia de complexidade
(MARIOTTI, 2000).

Esta distancia entre a organizac&o curricular e os problemas reais do meio
social, propde ao professor estar em constante processo de reflexdo e
aperfeicoamento tedrico e metodoldgico de sua pratica docente. Dessa forma, o
professor garante que sua atuacdo em sala de aula, esteja sempre ressonando a
demanda advinda do meio social circunvizinho ao ambiente escolar. No entanto,
Lima e Vasconcelos (2006), alertam que isso requer dedicacdo por parte do

professor, para tentar se manter atualizado no desempenho de sua profissao.
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A necessidade de atualizacdo continua é prioridade na formacéo do docente,
como apontam Morin (2003) e Jdfili et al. (2013). A fluidez das informacfes no que
diz respeito a alta velocidade de transmisséo e a grande disponibilidade para acesso
fazem com que o individuo necessite estar em permanente reelaboracdo do seu
conhecimento. Essas informacdes partem dos mais variados veiculos midiaticos
(Internet, radios, televisao, jornais).

Nesse contexto, visando a aprendizagem de um contetdo de forma mais
integral, ou seja, observando as suas rela¢cdes e buscando diminuir a fragmentacgéo
das informacgdes, os estudos televisivos em sala de aula tém sido uma ferramenta
bastante significativa para a pratica docente e a aprendizagem conceitual e
sistémica.

A midia televisiva se apresenta dentre outras diversas, Como um recurso
positivo na pratica docente e na promocdo de inter-relagbes dos conteldos.
Também, introduzir conceitos, aprofunda-los ou até mesmo, enriquecé-los. (ROCHA
et al., 2010). Contudo, Franco (1993), discorre que, gracas ao seu grande potencial,
0 uso de recursos televisivos deve ser feito de forma estruturada e cautelosa, para
gue ndo sature e perca a sua eficacia.

Dentre os mais diversos tipos de atracOes televisionadas, as séries de
televisdo estdo presentes no cotidiano da populacdo em canais abertos ou pagos,
veiculando muitas vezes, situacdes do dia a dia do individuo e assim, aparecem
como excelentes recursos sensibilizadores, podendo ser utilizados em aulas para
trilhar novos e atraentes caminhos didaticos, e podem facilitar a aprendizagem de
temas relevantes a convivéncia social, visto que informam, educam e distraem o
individuo. (RAMONET, 2002). Assim, a proposicdo de uso dessa destes recursos
televisivos em sala de aula pode contribuir para a superagcao da fragmentacao dos
conteudos disciplinares.

Dentre as varias séries televisivas, as séries médicas (SM) tém ganhado um
relevante espaco na sociedade no decorrer dos anos. As TVs tém apresentado
propostas interessantes, as quais fazem com que o individuo se envolva com a
Série, a exemplos de: Plantdo Médico, House MD, Grey’'s Anatomy, The Knick,
dentre outras, demonstram bem o papel social que envolve o0 seu contexto. Estas
Séries em especial, tracam sua trama ao redor de grupos médicos das mais distintas

especialidades e que contribuem com suas experiéncias para a manutencao da vida.
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Diante deste diadlogo, a série House MD ganhou uma ampla visdo de
destaque, principalmente por ser transmitida em canal aberto, cujo significativo
namero de pessoas teve acesso aos episodios. Machado (2009) aponta que na
tradicdo de séries televisivas que imortalizam personagens, o Dr. Gregory House,
interpretado pelo ator inglés Hug Laurie, vem trilhando um caminho que o coloca no
imaginario pés-moderno, haja vista que poderia ser mais um entre tantos meédicos
protagonistas de dramas hospitalares no cinema e na TV, porém se revela inédito
em sua personalidade e na maneira de abordar problemas cotidianos com o0s
pacientes, que sao confiados as suas maos na tentativa de resolver suas patologias.

Na série, um ponto a se destacar € a frequéncia de transplantes realizados
pelos médicos no decorrer das temporadas de exibicdo, que vez por outra, estdo em
sala de cirurgia para realiza-los, com especial atencdo para o transplante cardiaco.
Para o contexto brasileiro, temos similaridades, pois de acordo com a Associagao
Brasileira de Transplante de Orgéos (2013), é grande o nimero de transplantes
realizados no pais e dentre estes, o Transplante cardiaco (TC) representa um dos
transplantes mais realizados no Brasil e em Pernambuco.

Nesse sentido, de acordo com dados da Associacdo Brasileira de Transplante
de Orgéos divulgados em relatério anual de 2013, o TC ocupava o terceiro lugar em
nameros de transplantes de 6rgdos no pais, com 271 transplantes realizados com
éxito. Pernambuco neste cenario ocupava a quinta colocagcdo em numeros totais de
TC e o terceiro em proporcao a populagédo, com 27 TC bem-sucedidos naquele ano.

Desta forma, o trabalho com o tema transplante cardiaco pode ser
oportunizado na educacdo basica, visando as propostas dos Parametros
Curriculares Nacionais (PCN) numa perspectiva transversal. Tendo em vista que
abordado nesta perspectiva o tema transversal estabelece elos, enriquece e
complementa temas e/ou atividades tratadas por disciplinas, eixos ou areas do
conhecimento, uma vez que também expfe as inter-relacdes entre os objetos de
conhecimento. (BRASIL, 1997).

Assim posto, 0s temas transversais se posicionam no contexto curricular,
como contetdos importantes na construcdo da identidade cidada dos alunos da
educacdo basica, dando sentido a procedimentos e conceitos préprios das areas
das Ciéncias, superando assim, o aprender pela necessidade escolar (BRASIL,

1997). Assim, percebemos no transplante cardiaco um tema socialmente relevante e
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atual, porém, pouco explorado no campo da pesquisa em Ensino de Ciéncias e na
Escola.

Nesse panorama, buscamos compreensdo sobre: como podemos abordar a
doacéo e o transplante cardiaco com alunos do Ensino Médio, numa perspectiva
conceitual sistémico-complexa e na valoragcdo das inter-relagdes dos processos
biolégicos envolvidos?

Buscamos responder a esta pergunta em colaboracdo com discentes do
curso de Licenciatura em Ciéncias Bioldgicas, que no futuro irdo atuar na educacao
basica, contribuindo assim, com o fortalecimento de uma pratica docente que
propicie a formacédo de cidadaos criticos e alfabetizados cientificamente.

Para tanto, buscamos como objetivo geral: analisar a viabilidade de
desenvolvimento de uma alternativa didatico-pedagdgica pelos licenciados,
buscando o processo de ensino aprendizagem de conceitos complexos da biologia a
partir do tema transplante cardiaco, utilizando a série médica House MD.

E, como objetivos especificos: Verificar as concep¢des conceituais dos
licenciandos em Ciéncias Bioldgicas a respeito da complexidade e do tema
transplante cardiaco. Elaborar conjuntamente com os discentes, uma sequéncia de
ensino aprendizagem, para fins de aplicagdo no Ensino Médio sobre o tema
transplante cardiaco, numa perspectiva complexa. Analisar o0 processo de
construcdo da sequéncia didatica e o potencial didatico-pedagdgico na
construcao/reconstrucdo de conceitos bioldgicos complexos.



CAPITULO |
ARCABOUCO TEORICO DA PESQUISA.
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Neste capitulo, buscamos expor os referenciais teéricos utilizados para esta
pesquisa, assim como suas implicacfes para o planejamento, execucdo e analise do

processo empirico de investigacao.

1.1 Paradigmas Cartesiano, Sistémico e Complexo: da Ciéncia a sala de aula.

O modelo de sociedade em que vivemos reflete o resultado da ado¢ao de
paradigmas pelo homem no decorrer da Historia. Para Kuhn (2001), ‘paradigmas’
séo realizacdes cientificas universalmente reconhecidas que, durante algum tempo,
fornecem problemas e solu¢cdes modelares para uma comunidade de praticantes de
uma ciéncia.

Ja na visdo de Morin (2000 p. 40-41), séo “(...) no¢Bes mestras que controlam
0S espiritos, que comandam as teorias, sem que estejamos conscientes de nds
mesmos”, assumindo desta forma, um carater multidimensional atuante, ndo apenas
na dimensao cientifica, mas em todas as esferas do conhecimento e comportamento
humano.

Estes paradigmas de acordo com Assmann (1998), ndo sao permanentes,
pois sdo historicamente mutaveis, relativos e naturalmente seletivos, apoiando a
visdo de paradigma de Morin no que diz respeito a relatividade de mudanca ou néo,
de determinado paradigma, a partir de condicionantes socialmente importantes em
determinado momento.

Assim, a necessidade de uma mudanca paradigmatica aparece quando
compreender novos fendmenos ndo mais se encaixa ao modelo vigente. Ou seja, as
respostas ja ndo sdo suficientes para responder as novas indagacdes. Nesse ponto,
ocorrem as anomalias que instauram uma crise, e por fim, ocorrem as revolugdes
cientificas - abandono de um paradigma e adocdo de outro (KUHN, 2001). Diante
disso, estes momentos de ruptura paradigmatica estdo por vezes, ligados as
mudancas socioculturais numa relacdo de influéncia mutua entre o paradigma e as
atividades humanas.

Partindo desta discussdo, um paradigma que desde a Grécia antiga esta
entrelagado a historia da humanidade, é o da logica classica, também conhecido
como raciocinio linear, légica linear, légica do terceiro excluido, logica classica,

razao classica ou até modelo mental linear e, mais atualmente, com a influéncia de
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Newton e Descartes, também € denominado de pensamento linear, pensamento
Cartesiano ou linear-Cartesiano. Assim, no pensamento Cartesiano, o reducionismo,
imediatismo e a fragmentacao conteudista sdo postos como parametros basicos de
sua estrutura. (MARIOTTI, 2000).

No pensamento Cartesiano, o0 raciocinio formatado com base nesta
perspectiva tende a tecer solu¢des simples e imediatas para problemas que quase
sempre, ndo sao simples em condi¢cfes naturais. Por exemplo, o lixo produzido em
nossas casas nao costuma nos causar maiores preocupacdes do que coloca-lo em
sacos plasticos e deixa-lo na calgada para ser levado pela equipe de limpeza, assim
ndo nos importando o destino final do mesmo. Dessa forma, a perspectiva
cartesiana com que tratamos o problema do lixo doméstico, a solucdo imediata de
afasta-lo de noés, ja se mostra satisfatéria.

No entanto, o problema comeca a aparecer quando este mesmo lixo que
“afastamos” comecga a gerar outros problemas ambientais que invariavelmente irdo
nos afetar através da poluicdo de rios, solos e oceanos, entre outros. Fica, por isso,
apenas o conhecimento reduzido do processo, baseado no conhecimento de um
fragmento do problema (no caso, o descarte de lixo doméstico), ndo é suficiente
para uma solugcdo abrangente e duradoura dos problemas causados pelo lixo
domeéstico.

Essa analogia ilustra a fragmentacdo conteudista do pensamento Cartesiano,
e é 0 que René Descartes - inspirador do termo cartesianismo, expressa em seu
tratado intitulado “O discurso do método” publicado em 1637, ao expor o segundo
preceito adotado em seu método de construcdo do conhecimento como sendo:
“dividir cada uma das dificuldades que eu analisasse em tantas parcelas quantas
fossem possiveis e necessarias, a fim de melhor resolvé-las”. (DESCARTES, 2006
p. 21).

Assim, Descartes modelizou a producdo de conhecimento através de um
método rigido, racional e empirico, que valorizava o0 estudo das partes em
detrimento do todo — o método cientifico. Ndo ha davidas de que Descartes abriu
caminho para séculos de inegaveis avangos no conhecimento cientifico. No entanto,
surgiram outros contextos que ndo se adequavam mais ao paradigma Cartesiano,
voltado a valorizagdo do estudo de fragmentos isolados de um fendémeno.
(MARIOTTI, 2000; CAPRA, 2006; SANTOS; SOMMERMAN, 2009).
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Percebe-se agora que, na natureza, os fenbmenos nao ocorrem isolados uns
dos outros, mas estéo inter-relacionados e séo interdependentes uns dos outros. De
acordo com Capra (2006), estas ideias disseminadas por biélogos organismicos! no
inicio do século XX, comecaram a formar um arcabouco para a formulacdo de um
novo paradigma de pensamento: o pensamento Sistémico. Neste novo modelo de
pensamento predomina uma perspectiva holistica sobre os problemas e fenémenos

naturais (Figura 01).

Figura 01 — Aspectos comparativos entre os paradigmas lineares e néao lineares.

\ PENSAME,NTQ =

PARADIGMAS

< SISTEMICO

< CARTESIANO
<+ COMPLEXO
PERSPECTIVA
< REDUCIONISTA < HOLISTICA

Fonte: Elaborado pelo autor

Segundo Capra (2006 p. 40), o pensamento Sistémico considera que um
conjunto de “propriedades essenciais de um organismo, ou sistema vivo, sdo
propriedades do todo, que nenhuma das partes possui’. Estas propriedades afloram
a partir das relagdes e interacdes entre as partes e desaparecem quando se separa
0 sistema em seus elementos isolados.

Neste panorama, ha uma inversdo de valores no pensamento Sistémico em
relacdo ao pensamento Cartesiano, pois a percepcéao holistica é posta em primazia
a percepcao segmentada de um sistema natural. Para ilustrar esta inversao de
valores, retomaremos a discussédo do problema do lixo doméstico.

Com o passar dos anos estudos ecoldgicos que possuem seu foco voltado ao

pensamento Sistémico, como os de Mucelin e Bellini (2008) deixam cada vez mais

1 Em seus estudos, priorizam a visdo do organismo como um todo em relagéo as partes.
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claras as ligacdes entre o descarte inadequado do lixo doméstico e os problemas
socioambientais de carater ndo imediato e direto como: a relacdo entre o lixo e a
ocorréncia de casos de doencas como a dengue, leptospirose, dentre outras. Neste
caso, o lixo descartado de forma inadequada ndo causa diretamente a doenca, mas
da condicdes de proliferacdo para o0s seus vetores.

Diante desta discussdo, mesmo trazendo consigo uma mudanca
paradigmatica em relacdo ao pensamento Cartesiano, o pensamento Sistémico
ainda possui em seu cerne epistemoldgico, a ideia trazida pela l6gica aristotélica,
gue é o principio do terceiro termo excluido. Cabe aqui, trazer a listagem dos trés
principios de sustentacdo da logica aristotélica, de acordo com Santos e

Sommerman (2009, p. 64, grifo Nnosso):

I O principio de identidade: uma coisa é o que ela é e ndo pode ser ao
mesmo tempo outra coisa (A é A).

. O principio de ndo contradicdo: uma coisa ndo pode ser a0 mesmo
tempo ela mesma e o seu contrario (A ndo € ndo-A).

Il. O principio do terceiro excluido: ndo pode haver intermediario entre a
afirmacdo e a negacdo de uma coisa. Nao é possivel existir e ndo existir,
ser e ndo ser ao mesmo tempo e num mesmo lugar. Nao existe um terceiro
termo T (T de “terceiro incluido”) que € ao mesmo tempo A e ndo-A.

Ao analisarmos a descricdo acima, feita pelos autores dos principios
aristotélicos, observa-se que o principio do terceiro excluido implica na aceitacdo de
apenas dois termos na busca pela verdade, a afirmacao e a negacao, ndo podendo
as duas coexistirem. Assim, nesta linha de pensamento, os fendémenos sao
abordados sob uma perspectiva cartesiana ou uma perspectiva sistémica, mas
nunca as duas em dialogo.

Desse modo, percebemos que por basear-se em uma visdo dualistica do
mundo, considerando apenas dois valores de verdade (verdadeiro ou falso), a l6gica
classica acarretou em um didlogo cada vez menor entre as diferentes areas da
ciéncia, em que cada area trata de seu proprio nivel de realidade e de suas
perspectivas. Com isso se criou uma organizagdo disciplinar rigida, com fronteiras
bem delimitadas, o que consequentemente fragmentou o conhecimento cada vez
mais, chegando ao extremo da hiperespecializacdo (SANTOS; SOMMERMAN,
20009).

O rompimento da légica classica, no que se refere especialmente ao terceiro

termo excluido, deu seus primeiros passos, a partir dos trabalhos do francés Edgar
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Morin. Ele passa a perceber a realidade a partir da inclusdo de um terceiro termo
gue é a interacdo entre os termos A e nao-A. Agora, termos antes tidos como
opostos (verdadeiro-falso, certo-errado, linear-Sistémico), que sao tratados como
complementares um ao outro numa abordagem de pensamento Complexo. Mariotti
(2000) e Morin (2003) referem-se a impossibilidade de conhecer as partes sem
considerar o todo, assim como compreender o todo sem conhecer as partes em
particular.

Corroborando com essa perspectiva acima, Behrens e Oliari (2007, p.61)
discorrem que o mundo € “repleto de incertezas, contradicdes, paradoxos, conflitos e
desafios leva ao reconhecimento da necessidade de uma visdo complexa”. Dessa
forma, o paradigma da complexidade surge como uma proposta “de abrago” entre os
paradigmas Cartesiano e Sistémico. (MARIOTTI, 2000).

Este novo paradigma nasce da inquietacdo e do debate de cientistas de
diversas areas, com especial atencéo a fisica. Com o surgimento da fisica quantica,
observou-se que as leis empregadas na chamada fisica classica newtoniana, ja nédo
se aplicavam a fendmenos ocorridos em nivel subatdmico (SANTOS;
SOMMENMAN, 2009). Mas nem por isso, as antigas leis fisicas deixavam de
atender aos problemas inerentes da fisica. Isso bastou para dar inicio a mais um
processo de revolucao cientifica e de ruptura paradigmatica. No esquema a seguir,

temos a relacéo entre os trés paradigmas.

Figura 02 — Representacdo esquematica da relacdo entre os paradigmas Cartesiano, Sistémico e
Complexo.

PARADIGMA ADI! /" PARADIGMA
CARTESIANO \.  SISTEMICO

Fonte: elaborado pelo Autor.
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Um argumento que explana de forma clara as diferencas de perspectivas
entre os pensamentos Cartesiano, Sistémico e Complexo foi formulado por Joseph
O’Connor e lan McDermott e reproduzido por Mariotti (2000, p. 29-30), baseado na
guestao: “A Terra € plana?”.

A principio é uma pergunta simples e de facil resposta - Sim. Se o chdo que
piso € plano, logo a Terra € plana. Porém, se observarmos o horizonte a partir de
uma montanha alta o suficiente ou as rotas de avides em viagens intercontinentais,
fica claro o caréater esférico da Terra. Entdo, de um ponto de vista imediato pautado
no pensamento Cartesiano, a Terra € plana. J& uma abordagem mais ampla e
sisttmica da mesma pergunta, nos mostra que a Terra € redonda. Assim, ao
analisarmos pela otica do pensamento Complexo, que promove a
complementaridade dos dois pontos de vista (Cartesiano e Sistémico), a Terra é ao
mesmo tempo plana e esférica (Figura 03).

Figura 03 — Representagao imagética das respostas a questao “A Terra é plana?”, de acordo com os
paradigmas Cartesiano, Sistémico e Complexo.

Fonte: Elaborado pelo Autor.
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A adocado de um paradigma cientifico em um determinado periodo historico,
como relata Mariotti (2000), influencia fortemente o ambito sociocultural e vice-versa.
Como consequéncia, o0 modelo cientifico vigente acaba por influir na forma como o
conhecimento é compartilhado nas escolas, ja que este visa preparar o aluno para

uma atuagcao em sociedade (Figura 04).

Figura 04 — Esquema mostrando as inter-rela¢des entre Paradigma, Escola e Sociedade.

PARADIGMA

SOCIEDADE

Fonte: Elaborado pelo Autor.

Essa relacdo entre modelo de ciéncia e pratica educativa é abordada por
Moraes (1997), quando aponta a existéncia de um dialogo interativo entre 0 modelo
da ciéncia, as teorias da aprendizagem utilizadas e as atividades pedagdgicas
desenvolvidas. Os modelos educacionais fundamentados em determinadas teorias
do conhecimento encontram-se permeados na pratica do professor. A0 mesmo
tempo em que a educacdo sofre influéncia do paradigma cientifico, o inverso
também ocorre. Assim, nossa concepc¢ao de mundo (de conhecimento e de ciéncia),
relaciona-se diretamente a maneira como aprendemos e atuamos no mundo.

Sendo assim, sujeita a influéncia cartesiana, a escola foi organizada a partir
da fragmentacao do conhecimento em areas e disciplinas, com limites bem definidos
e incomunicantes (BEHRENS; OLIARI, 2007). O modelo tradicional de ensino se
fundamenta na ideia de que o individuo & capaz de “absorver’ e “armazenar’

informacdes previamente estruturadas e sistematizadas, e transmitidas ao mesmo.
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Dessa forma, os fendmenos naturais devem ser decompostos com o objetivo
de simplificar o conhecimento transmitido de forma mecanica ao aluno. Ele, por sua
vez, atua passivamente nesse processo e o professor assume o papel de detentor
do conhecimento e da verdade (LIBANEO, 1992). Assim, diante desta conformac&o
educacional reducionista, surgem os especialistas em cada area do conhecimento,
considerados socialmente como os detentores do conhecimento (BEHRENS;
OLIARI, 2007).

De acordo com Ledo (1999), embora discutida desde meados do século XX, a
necessidade de uma mudanca de postura para uma educacgdo construtivista, o
modelo educacional tradicionalista ainda resiste na maioria das escolas do pais.
Entretanto, tal resisténcia € normal, pois segundo Mariotti (2000, p. 31) “nosso
cérebro esta unidimensionalizado pelo modelo mental linear”. Por isso, uma ruptura
com a légica classica nos exige grande esforgo cognitivo para “reconfigurar” o nosso
pensamento.

Diante disso, cada vez mais se discute a respeito da necessidade de um
curriculo de cunho globalizador, apoiado no paradigma complexo de compreenséo e
intervencdo na realidade. (SILVA; GURGEL, 2005). Sendo assim, como afirma
Moraes (1997), as novas ciéncias a partir do pensamento complexo, caminham para
um conhecimento em rede no qual as teorias e 0s conceitos estao interconectados;
onde nao existe mais uma hierarquizacdo conceitual e ndo ha disciplina mais
importante do que outra. Desta maneira, uma educacao pautada na Complexidade
deve se apoiar na valorizacdo da aprendizagem colaborativa, interativa e
mutualistica, que ndo desconsidera as subjetividades dos sujeitos (ARAUJO, 2007).

Neste contexto, documentos oficiais do Ministério da Educacdo (MEC), ja
atentam para esta necessidade de uma educacdo voltada para a integracdo de
areas do conhecimento, que propicie uma educacao eficaz na tarefa de formar na
educacdo basica, cidaddos preparados para enfrentar o mundo contemporaneo.
Possiveis caminhos tém sido apontados para que o professor de ciéncias possa
lograr éxito nessa tarefa, a exemplo da ado¢cao de temas transversais de ensino, que
podem ser abordados de maneira transdisciplinar, expondo assim, as inter-relacdes
entre 0s objetos de conhecimento que rompe com a perspectiva disciplinar rigida do
ensino tradicional (BRASIL, 1997, 2002, 2006, 2013).

Para tanto, € importante salientar a importancia que o professor possui na

abordagem pedagdgica construtivista. De acordo com Ledo (1999), o principal ponto
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7

em relacdo ao papel do professor € atuar como mediador do processo ensino-
aprendizagem e, portanto, deve aceitar que ndo € mais o centro do ensino e da
aprendizagem, e que o sujeito aprende a partir da interacéo e troca de experiéncias
com seus pares (considerando o professor mediador como um par mais apto).
Assim, a antiga preeminéncia do professor sobre os alunos, da lugar a competéncia
para elaborar situacfes e problemas capazes de promover o raciocinio do aluno e
guia-lo a um aprendizado significativo.

Neste sentido, o professor deve ter um planejamento de sua pratica, afim de
melhor balancear a equacao: conteudo, recursos didaticos utilizados na aula, tempo
de apropriacdo dos alunos e carga horaria da disciplina. Para tanto, 0 mesmo pode
organizar suas atividades em Sequéncias Didaticas que podem oportunizar um
melhor planejamento e controle de suas atividades, podendo potencializar o
processo de ensino-aprendizagem.

1.2 As Sequéncias Didaticas como ferramentas de auxilio a pratica

pedagogica.

Tendo em vista um ensino que possibilite preparar o aluno para a vida
contemporanea, buscando um novo olhar para os referenciais tedricos do ensino de
ciéncias, é necessaria que seja garantida uma educacao cientifica que fomente uma
educacdo para a cidadania. Para isso, Cachapuz (1999), aponta que € preciso
fertilizar o cognitivo com o afetivo e ter em vista ndo s6 a construcao de conceitos,
mas o0 desenvolvimento de atitudes e de interesse para com a aprendizagem
representam alguns dos passos a serem dados para uma mudanca da educagcao em
ciéncias.

Nessa busca por propostas mais eficazes e atrativas que possam despertar o
interesse em aprender biologia pelos alunos, alguns trabalhos como os de Santos e
Gebara (2014); Lorena et al. (2013) e Watanabe-Caramello e Strieder (2011), ja
propdem por uso de sequéncias de ensino-aprendizagem ou sequéncias didaticas
(SD) embasadas no paradigma da Complexidade. Neste contexto, a sequéncia de
ensino-aprendizagem se torna um importante instrumento para estabelecer relacoes
entre as diversas areas do conhecimento. (LORENA et al., 2013). Além disso,
guando o professor se utiliza das atividades propostas numa SD voltada para a

complexidade, aproxima os conteudos da realidade dos alunos, incentiva a busca
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pelo conhecimento e os estimulam a formar uma visdo mais global dos contetdos
gue seréo trabalhados. (ZABALA, 1998).

A Sequéncia Didatica € conceituada por Zabala (1998 p. 18), como sendo,
“um conjunto de atividades ordenadas, estruturadas e articuladas para a realizagédo
de certos objetivos educacionais que tém um principio e um fim conhecidos tanto
pelo professor como pelos alunos”. E deve ser utilizada pelo professor como
ferramenta de controle da complexa atuacdo em sala. Tendo em vista, que na sala
de aula acontecem varias coisas simultaneas, rapidamente e de maneira
imprevisivel (ZABALA, 1998).

Ainda segundo o autor, a mesma deve ser uma atividade reflexiva, que sob
uma perspectiva processual é dividida nas etapas de planejamento, aplicacdo e
avaliacdo, e deve ser orientada por dois referenciais: “A funcéo social do ensino e o
conhecimento do como se aprende”. (ZABALA, 1998 p. 16).

O primeiro referencial (a fungcéo social do ensino) é advindo do meio social e
cientifico, os quais irdo influenciar diretamente os conteidos a serem ensinados e 0s
objetivos de ensino. O segundo referencial (0 conhecimento do como se aprende),
por sua vez, é oriundo dos estudos empiricos do campo da psicologia, que irdo
moldar os critérios e técnicas de ensino, incidindo assim, diretamente no campo da
Didéatica.

Nesse vies, 0 professor sabera quais conteudos, procedimentos e atitudes,
devera ensinar e 0s meios necessarios para que o aluno apreenda o conhecimento
necessario a vida em sociedade. Percebemos entdo, o poder de regulagdo que o

meio social e as pesquisas académicas possuem sobre a pratica educativa.

Esta prética educativa por sua vez, é caracterizada de acordo com a forma
como o professor configura as sequéncias de atividades. Desta maneira, desde o
modelo mais tradicional ao mais construtivista, todas as unidades didaticas possuem
como elementos identificadores as atividades que as constituem. Toda via, estas
unidades didaticas se diferenciam de acordo com a maneira que as atividades se
articulam e se organizam em sequéncias ordenadas de atividades. (ZABALA, 1998).

Assim, além de variar quanto a disposicdo das atividades, as sequéncias
didaticas possuem outras varidveis metodolégicas que interferem diretamente no
andamento e no resultado final de uma unidade didatica, apontadas no quadro 01, a

sequir.



Quadro 01 — Variaveis metodoldgicas importantes em uma sequéncia didatica.

(
Relagbes sociais em

sala de aula

* Dizem respeito a todas as interag@es e vinculos criados em sala de aula
(professor-aluno e aluno-aluno) que influenciam (positiva ou negativamente) a
comunicagdo em sala e consequentemente a construgdo do conhecimento por
parte do aluno.

* Dependendo de como sdo arranjados os alunos (grande grupo, grupos fixos,
individual, etc.), a atividade sofre influéncias determinantes no seu andamento
e pode com isso, favorecer ou atrapalhar o sucesso da atividade proposta.

* Devem ser hem planejadas, tendo em vista, a quase sempre rigida
disponibilidade de espago e o curto tempo disponivel para discorrer sobre os
conteudos curriculares durante o ano.

* Mesmo oriunda da estrutura disciplinar formal dos sistemas educacionais e
propostos por livros didaticos, cabe ao professor escolher a ordem e quais os
conteudos que melhor se adequem a realidade da comunidade circunvizinha a
escola e dos alunos.

\
(
Organizagdo da
turma
\
(
Utilizacdo do espaco
e do tempo
.
(
Organizagdo dos
conteudos
_
f

Uso dos recursos
didadticos disponiveis

* Adquire importante papel de instrumento de mediac8o do conhecimento. Seja
para ajudar em exposi¢des, comunicar conhecimentos, proposi¢do de
atividades, construgdo do conhecimento, etc.

.
s

Papel da avaliagéo

.

* Seja no sentido de controle dos resultados da aprendizagem, ou no sentido
mais global de acompanhar o processo de ensino-aprendizagem, a avaliagcdo
devem ser coerente com os objetivos e as atividades planejadas e
desenvolvidas na sequéncia didatica.
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Fonte: Elaborado pelo Autor, baseado em Zabala (1998).

Apesar de serem concebidas em um primeiro momento, a partir de modelos

tedricos e estarem numa proposta de intervencdo ideal, estas variaveis
metodolodgicas da pratica ainda necessitam passar pelo crivo dos condicionantes do
contexto educativo, antes da aplicacdo em sala. Estes por sua vez, nada mais sao
do que as pressdes advindas do contexto em que a escola, o professor e os alunos
estdo imersos, que dificultam ou impossibilitam o desenvolvimento das atividades
segundo um modelo ideal de intervencgao.

Nesse panorama, a pratica educativa passa de uma dimensao ideal para uma
dimenséao real de ensino e comeca a ser analisada como o resultado da adaptacao
as reais possibilidades em que se realiza a sequéncia didatica (ZABALA, 1998),

conforme o esquema a seguir.
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Figura 05 - Organograma representando a visdo geral do processo de planejamento de uma unidade
didatica e seus condicionantes.

v v v ¥
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Fonte: Elaborado pelo Autor, baseado em Zabala (1998).

Ainda de acordo com Zabala, ao tomarmos uma sequéncia didatica para
analise ndo devemos considerar seus componentes separadamente, de forma
compartimentalizada, mas pelo contrario, deve ser analisada em sentido integral.
Assim, evitamos a perda de relagbes cruciais do que o autor chama de
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“microssistemas”, cujos processos se explicam a partir das intimas interligacdes dos
elementos que constituem este sistema. Sendo assim, o que acontece na aula so
podera ser interpretado a partir da interagcdo dos diversos elementos que nela
intervém. (ZABALA, 1998).

Ao analisarmos o processo de elaboracdo de uma SD conforme propde
Zabala, podemos notar a importancia da atuacdo do educador para o sucesso da
proposta em todas as etapas que constituem a sequéncia, no papel de equilibrar os
diversos fatores que influenciam a préatica docente para lograr éxito na tarefa de
educar.

Desta forma, buscar meios de tornar a aula mais proxima da realidade do
aluno, sendo mais atrativa para ele, utilizando para isso elementos como: a escolha
do tema a ser abordado na unidade didatica, como propde Brasil (1997), a partir de
uma abordagem transversal, indo até a escolha dos recursos didaticos mais
adequados a cada atividade proposta na sequéncia.

Neste contexto, trabalhos como os de Silva et al. (2012), Lima e Vasconcelos
(2006) e Albuguerque (2014) apontam que o uso de recursos audiovisuais tem se
mostrado viavel em sala de aula, com destaque para filmes e videos veiculados pela

televisao.

1.3 Escola e Cotidiano: A midia televisiva como meio de aproximacao entre a

escola e arealidade do aluno.

Antes mesmo de frequentar a escola, a criangca passa pelo processo de
educacdo primaria e ainda muito pequena, ja tem acesso, como forma de
comunicacao a midia eletrbnica, principalmente pela televisdo (ALBUQUERQUE,
2014). — (Figura 06 - A). Ainda de acordo com Albuquerque (2014), a crianca é
educada pela familia e pela midia, na qual aprende a se informar, se autoconhecer
e aos demais, conhecer o mundo, a sentir e a fantasiar, utilizando-se das
percepcdes dos sentidos, ouvindo, vendo, cheirando e tocando as pessoas que lhe
mostram como viver. Nesse sentido, Ramonet (2002), atribui trés funcbes a
televisdo: informar, educar e distrair.

Essa relagdo do individuo com as midias, que comec¢a desde cedo, tende a

acompanha-lo no decorrer dos anos e se fortalecer, tendo em vista a relacdo de
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dependéncia das midias na vida em sociedade moderna (ALBUQUERQUE, 2014)
(Figura 06 - B).

Figura 06 — Imagens retratando a relacdo da televisdo com o cotidiano das pessoas desde muito
cedo.

Fonte: Fotos retiradas do acervo pessoal do Autor.

Sendo assim, imerso em uma era tecnolégica, o educador precisa se atualizar
e utilizar cada vez mais os diversos recursos midiaticos como aliados, para
potencializacdo do processo de ensino-aprendizagem. Assim, tendo em vista que a
relacdo do aluno com as midias é prazerosa, sedutora, proporciona emocéo,
exploracdo sensorial, apresentando-se num contexto comunicacional afetivo
(ALBUQUERQUE, 2014). Reichmann e Schimin (2008) reforcam esta ideia, ao
afirmarem que os videos devem ser utilizados nas aulas de Biologia como um
instrumento de ensino-aprendizagem, porque trazem uma “imagem-mensagem”
aliada ao dia a dia do estudante.

Embora os recursos audiovisuais tragam vantagem para o trabalho docente
em termos de tornar a aula mais atrativa e ajudar a aproximar os contetudos da
linguagem do aluno, Nunes et al. (2008) e Lima e Vasconcelos (2006), afirmam que
muitos professores de Ciéncias e Biologia ainda utilizam os Livros Didaticos como
fonte priméria de conhecimento na aula. Além disso, alguns professores condenam
0 video como recurso didatico, por considerarem-no um recurso pobre em termos
conceituais sendo assim inadequado ao uso em sala de aula. (NAPOLITANO, 2008).

Em contraposicdo a esta realidade encontrada nas escolas, estudos como 0s
de Ledo (1999), Vasconcelos e Ledo (2010) e Cordeiro (2012), defendem a
incorporacao da televisdo na pratica pedagdgica escolar, na tentativa de “encantar”
os alunos, como a televisdo o faz em nosso dia a dia, desde meados do século XX.
(COSTA, 2002). Além disso, os recursos audiovisuais devem ser inseridos no

processo de ensino-aprendizagem com base em processos cognitivos de
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aprendizagem, como defendem os estudos do pesquisador Richard Mayer,
idealizador da Teoria Cognitivista da Aprendizagem Multimidia (MAYER, 2005),
guando defende que exista um dialogo entre diferentes formas de midia, podendo
esta interacdo entre as midias potencializar o processo de aprendizagem do
estudante, uma vez que este processo se da quando o sujeito é capaz de construir
representacdes a partir de uma ou mais midias combinadas (audio, animacéo, texto
impresso, fotografia, etc.), angariando informacdes a partir de mais de um estimulo.

Assim posto, pode-se notar uma positiva relagdo entre o uso de recursos
audiovisuais, com especial atencao para os oriundos da televisédo, para um processo
de ensino-aprendizagem eficiente na construcdo de uma aprendizagem significativa
e pautada numa preparacdo para a vida em sociedade. Sendo assim, o professor
gue utiliza recursos didaticos e do cotidiano do aluno em sua préatica metodoldgica,
permite que haja o incentivo a problematizacdo de conceitos, satisfazendo as
curiosidades dos alunos e necessidades reais ou imaginarias (VASCONCELOS;
LEAO, 2010).

No entanto, Albuquerque (2014) e Vasconcelos e Ledao (2010), chamam
atencdo para a importancia da mediacdo do professor para 0 andamento e o
sucesso da atividade, levando em consideragédo a dificuldade dos alunos em
selecionar quais informacdes sao relevantes, em meio ao grande volume de
informagdes disponiveis e a forma com que o aluno ir4 interagir com o recurso.

Assim, vai depender de como o professor conduzird a continuidade das
atividades apés a exibicdo do video, quais impactos (positivos ou negativos) o
recurso tem sobre os alunos e o objetivo principal da atividade, se os alunos
conseguiram aprender o0s conceitos trabalhados no video ou pelo menos uma
mobilizacao deles para trabalhar estes conceitos em atividades posteriores.

E importante salientar neste ponto que, a responsabilidade do professor para
com a atividade, comeca desde o momento de planejamento a partir da escolha do
video mais adequado aos objetivos de aprendizagem. Nesse sentido, as séries

médicas podem despontar como um valioso recurso didatico ao ensino de Biologia.
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1.4 As Séries Médicas como recursos de potencializagdo do processo de

ensino-aprendizagem em biologia

As séries médicas e outras producdes baseadas no discurso cientifico e na
expertise sdo cada vez mais discutidas no espago publico midiatico. (BENTES,
2010). Nesse contexto, torna-se interessante o seu uso nas aulas de biologia, como
recurso de potencializacdo do processo de ensino-aprendizagem, tendo em vista
gue a consisténcia narrativa da série e o poder de transmissdo de informacdes,
através de discurso caracteristico sdo resultantes da fusdo de diferentes tipos de
linguagem, inclusive a sonora e a visual, que juntas irdo formar a narrativa da série,
este fato, acaba por corroborar com o que defende Mayer (2005).

No que concerne aos signos visuais, Duarte (2012), afirma que a linguagem
expressa em séries como Emergency Room (ER; NBC, 1994-2009); Grey’s Anatomy
(ABC, 2005), House (FOX, 2004-2012) e The Knick (CINEMAX, 2014) (Figura 07 - A,
B, C e D) é transformada em atracdo em si, por meio de cenas inteiras em que a
camera percorre o0 interior do corpo do doente, mostrando imagens
computadorizadas que traduzem sintomas, estruturas e signos invisiveis ou

subjetivos em visualizacao objetiva (Figura 8).

Figura 07 — Imagens de divulgacao de séries médicas.

Fonte: Dominio Publico.
A - Emergency Room (ER); B - Grey’s Anatomy; C - House; D - The Knick
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Figura 08 — Representacdes de células, moléculas e processos microscopicos e moleculares,
veiculadas pelas séries médicas.

Fonte: House MD, Fox (2004-2012). - Legenda: A — Micrografia de Eritrocitos e proteinas do plasma
sanguineo, cruzando uma vélvula cardiaca, House MD, S12, Ep. 04, T: 36 min e 28 segs.; B -
Eritrécitos sendo transportados em um vaso sanguineo, House MD, S12, Ep. 04 T: 36 min e 33 segs.;
C - Virus causador do sarampo, House MD, S01, Ep. 02, T: 35 min e 22 segs.; D — DNA viral, House
MD, S01, Ep. 02, T: 35 min e 38 segs.

As séries podem auxiliar o aluno na construgdo de um conhecimento menos
subjetivo sobre a realidade, oportunizando a constru¢cdo de modelos mentais mais
préximos do modelo cientifico, tal como ocorrem no corpo humano. Assim,
estruturas microscopicas como: células, organelas, moléculas, estrutura tecidual e
processos microscépicos abstratos podem ser trabalhados de forma mais concreta e
clara ao entendimento do aluno. Dessa forma, ha a possibilidade de as séries
médicas serem utilizadas pelo professor como instrumento facilitador de contetdos
com conceitos abstratos para o processo de ensino-aprendizagem do aluno.

Para tanto, corroborando com tais posi¢cbes, as pesquisas de Ezquerra
Martinez (2012), sugerem a utilizacdo de desenhos, séries, filmes ou outros
programas televisivos para a problematizacdo de conteudos escolares, incremento
da capacidade critica dos alunos ou analise do desenvolvimento do pensamento
cientifico, de modo a diminuir a separacéo entre ciéncia e sociedade.
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No entanto, sdo necessarias adequacdes didaticas de ensino-aprendizagem
para que alcancem tais objetivos, criando condicbes que permitam interconexdes
com o processo educacional e os recursos midiaticos, como meios de alcancar uma
aprendizagem diferenciada e significativa, como aponta os estudos de Gomes
(2014).

Nesse sentido, a atualizacdo das midias em sala de aula, aliada a abordagem
de um tema atrativo para o estudante pode potencializar o processo de ensino-
aprendizagem de conceitos abstratos e contribuir para a superacao da fragmentacao
dos componentes disciplinares, como defende Cachapuz, (1995). E ainda, possibilita
gue o professor atue como um mediador do processo de ensino, permitindo que o
aluno desenvolva maiores competéncias (PIAGET, 1978; GUIMARAES et al., 2006).

Nessa perspectiva, um tema socialmente importante e que esta presente na
vida de uma parcela da populacdo € o transplante cardiaco, que vem crescendo e
sendo divulgada pelos numeros expressivos de procedimentos realizados e sua
abordagem cada vez mais frequente nos meios de comunicacdo e que traz consigo

diversos conceitos com possibilidade de serem abordados nas aulas.

1.5 Recursos de potencializagcédo do processo de Ensino-Aprendizagem, o caso
da série médica House MD e o transplante cardiaco.

A série House MD é exibida nos Estados Unidos pela Fox desde novembro de
2004. No Brasil, pelo Universal Channel (TV por assinatura) e pela Rede Record (TV
aberta) com 8 temporadas, registrando altos indices de audiéncia. A série tem como
cenario principal o Hospital Escola Princeton — Plainsboro, no qual o protagonista
gue da nome a série, Dr. House, é chefe de uma equipe multidisciplinar de
especialistas que estudam e desvendam os mais inusitados e curiosos casos de
doencas.

Doutor Gregory House é infectologista e nefrologista, antissocial, misantropo
e possui uma ética duvidosa ou nenhuma ética exigida pela profissao, porém é
extremamente respeitado por sua equipe, pois tem a capacidade de elaborar
excelentes diagnosticos clinicos, sendo considerado um génio em sua area. Por ser

antissocial ndo gosta de ter contato humano com seus pacientes, mas quando iSSo
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acontece, os confrontam com a verdade em tom irénico, por acreditar que todos
mentem.

Essa conduta do personagem é justificada pelo conflito constante, com o
mundo e com a vida, em que vive, uma vez que sofre de dores cronicas em uma de
suas pernas, motivo pelo qual se tornou viciado em analgésicos. E no seu
sofrimento, que ele reconhece o sofrimento alheio e p6e a prova seus préprios
limites ao investigar o limite dos pacientes para ajuda-los a decidir sobre sua vida ou
morte.

House ao assumir um caso, muitas vezes, ele se contrapde a sua equipe de
médicos assistentes, Drs. Allison Cameron (imunologista); George Foreman
(neurologista) e Robert Chase (cirurgido) e até mesmo, ao seu amigo James Wilson
e a diretora do Hospital Escola, Lisa Cuddy. O personagem ainda se diz ateu e
guestiona qualquer tipo de crenca e evidéncias da existéncia de Deus, mas €
interpelado constantemente sobre o mistério da existéncia humana.

Nos episédios que compde a série House MD., € possivel perceber uma
miriade de conceitos cientificos tratados através das doencas e dos diagnosticos de
cada paciente, que chegam as maos desse médico.

No que concerne a série e a relagdo com o transplante cardiaco, percebendo
0S possiveis conteldos e conceitos que podem ser abordados em sala de aula,
elegemos o episdédio 14, da segunda temporada: “O Sexo Mata”. Neste episddio, o
personagem Henry Arrington (interpretado pelo ator Howard Hesseman), € um
homem de 66 anos e esta jogando bridge com varios amigos e sua filha, quando ele
sofre um colapso neuroldgico que o deixa em um estado de auséncia durante varios
segundos. Foreman, em sua condi¢cao de neurologista, atende o paciente e 0 manda
para o Dr. House. O paciente teve uma dor de cabeca nos ultimos dias, tem sofrido
de azia nos ultimos dois anos e tem um testiculo maior que o outro. House também
percebe que o paciente tem um pequeno abscesso no cérebro.

A partir do momento descrito acima, House e sua equipe comecam a tracar
possiveis diagnosticos e seus respectivos tratamentos. Porém, os médicos
assistentes pensam se tratar de um céancer testicular, mas Dr. House discorre sobre
uma infeccdo sexualmente transmissivel (IST) ou linfoma. Mesmo com resultados
negativos para IST’s, House insiste nessa teoria e da ao paciente inje¢cdes para
tratar a possivel infeccdo, mas o paciente sofre um edema pulmonar, afastando,

assim, essa possibilidade.
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Neste instante, Dr. House e sua equipe detectam que o problema esta na
valvula mitral do coracédo, que foi afetada por uma doenca chamada brucelose. As
analises e exames confirmaram o diagnostico, mas a doenca ja estava avancada e
apos uma parada cardiaca, 0 paciente precisa de um transplante de coragdo ou ira
morrer em uma semana. Comeca, entdo, a busca pelo 6rgdo, porém o Comité de
Transplante rejeita o paciente como um candidato por causa da sua idade. House,
entretanto, pensa que a decisdo do comité é racional, mas para ele a defesa de seu
paciente € um principio moral superior.

Diante do ocorrido, Dr. House decide encontrar um paciente que morreu neste
dia e que seu coracdo ndo fosse utilizado devido ha alguma condicdo que o 6rgao
ndo foi aceito pelo sistema de transplante. E entdo que Cameron encontrar uma
mulher que sofreu um grave acidente e que esta acima do peso (motivo para o
coracao ser rejeitado para transplante), logo apés House conversa com o marido da
paciente e no momento sdo avisados que a paciente teve morte cerebral e que nada
podera ser feito. Os 6rgdos sao rejeitados pois ela estava com hepatite C. Depois de
relutar, a filha do paciente que esta precisando de um coracéo, convence o marido

da paciente morta a permitir o transplante.

A paciente morta apresentava sintomas, antes de sofre o acidente, que nao
condiziam com a hepatite C. Sendo assim, a equipe de House devera descobrir qual
a doenca e trata-la antes de realizar o transplante. Apdés algumas falhas de
diagnésticos e tratamentos, a equipe descobre que a mulher tinha gonorreia e
comecam a tratar. Porém o paciente que espera para receber o 6rgéo piora e 0
transplante é realizado, mas agora quem deve fazer o tratamento de gonorreia é o
proprio paciente.

Diante do episddio mencionado acima, percebemos que podemos considera-
lo em dois contextos: o social e o0 conceitual, que possibilitam diversas
possibilidades de utilizacdo do mesmo em sala de aula, dependendo do foco que o
professor deseja dar ao tema em sua sequéncia didatica. Estes dois vieses aliados
ao discurso baseado em termos e procedimentos meédicos, como também a forma
aproximada da realidade em conjunto com a perspectiva lidica como se trata do
tema transplante cardiaco no episédio, e levando em consideracdo seu potencial em
transmitir uma “imagem-mensagem”, a0 mesmo tempo que traz esta através do

dialogo entre diferentes midias, potencializando sua percepc¢do e o processamento
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das informagbes por diferentes vias cognitivas (MAYER, 2005). Este conjunto de
fatores foi 0 que favoreceu a escolha do episédio “Sexo Mata” da série House MD
para ser o instrumento de potencializacdo do ensino-aprendizagem nesta pesquisa.
Esta deliberacdo do episddio ainda esta ligada ao fato de que 0 nosso pais
precisa aumentar o numero de doadores de Orgdos para suprir a demanda
(ABTO,2013), porém o transplante de 6rgédos se configura em um tabu ainda muito
debatido (DALBEM; CAREGNATO, 2010), além de encontrarmos uma vasta gama
de conceitos a serem trabalhados no ensino de biologia. Isso contribui para reforgar
nossa ideia que o professor pode unir conteiidos conceituais com temas socialmente
relevantes e, nesse caso, sensibilizar o aluno para a importancia da doacdo de

orgaos, utilizando recursos midiaticos para tal finalidade.

1.6 Transplante cardiaco: A complexidade de uma conquista.

A curiosidade do homem sobre o seu corpo é notdria ao longo da historia e
estd expressa em escritos teoldgicos, filoséficos, mitolégicos e cientificos. Uma
questao tem sido a possibilidade de “troca” de érgéos e tecidos, inclusive o sangue —
tais procedimentos, conhecidos como transplante de tecidos/6rgaos é definido por
Moura et al. (2009), como um procedimento cirdrgico que consiste na substituicdo de
um tecido ou 6rgéo doente do receptor, por outro saudavel de um doador vivo ou
morto.

Na mitologia ocidental, o primeiro relato de um transplante de tecido/6rgéo
estd descrito na Biblia, em Génesis capitulo 2, versiculos 21-22, apontando Adéao,
como o primeiro doador da existéncia humana. (BIBLIA SAGRADA, 1995). Outro
relato mitolégico envolvendo transplante € contado por Pereira (2004) e por
Meneses (2014), os quais relatam a histéria dos irmdos gémeos Itoua To e Pien Tsio
(os santos catélicos, Cosme e Damiéo), nascidos por volta de 287 d.C. na China,
gue exerciam a medicina de forma voluntaria e gratuita, e que foram julgados e
executados por Diocleciano, tornando-se martires. Posteriormente, foram
canonizados pela Igreja Catolica. Eles teriam transplantado a perna de um soldado
negro que acabara de morrer, em um idoso branco que havia perdido a perna
naquele mesmo dia.

Ao longo do tempo, varias tentativas de transplantes sem sucesso foram

descritas durante os séculos XV e XVI. Entretanto, devem ser considerados a
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guestao da dor (resolvida em meados do século XIX, com o uso do 6xido nitrico, éter
e cloroférmio), os procedimentos rudimentares e as infec¢des tdo comuns na época.
(LEITE, 2000). Em 1905, foi que os pesquisadores Carrel e Guthrie se tornaram o0s
pioneiros em transplantes bem-sucedidos, ao desenvolverem a técnica de sutura de
vasos sanguineos e realizarem o transplante de vasos do sistema circulatério de um
cachorro. (CARREL; GUTHRIE, 1905).

Hoje, além da transfusdo sanguinea realizada corriqueiramente nos hospitais,
diversos tecidos e oOrgdos podem ser transplantados: rins, pulmdes, coracao,
intestino, pele, ossos, cérneas, figado, pancreas, medula 6ssea, além do transplante
de membros amputados (figura 09). Aqui, deve-se destaque dentre estes, ao

transplante cardiaco, por sua complexidade de execucao.

Figura 09 — llustragdo dos tecidos e 6rgaos potencialmente transplantaveis.
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Fonte: Elaborado pelo Autor.

De acordo com Filho et al. (2006), atualmente os transplantes podem ser
realizados com 6rgéos ou tecidos provenientes de doadores vivos (intervivos), que
podem ter relacdo sanguinea com o receptor, sendo denominados de doadores
relacionados (pai, mae, irmaos, filhos) ou podem ndéo ter relacdo sanguinea com o
receptor, sendo denominados de néo relacionados (conjuge, vizinho, amigo, etc.). E
ainda, os transplantes podem ser realizados com 6rgaos provenientes de cadaveres,

relacionados ao receptor ou ndo, bastando que sejam compativeis (figura 10).
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Figura 10 — Esquema demonstrando o transplante de tecidos e 6rgaos de acordo com a procedéncia.
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Fonte: Elaborado pelo Autor.

Segundo a Alianca Brasileira pela Doacéo de Orgéos e Tecidos (ADOTE), os
transplantes de orgaos impares, a exemplo do coracéo, de forma geral, s6 podem
ser realizados com enxertos provenientes de cadaveres. No entanto, abre-se
excecao para casos como os transplantes de figado (hepético), sendo retiradas
apenas pequenas partes do figado de um adulto para uma crianca.

Destacando o transplante de coracdo dos demais orgao, podemos definir,
segundo o site “Tua Saude”, o transplante de coragao ou transplante cardiaco como
uma cirurgia cardiaca, trajada pela substituicdo de um corag&o por outro, vindo de
um individuo que esteja em morte cerebral e, que seja compativel como o do
paciente que apresenta um problema cardiaco potencialmente fatal. A médica Ana
Luiza Lima, ainda afirma no site, que essa cirurgia s6 é realizada em casos de
doencas cardiacas graves e, que ponham em risco a vida do paciente. O transplante
desse 6rgdo é feito por uma equipe médica especializada dentro de um hospital
devidamente equipado, visto que € uma cirurgia complexa e delicada, onde é
removido o coracédo e substituido por outro compativel (LIMA, 2016).

Surpreendentemente, existe também transplante de coracdo com doador vivo.

Este tipo de procedimento pode ser realizado em situacées em que 0 receptor com
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doenca pulmonar grave em ambos os pulmdes, tem o coracdo saudavel e recebe
um transplante duplo de pulméo-coracdo proveniente de um cadaver e o coracao
deste receptor do pulméo-coracao é retirado e implantado em um segundo receptor
(figura 11). Esta modalidade de transplante € denominada de transplante domind.
(HENRY; THOMPSON, 2004)

Figura 11 — Esquema demonstrando a realizacdo de um transplante cardiaco na modalidade dominé.
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Fonte: Elaborado pelo Autor.

Por fim, os transplantes também podem ser classificados levando em
consideracao o grau de semelhanca genética entre o doador e o receptor, podendo
ser transplantes intraespecificos, sendo classificado como autoenxerto, isoenxerto,

aloenxerto e xenoenexerto, conforme figura 12, a seguir.
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Figura 12 — llustracéo da classificagcao dos transplantes de acordo com a semelhanga entre Doador e
Receptor.

(Autotransplante): o tecido enxertado é provindo de
|outra parte do corpo do proprio paciente.

(Isotransplante): o tecido transplantado advém de
outro individuo que possui material genético idéntico
ao do receptor, como no caso de gémeos
monozigoticos.

(Alotransplante): o tecido transplantado é retirado de
um individuo da mesma espécie do receptor, porém,
com material genético divergente, podendo os
transplantes serem de natureza interespecifica

(Xenotransplante): consiste na realizacao de um
transplante de tecido ou o6rgdao entre individuos de
espécies diferentes

Fonte: Elaborado pelo Autor.

Ao retomarmos o histérico dos transplantes, Silva (2008), em um trabalho de
revisdo bibliogréfica apontou que entre 1918 a 1920, alguns trabalhos realizados
com isoenxertos em gémeos ndo apresentavam rejeicdo, inferindo assim, a
possibilidade de fatores genéticos, também influenciarem na aceitagdo do 6rgao
transplantado.

Para Alberts et al. (2010), isso ocorre pelo fato de que, com o DNA idéntico,
as celulas dos gémeos monozigdticos acabam por sintetizarem proteinas

sinalizadoras de membrana idénticas. Sendo assim, as células do sistema imune de
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um individuo ndo reconhecem as células do tecido transplantado como sendo de um
outro organismo, mas como proprias.

Nesse sentido, a pesquisa de Mann et al. (1933), com aloenxertos
heterotopicos? no pescoco de cdes, demonstrou que o problema que resultava no
fracasso dos transplantes ndo era de carater técnico-cirurgico. A dificuldade estava
na infiltracdo de linfécitos e células polimorfonucleares® no tecido cardiaco
transplantado, indicavam assim, uma possivel causa imunologica na rejeicdo do
transplante.

Esta observacéo é consistente com a posicdo de Roitt et al. (2013), quando
afirmam que a rejeicdo de um tecido por parte do receptor apresenta todas as
caracteristicas de uma resposta imunologica, onde as proteinas sinalizadoras de
membrana das células que constituem o tecido transplantado sédo decodificadas
como antigenos estranhos estimulando uma resposta primaria ou inata* do sistema
imune, através da acdo de células fagocitarias e a producdo de anticorpos do
receptor do tecido. Este processo € mais rapido a partir do segundo contato do
receptor com um tecido provindo de um doador ja rejeitado anteriormente,
apontando uma resposta secundaria ou adquirida®.

Esta barreira ao sucesso dos transplantes causada pela resposta imune do
organismo, de acordo com Roitt et al. (2013), comecou a ser superada a partir dos
trabalhos de Murray, quando no Peter Bent Brigham Hospital (Paris), realizou um
aloenxerto bem-sucedido de rins, entre gémeos dizig6ticos utilizando uma baixa
dose de radiagcdo X nos pacientes, como meio de enfraquecimento das células
imunoldégicas.

Esta imunossupressdo deve ser realizada tanto no paciente receptor do
tecido, quanto no tecido a ser enxertado, a fim de evitar um processo de rejei¢cédo
partindo do receptor para o tecido implantado, assim como, evitar a reagao-versus-
hospedeiro. Nessa reacao, células imunocompetentes alocadas no tecido enxertado,

ao se defrontarem com as células imunossuprimidas do hospedeiro tém tempo de

2 O 6rgéo ou tecido é colocado num local ou posicéo diferente do 6rgdo doente substituido. No caso
do referido trabalho, o coracdo era implantado no pescoco do céo para fins de experimentacéo.

3 Células do sistema imunologico.

4 Mecanismos de defesa celulares ou bioquimicos com baixa especificidade que ja existem no
organismo antes do estabelecimento de uma infeccéo.

5> Resposta imune desenvolvida ap6s contato prévio com uma infeccéo, caracterizada pela rapidez
reacionaria e a intensa producao de anticorpos especificos para cada antigeno.
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reconhecer os antigenos das células do hospedeiro e comecar a combaté-las,
causando diversos problemas ao organismo hospedeiro.

Nos anos decorrentes aos trabalhos de Mann, seguiram-se mais estudos e
experimentos na area dos transplantes com relativo sucesso, incluindo avangos
importantes para a realizacdo de transplantes cardiacos em humanos. No entanto,
estes avancos no transplante cardiaco envolviam apenas animais, como nos
trabalhos do soviético Vladimir Demikhov (1916 — 1998).

O primeiro caso de transplante cardiaco envolvendo um ser humano foi
relatado apenas no ano de 1964, por Hardy et al. (1964), ao realizarem um
xenoenxerto inserindo o coracdo de um chimpanzé em um paciente humano, que
veio a Obito devido a uma insuficiéncia cardiaca, devido a incompatibilidade de
massa corporea entre o chimpanzé e o ser humano.

Com os crescentes avancos no conhecimento a respeito dos varios fatores
envolvidos no processo de rejeicdo de um 6rgdo, em 3 de dezembro de 1967, o
cirurgido cardiovascular Dr. Christiaan Neethling Barnard, realizou com sucesso no
Groote Schuur Hospital, na Cidade do Cabo, na Africa do Sul, o primeiro transplante
cardiaco homdlogo ortotopico no mundo. Barnard implantou no seu paciente, o
coracdo de um jovem rapaz com morte cerebral. O paciente transplantado, no
entanto, foi a Obito 17 dias depois do procedimento, em decorréncia de uma
pneumonia. (SILVA, 2008).

E valido ressaltar nesse ponto, que o conhecimento e a valorizacdo dos
diferentes fatores envolvidos no TC como: massa corpOrea, sistema imunoldgico,
fatores ambientais, procedimentais, fisiologicos e genéticos, assim como suas inter-
relacées nos mais variados niveis de organizacao biologica, desde o nivel molecular,
ao nivel de organismo foram essenciais para lograr éxito neste importante marco da
medicina moderna. Mas, até entdo, abordados numa perspectiva cartesiana 0s
fatores pouco atendiam as dificuldades inerentes ao TC. Assim, este novo olhar
complexo sobre os problemas se pde em consonancia com o pensamento de Capra
(2006) ao dizer que, quanto mais se estuda os problemas contemporaneos, mais
ficam claros que eles ndo podem ser entendidos isoladamente, pois séo problemas
gue estao interligados e interdependentes; sao problemas sistémicos.

Passados 47 anos desde o primeiro transplante cardiaco bem-sucedido,
muito se avancou nessa forma de tratamento de doencas cardiacas graves.

(FIORELLI et al., 2009). De acordo com o site Science Daily, 0 mais novo avango
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nesta area foi o que ocorreu em 2014, no St. Vincent's Hospital Heart na Australia.
Os transplantes bem-sucedidos de dois coracbes com morte circulatéria. Antes sO
poderiam ser realizados transplantes em que o doador sofreu morte cerebral e o
coracao continuou a bater. Agora, mesmo com o coragdo parado a varios minutos €
possivel realizar o transplante. (SCIENCE DAILY, 2014).

Assim, este fato abre os horizontes de um futuro com um namero cada vez
maior de TC de sucesso, tendo em vista que pode diminuir a discrepancia entre o
numero de pacientes que necessitam de um TC e o numero de coragfes disponiveis

para transplante.

1.7 A realidade brasileira para o Transplante Cardiaco e a escola como agente

de transformacdao social.

Aproximando-se da nossa realidade, de acordo com dados da Associacéo
Brasileira de Transplantes de Orgdos (ABTO) divulgados em relatério anual de 2013,
o TC ocupava o terceiro lugar em numeros de transplantes de 6rgaos no pais, com
271 transplantes realizados com éxito. Neste cenério, o estado de Pernambuco
ocupava a quinta colocacdo em numeros totais de TC e o terceiro em propor¢ao a
densidade demografica, com 27 TC bem-sucedidos naquele ano. No entanto, o
namero de transplantes cardiacos realizados, ainda € muito abaixo em relagdo a
necessidade social (figura 13).

Figura 13 — Relag&o entre o numero de transplantes realizados no Brasil e 0 nUmero de pacientes
gue necessitam de um transplante.
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Fonte: Adaptado de: Associacdo Brasileira de Transplantes de Orgéos (2013).
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Outro dado importante é o fato de que apesar de o numero de transplantes ter
apresentado um ligeiro aumento, o niumero de doadores de coracdo tem declinado.
(ABTO, 2013). Dessa forma, os avancos médicos quanto ao aproveitamento do
coracao para transplante perdem forgca pelo simples fato de ndo haver coragbes de
possiveis doadores disponiveis para 0os procedimentos necessarios ao seu enxerto
no paciente doente.

Este fato se deve principalmente pela reluta dos parentes do falecido em doar
0 seu coracgdo, assim como outros 6rgaos e tecidos, seja pelo conhecimento limitado
do conceito de morte cerebral, pelo desconhecimento do desejo potencial doador,
pela religiosidade, demora na liberacdo do corpo e medo da comercializacdo de
orgaos, concluem Dalbem e Caregnato (2010).

Nesse panorama, a escola pode contribuir de forma significativa sobre a
importancia de se doar os 6rgaos de um parente falecido, informando e
sensibilizando seus alunos sobre os procedimentos técnicos e legais envolvidos no
processo de transplante. Dessa forma, podendo aumentar 0 nimero de possiveis
doadores, diminuindo a diferenca entre a necessidade de transplante e o nimero de
coracOes doados.

Assim, o transplante cardiaco se apresenta como um tema socialmente
relevante e atual. Porém, continua sendo pouco explorado no campo da pesquisa
em Ensino de Ciéncias e no contexto escolar. Dai a necessidade da abordagem
deste tema na escola, tendo em vista 0 seu potencial de impacto na sociedade e
mais precisamente, na saude publica brasileira.

Além disso, o tema transplante cardiaco é bastante rico, conceitualmente
falando, o qual o professor podera usa-lo como fio condutor para a formacéo de
diversos conceitos biolégicos em sala de aula como: genética molecular,
componentes estruturais da célula, fisiologia celular, sistema imunolégico, sistema
circulatorio, dentre outros.

Deste modo, instrumentados com 0s aparatos teOricos necessarios para o
prosseguimento da pesquisa, passamos para a etapa metodolégica da pesquisa,

elencada no préximo capitulo.



CAPITULO I

CONSTRUGCAO E APLICACAO DO MODELO DE INTERVENGAO UTILIZADO NA
PESQUISA
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Buscou-se neste capitulo relatar o processo de constru¢cdo da intervencao
realizada com os licenciandos, assim como, relatar como ocorreu a realizacdo do
processo interventivo junto aos licenciandos, oportunizando desvelar facetas as

metodoldgicas vivenciadas nesta pesquisa.

2.1. Conceito da pesquisa

A pesquisa foi estruturada em 04 etapas. A primeira etapa consistiu no
planejamento da intervencgdo, tomando por base o prévio apanhado teorico realizado
pelo pesquisador como relatado no capitulo anterior. Na segunda etapa, ocupamo-
nos em selecionar os sujeitos de pesquisa. A terceira etapa foi caracterizada pelo
processo instrucional-interventivo para a pesquisa, através de quatro encontros
interventivos semanais. Na quarta etapa, analise dos dados angariados durante os
momentos interventivos vivenciados pelo pesquisador junto aos licenciandos em
Biologia.

Para o desenvolvimento desta pesquisa foi adotada a abordagem qualitativa,
de cunho interpretativo considerando que as pessoas agem em funcdo de suas
crengas, percepcgoes, sentimentos e valores que influenciam diretamente no seu
comportamento, originando um sentido que ndo se pode conhecer, sem antes ser
desvelado através de descricdes detalhadas do processo investigativo. (ALVES-
MAZZOTTI; GEWANDSZNADJER, 1998).

Sendo assim, ocupamo-nos em interpretar as acdes e falas dos sujeitos
participantes, a fim de procurar desvelar suas concepcdes a respeito do olhar

paradigmatico e conceitual da pesquisa, conduzida nos moldes da pesquisa-acao

pratica, termo usado para descrever um processo no qual o pesquisador baseia-se
em determinada faceta interventiva, deliberando mudancas sobre o qué, como e
guando fazer determinadas agdes pelas concepc¢des profissionais que tem sobre o
gue sera melhor para seu grupo de pesquisa. Este caracteriza-se por ser um ciclo no
gual se aprimora a pratica pela oscilagdo sistematica entre agir e investigar no
campo da prética (TRIPP, 2005).
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2.2. Campo de pesquisa

Na pesquisa qualitativa, de acordo com Alves-Mazzotti e Gewandsznadijer
(1998), cabe ao pesquisador a escolha do campo de pesquisa em funcdo das
guestdes de interesse do estudo em questdo, assim como, das condi¢cdes de acesso
e de permanéncia no campo e a disponibilidade dos sujeitos participantes.

Sendo assim, visando o melhor desenvolvimento da pesquisa,
consequentemente a coleta de dados mais relevantes e por fim, um resultado
consistente e significativo foi adotado como campo de pesquisa o Centro Académico
de Vitéria (CAV), da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE), localizado na
cidade de Vitéria de Santo Antdo - PE, devido a relacdo de cordialidade e
cooperacao entre o pesquisador, docentes e discentes do curso de Ciéncias
Biolégicas do CAV, o que favoreceria um ambiente privilegiado a realizacdo
pesquisa.

O CAV foi inaugurado em 21 de agosto de 2006, possui uma estrutura
multidisciplinar organizado em quatro nucleos de conhecimentos: Enfermagem,
Nutricdo, Ciéncias Biolégicas (Licenciatura) e Educacdo Fisica (Licenciatura e
Bacharelado), estando vinculado ao sistema de Ensino, Pesquisa e Extensdo da
UFPE por meio de 03 Programas de Pds-Graduacdo e 01 Nucleo de Pesquisa e
Extenséo.

Desta forma, o CAV representa um importante polo de formacdo a nivel
superior do interior do estado de Pernambuco, com destaque para a formacéo de
professores de Ciéncias Bioldgicas, ademais, ainda é um importante marco para o
processo de interiorizacdo do Ensino Superior no Estado, tendo sido o primeiro
campus proprio da UFPE, fora da capital.

Como aporte fisico para suas atividades académicas, o CAV possui 01
auditorio, 30 salas de aulas, 24 laboratérios. Destes, servem ao curso de
Licenciatura em Ciéncias Biologicas os laboratérios de Biodiversidade; Lab.
Genética; e Lab. de Biotecnologia e Farmacos para fins exclusivos de pesquisa
académica, e o curso conta também com os laboratérios de Microscopia 1, 2 e 3;
Lab. Multifuncional 1 e 2; Lab. de Parasitologia, Lab. de Microbiologia e Imunologia;
Lab. de Anatomia 2 e 3; Lab. de Didatica (Metodologias e Estagios no Ensino de
Biologia) e Lab. de Pesquisa em Ensino de Biologia como ambientes que servem

tanto para fins de pesquisa, quanto para fins de ensino.
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Para a realizacdo de nossa intervencgdo, fizemos uso dos espacos dos
Laboratérios de Didatica e de Pesquisa em Ensino de Biologia. Estes sao exclusivos
para uso da area de Ciéncias Biologicas e do grupo de Metodologia e Estagio do
Ensino de Biologia. Esses espacos sédo destinados ao desenvolvimento de aulas e
de pesquisas vinculadas ao Ensino de Ciéncias e Biologia, bem como a
implementacdo de acfGes de formacdo e atualizacdo docente. Sendo assim,
estudantes e professores encontram condicfes para planejamento e execucao de
situacdes de ensino-aprendizagem, criacdo e teste de recursos de apoio didatico e
realizacdo de discussdes, sala de reunido/orientacdo e ambiente didatico para a
execucdo de aulas, realizacdo de experimentos e atividades alternativas (PPC -
CIENCIAS BIOLOGICAS, 2012).

Essa infraestrutura que nos foi disponibilizada, acabou por oferecer condicdes
para o desenvolvimento da pesquisa, conjuntamente com as ferramentas didatico-
pedagogicas proporcionando um ambiente favoravel para o desenvolvimento das

atividades praticas e tedricas realizadas na pesquisa.

2.3 Sujeitos de pesquisa

Nesta pesquisa, tivemos a participacao inicial de 20 licenciandos em Ciéncias
Biologicas. Este namero acabou por sofrer modificacdes devido a desisténcia de
alguns sujeitos no desenvolvimento dos trabalhos, acabando por termos no dltimo
encontro dezessete sujeitos participantes da pesquisa.

Cabe justificar a escolha de professores em formagcdo como sujeitos de
pesquisa, pelo fato de que serdo eles que em um futuro préximo estardo atuando na
educacao basica, na formacao conceitual dos futuros cidaddos. Dessa forma, suas
concepcdes conceituais e paradigmaticas poderdo ressonar no contexto social
futuramente.

Alocados no Centro Académico de Vitdria (CAV), os licenciandos em Ciéncias
Biol6gicas da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE), para participarem da
pesquisa, atenderam aos seguintes critérios de inclusao:

- Estar matriculado na disciplina de disciplina de Estagio de Ensino da
Biologia 3, do 7° periodo do curso;

- Mostrar interesse em ser sujeito da pesquisa;

- Ter disponibilidade para os encontros semanais;
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- Haver cursado e/ou estar cursando as disciplinas de Biologia da Célula,
Embriologia, Bioquimica, Genética Mendeliana, Anatomofisiologia Humana e
Histologia Geral, que sdo componentes curriculares obrigatorios do curso de
Licenciatura em Ciéncias Biologicas do CAV.

E interessante salientar que ao atenderem o Ultimo critério de incluséo,
aumentavam as chances dos estudantes, ja haverem tido contato prévio em algum
momento na sua formacdo, com os conceitos especificos de Biologia necessarios
para aportar uma mudanca de perspectiva sobre o transplante cardiaco, partindo de
uma concepgao cartesiana para a sistémico-complexa.

Durante o processo de aplicacdo da intervencdo buscamos abordar e
aprimorar as inter-relacbes morfofisiolégicas (no macro e no microuniverso)
necessarias a compreensao conceitual articulada dos processos envolvidos em um
transplante cardiaco.

Neste viés, pusemo-nos a interpretar as acdes e falas dos sujeitos
participantes, a fim de procurar desvelar sua concepcdo a respeito do olhar
paradigmatico e conceitual da pesquisa. Para tanto, coube ao pesquisador, portanto,
a interacdo junto aos sujeitos de pesquisa na busca por um ajuste conceitual dos
mesmos e de uma coleta de dados fidedigna dentro do possivel, de acordo com as
subjetividades de cada sujeito participante.

Por fim, todos os participantes da pesquisa foram previamente informados
sobre os detalhes da pesquisa (técnicos e de execucdo), assim como, de seus
direitos como participante da presente pesquisa e confirmaram o interesse de
participacdo mediante a assinatura de um Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido (Apéndice A).

2.4. Construindo o processo interventivo de pesquisa.

Aqui, discorre-se sobre a configuragcdo metodoldgica dos Encontros Didaticos,
sustentada por elementos estruturantes das SD trazidos por Zabala (1998) que
versam a respeito da complexa tarefa de organizar e equalizar os diferentes fatores
gue influenciam a elaboracdo e desenvolvimento de uma SD. Neste processo de
construcdo foram considerados, 0s objetivos de pesquisa e as condigcdes

necessarias para o adequado desenvolvimento das atividades de intervencéo.
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A sequéncia foi realizada em 04 encontros, contendo atividades e objetivos
descritos a seguir. Os respectivos planos dos encontros interventivos individuais

estdo disponiveis para a consulta no apéndice B.

B O Primeiro Encontro teve como tema: Os paradigmas Linear, Sistémico e

Complexo e suainfluéncia na ciéncia e sociedade.

e Objetivos:
" Diferenciar a logica classica da l6gica do terceiro termo incluido.
. Conhecer aspectos tedricos do pensamento Linear.
" Conhecer aspectos tedricos do pensamento Sistémico.
" Compreender conceitos basicos do pensamento Complexo.
" Reconhecer em algumas situacbes didaticas e do cotidiano sob

diferentes perspectivas de realidade, dependendo do referencial de pensamento:

Linear, Sistémico e Complexo.

e Tempo: 2 h/a

e Instrumento de coleta de dados: Videografia e de cartazes com
representacdes esquematicas.

e Producdo do estudante: Elaboracdo de cartazes com modelos mentais

baseados no pensamento complexo.

Il- O Segundo Encontro versou a respeito do tema: A complexidade do

Transplante cardiaco.

Objetivos:
" Compreender de forma integrada as diversas facetas conceituais

inerentes ao transplante cardiaco.

e Instrumento de coleta de dados: Videografia e producdo coletiva de um
esquema sobre o transplante cardiaco e seus condicionantes.
e Producdo do estudante: Construcdo de um esquema baseado no

pensamento complexo sobre o transplante cardiaco.
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- O Terceiro Encontro teve como tema: As Sequencias Didaticas como
instrumentos de organizacdo do trabalho docente e as séries médicas

como instrumentos de sensibilizacdo nas aulas de biologia.

Objetivos:
= Saber elaborar uma sequéncia didatica.
» Conhecer a importancia e algumas possibilidades do uso de videos nas
aulas de Biologia, com especial atencdo as séries médicas.
e Tempo: 2 h/a
e Instrumento de coleta de dados: Videografia e Constru¢do, em grupos, de
Sequéncias Didaticas sobre o transplante cardiaco utilizando a série médica
House como recurso pedagdgico.
e Producdo do estudante: Construcdo de Sequéncias Didaticas sobre o
transplante cardiaco utilizando a série médica House MD como recurso

pedagdgico.

IV- O Quarto Encontro teve como guia tematica: As Sequencias Didaticas
como instrumentos de organizacdo do trabalho docente e as séries
medicas como instrumentos de potencializacdo do processo de ensino

aprendizagem nas aulas de biologia.

Objetivos:
= Aplicar no processo de ensino aprendizagem cotidiano aspectos da
perspectiva complexa de pensamento.
= Saber os passos de elaboracdo de uma sequéncia didatica.
= Conhecer fei¢cBes tedricas inerentes ao transplante cardiaco.
e Tempo: 2 h/a
e Instrumento de coleta de dados: Videografia e Construcdo de Sequéncias
Didéaticas sobre transplante cardiaco utilizando a série médica House MD
como recurso pedagogico.
Producdo do estudante: Construcdo colaborativa entre os grupos de uma
Sequéncia Didética Conjunta sobre transplante cardiaco utilizando a série médica
House MD como recurso pedagogico.
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Para que possamos ter uma perspectiva mais holistica da sequéncia didatica

elaborada para o processo interventivo com os licenciandos, traz-se a seguir 0

quadro 02.

Quadro 02. Sintese do planejamento da Intervencao.

. Atividades
Encontro Objetivos - Tempo
» Diferenciar a légica classica da
I6gica do terceiro termo incluido.
= Conhecer aspectos teéricos do
pensamento Linear.
= Conhecer aspectos teéricos do
pensamento Sistémico. = Aula expositivo-
10 = Compreender conceitos basicos dialogada. 2 h/a
do pensamento Complexo. = Produgédo de
= Reconhecer em algumas| cartazes
situacbes didaticas e do cotidiano sob
diferentes perspectivas de realidade,
dependendo do referencial de
pensamento:  Linear, Sistémico e
Complexo.
= Compreender de forma integrada * Producgédo
20 as diversas facetas conceituais inerentes | coletiva de  modelo 2 h/a
ao transplante cardiaco. mental sobre o]
transplante cardiaco.
= Saber elaborar uma sequéncia = Aula expositivo-
didatica. dialogada.
30 = Conhecer a importancia € = Discusséo sobre 2 h/a
algumas possibilidades do uso de videos o uso de séries como
nas aulas de Biologia, com especial recursos didaticos.
atencéo as séries médicas.
= Aplicar no processo de ensino » Construgdo de
aprendizagem cotidiano aspectos da uma Sequéncia
perspectiva complexa de pensamento. Didatica Conjunta sobre
40 » Saber os passos de elaboracdo o transplante cardiaco 2 hla
de uma sequéncia didatica. utilizando a série
= Conhecer feicbes tedricass médica House como
inerentes ao transplante cardiaco. recurso pedagdgico.

Fonte: Elaborado pelo Autor

2.5. Dindmica de aplicacdo do processo Interventivo.

Os Momentos da intervencédo (I a IV) foram aplicados em forma de encontros

semanais com duracdo aproximada de 2 horas/aulas, no ambito da disciplina de

Estagio de Ensino da Biologia 3, do 7° periodo do curso, sempre nas dependéncias

do Laboratorio de Didatica, através de acordo verbal firmado com o professor titular

da disciplina em questao.
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Com relagéo a disciplina, é importante considerar a existéncia de um encontro
curricular obrigatério mensal. Por isso, o professor da disciplina e o pesquisador
tiveram flexibilidade de horarios acertados com os Licenciandos matriculados na
disciplina para desenvolver as atividades previstas para o processo de intervencao
sem que isso implicasse no comprometimento de carga horaria da mesma.

A dindmica de desenvolvimento da intervencéo acabou por contabilizar cerca
de 8 horas de atividades presenciais (tedricas e praticas) com os Licenciandos.
Estes encontros foram videografados, visando captar diversos momentos em
registro de informacdes verbais e ndo verbais, possibilitando assim uma leitura
diferenciada dos momentos da discussdo, ampliando, desta forma, a possibilidade
de compreenséaol/interpretacdo da subjetividade do processo de interpretacdo e de
analise da intervencao (BELEI et al., 2008).

Também foi feito o uso de um caderno de campo para suprir falhas ocorridas
com o equipamento de filmagem ao final do terceiro encontro, assim como, levou-se
em consideracdo as producbes dos licenciandos no decorrer do processo

interventivo.



CAPITULO Il

PROCESSO, ANALISE E DISCUSSAO DAS SEQUENCIAS DIDATICAS
ELABORADAS PELOS LICENCIANDOS.
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Neste capitulo, apresentamos o processo de intervengdo, a analise e as
discussbes da sequéncia didatica produzida pelos licenciandos ao longo das

atividades vivenciadas na pesquisa.

3.1 O Processo de Intervencao: Reconstruindo Conceitos

Na presente secdo buscamos expor as vivéncias no decorrer do processo de
instrucdo com os licenciandos, evidenciando as atividades realizadas, assim como,
trechos de diadlogos considerados importantes para a pesquisa pelo autor e o
resultado de producdes dos licenciandos no decorrer dos quatro encontros. E valido
ressaltar que buscamos no decorrer da secdo, analisar a sequéncia didatica
conjunta, que compreende a culminagdo de todo 0 processo interventivo, por meio
da analise do processo de construcao/reconstrucdo de conceitos relativos ao
transplante cardiaco.

Para fins de organizacdo, os subitens subsequentes foram organizados de
forma semelhante a forma de organizacdo dos encontros interventivos. Cada
subitem versara sobre as atividades ocorridas em cada um dos encontros, cujos
detalhes estdo apresentados nos planos de aula (Apéndice B) e na transcrigdo
integral dos encontros (Apéndice C). Também discorrerda de forma sequencial e

cronoldgica sobre os resultados obtidos no decorrer dos Encontros Didaticos.

3.1.1 Primeiro Encontro Interventivo - Discussdes sobre os paradigmas linear,

sistémico e complexo.

O primeiro encontro ocorreu no dia 09/09/2015, no Laboratério de Didatica do
CAV, das 18:30 as 20:30. No encontro foram pautados os temas: Pensamento
Linear, Pensamento Sistémico e Pensamento Complexo, assim como a logica
Classica e a légica Moderna. Ele teve como objetivos a compreensao conceitual e
histérica dos paradigmas supracitados, assim como suas implicacbes para o
processo de ensino-aprendizagem no ensino de Biologia.

A aula teve inicio com a contextualizagdo da pesquisa e sua necessidade
para aprimoramento no ensino de Biologia nas aulas para o Ensino Médio. Em

seguida, o conceito de Paradigma foi discutido e o pesquisador questionou aos
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licenciandos se 0s mesmos ja teriam algum conhecimento do que seriam o0s

paradigmas Linear, Sistémico e Complexo (quadro 03).

Quadro 03 — Concepcéo dos Licenciandos a respeito Paradigma Complexo.

W. Hoje, n6s vamos comecar com a seguinte aula: Paradigma Cartesiano, Paradigma Sistémico e

Paradigma Complexo. Alguém aqui ja ouviu falar sobre o que é um Paradigma Cartesiano, o que é

um Paradigma Sistémico e o que € um Paradigma Complexo?

L3. Nao!

L6. Nunca ouvi falar!

L9. Eu ja ouvi falar!

W. Ja ouviu falar? Onde?

L9. Nas aulas de Filosofia.

W. Nas aulas de Filosofia, qual desses paradigmas vocé conheceu? Complexo, Sistémico?...

L9. Sistémico!

L5. Linear.

W. Ok! E sobre o paradigma complexo, ja ouviram falar?

L9. L5. L3. Nao!

W. Na opinido de vocés, mesmo néo conhecendo o paradigma complexo, como vocés acham que

é esse paradigma?

(++)

(Troca de olhares entre os licenciandos)

W. Alguma ideia do que seria de acordo com a palavra complexo?

L13. Complicado.

W. Complicado? Isso viria da ideia de dificuldade, algo complicado. E isso?

L2. Dificuldade! E isso!

L13. E

W. Uma coisa dificil. Ok! Alguém tem alguma outra ideia do que seria 0 pensamento complexo?

Considerando que vocés ja tém uma base sobre o pensamento cartesiano e o pensamento

sistémico?!

L1. Vocés tém a base, eu néo!

(Risos)

L10. Talvez seja muita coisa junta. Talvez um agregado de varios elementos, mais elementos

integrados.

W. Integracéo de varios elementos?!

(++)

W. Que bom, mais uma ideia. Entdo, mais alguém?

(++)

W. N&o? Entéo, vamos |4!
Fonte: O Autor. - Legenda: W. Pesquisador; Ln. Licenciando; (++) pausa; (nnnnnn) Informacéo
visual.

Quando observamos este fragmento de conversa extraido do primeiro
encontro, percebemos a partir das falas de L3 e L6, que muitos ndo haviam ouvido
falar em nenhum destes paradigmas, outros ja haviam tido contato nas aulas de
Filosofia do curso - (L9).

Esta dicotomia nos faz supor que a formacéo destes licenciandos pode nao
estar ocorrendo paralelamente entre os sujeitos, tendo em vista que na mesma
turma encontramos estudantes que conhecem e que tiveram acesso aos conteudos
e outros relatam que ndo tiveram este contato. Assim como também pode estar

ligada a construgdes individuais desenvolvidas a partir de experiéncias pessoais de
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cada individuo participante, quando observamos este fato de Otica de que o
conhecimento € uma construcdo socio-historico-cultural como defende Vygotsky
(1988).

Nestas aulas de Filosofia, os mesmos ja haviam tido contato com o0s
paradigmas Linear e Sistémico por L9 e L5. Porém, com relacdo ao contato prévio
com o paradigma complexo, nenhum licenciando disse conhecer, confirmado isso
por L9, L5 e L3. Deve-se levar em conta, que a maior énfase dada ao paradigma
complexo, neste momento, deve-se ao fato de nenhum licenciando conhecé-lo
anteriormente, e do fato de terem mais oportunidades no decorrer do encontro de
construir/reconstruir os conceitos ligados aos paradigmas Linear e Sistémico.

Quando instigados a fornecer um conceito para o paradigma complexo, 0s
estudantes L2, L10 e L13, discorreram por suposi¢cdes baseadas na etimologia da
palavra “complexo”, em que o estudante L10, o qual discorre sobre “Talvez seja
muita coisa junta. Talvez um agregado de varios elementos, mais elementos
integrados”. Assim, aproximou-se bastante do conceito real de complexidade,
defendido por Mariotti (2000).

Assim, essa falta de conhecimento do conceito de complexidade, como
também, a inexisténcia de sua abordagem durante o curso de formagédo docente,
pode talvez ser explicado pelo fato do paradigma complexo ser um tema pouco
difundido na esfera da alfabetizacéo e formagéo cientifica.

Mais tarde, depois do processo de discussao sobre os pensamentos linear,
sistémico e complexo foi solicitado que os licenciandos elaborassem cartazes com
ideias (possiveis solu¢des) para minimizar o problema do lixo produzido pelo
homem, numa perspectiva complexa. As producdes realizadas nesta atividade pelos

licenciandos estao expostas a seguir, na figura 14.
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Fonte: O Autor. Legenda: Representacfes imagéticas do grupo 1 ao 5.
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Ao final desta atividade, pudemos notar em determinados momentos, a
visivel estruturacdo de conceitos ligados ao pensamento complexo no decorrer da
intervencdo, como o desenvolvimento da habilidade de inter-relacionar conceitos
para a resolucdo de um problema de forma mais complexa, levando em
consideracdo as diversas perspectivas e variaveis incluidas no problema, através
da construcdo de alternativas socioeconomicamente viaveis para a resolucao do
problema do lixo, indo de acordo com os preceitos da complexidade defendidos por
Capra (2006).

Em contrapartida, ainda é perceptivel nas apresentacbes de todos os
estudantes a presenca de facetas do pensamento linear entremeados ao
paradigma do pensamento complexo nas apresentacdes dos grupos. Em alguns
momentos, o0s estudantes ainda se demonstram apegados ao processo de
reciclagem do lixo, com enfoque na coleta seletiva de uma maneira imediatista e
compartimentalizada para a resolucdo do problema do lixo, em detrimento de
outras facetas indiretas do problema, como questdes sociais e econdmicas.
Baseando-nos em Capra (2006), Mariotti (2000) e Morin (2003) esta perspectiva de
pensamento esta voltada para o paradigma linear de pensamento, uma vez que
acaba por enxergar o problema de forma mais simplista e imediata.

Para ilustrar esta constatacdo, apoiamo-nos em um trecho de transcricdo da
apresentacdo do esquema elaborado pelos participantes do quarto grupo a
apresentar no primeiro encontro didatico, que acabou por demonstrar um enfoque
maior na linearidade, em detrimento da complexidade (Quadro 04). Contudo,
durante a sua apresentacdo houve pequenas nuances sobre complexidade, como
no caso das doencas causadas indiretamente pelo acimulo de lixo urbano. Esta
miscelanea entre o paradigma linear e complexo, acabou por ser uma constante

nas apresentacoes dos grupos.

Quadro 04 — Transcricdo da apresenta¢do do cartaz do grupo 04.
L15. Entdo, a nossa ideia foi partir da grande quantidade de lixo produzido em casa. O que
acontece? Representamos aqui, 0 que acontece nas nossas casas. A gente joga o lixo na rua,
ndo faz a coleta seletiva, ai o lixo é todo misturado e esse lixo muitas vezes fica na rua e vai
para os bueiros, onde pode causar varios problemas como: enchente, trazer insetos e animais...

L10. Isso aqui é um rato! (Apontando para o cartaz)

L15. E! Que podem trazer doencas para o homem, fazendo com que o planeta fique dessa
forma. Entdo, uma maneira de resolver isso é através da educacdo. Que se a gente trabalhar
mais a educagdo ambiental, o lixo ao invés de ter esse caminho, ele vai para uma coleta
seletiva, ele vai para um lugar adequado.
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L10. Onde possa ser reciclado. Produtos que podem ser reutilizados como a gente vé ali
(Apontando para o cartaz), hoje em dia sao feitos muitos produtos que podem ser reciclados,
principalmente com PET, camisas, vidro pode reutilizar para novas garrafas, caderno, entre
outras coisas, e, consequentemente manter o equilibrio do meio ambiente. Ai a gente quis
mostrar esses dois caminhos, e a origem. Por que, a gente pensa muito no lixo no geral, ou
aquele acumulo gigante, mas sem ter consciéncia de que isso comega em casa. Cada um,
pensar o que fazer com o seu proéprio lixo.

Fonte: O Autor. Legenda: Ln. Licenciando.

Dentre as apresentagcbes, uma que merece destaque por ilustrar bem a
evolugdo conceitual de uma turma que nunca havia ouvido falar sequer a
expressao “pensamento complexo”’, acabou por ser capaz de relacionar
caracteristicas basicas deste paradigma, com problemas reais do cotidiano foi o
grupo 5.

A apresentacgéo protagonizada na fala do licenciando L8 e que esta posta na
integra a no quadro 05, demonstrou uma consciéncia coerente com a ideia de
complexidade de pensamento, na tarefa de equalizar as etapas e agentes do
processo de descarte de uma embalagem Tetra Pack de maneira ecologicamente
correta, com o todo envolvido no processo. Assim, os licenciandos deixaram
evidente a repercusséo do descarte correto de uma embalagem nas esferas social

(saude, economia, cultural) e natural (impacto ambiental).

Quadro 05 — Transcricdo da apresentacéo do modelo mental construido em cartolina pelo grupo 5.
L8. Bom, a gente tentou fazer o cartaz em forma de um ciclo, como seria na realidade o
descarte de maneira correta das embalagens de Tetra Pak. E sendo assim, foi solicitado que
pensassemos de maneira complexa. Entdo, 0 nosso esquema visa ndo s6 o descarte, como
também o meio ambiente, como também os beneficios para a renda dos catadores, da
associacdo de catadores, assim como para sua saude. A gente colocou primeiro uma
embalagem pronta para ser descartada. Essa embalagem deve ser muito bem lavada, e em
seguida depois de ser bem lavada, ela sera descartada em um ponto de coleta seletiva de
acordo com a sua composicao.

Vamos imaginar que a gente ndo esta no planeta Terra, e, que a coleta que vem nos pontos
seletivos vai pegar bem direitinho, separadamente as embalagens de Tetra Pack que foram
lavadas e descartadas. Essas embalagens irdo seguir para uma cooperativa, ou associacao de
catadores. Onde os catadores terdo acesso a essas embalagens de maneira mais digna, de
maneira mais limpa, diminuindo assim, as chances de eles estarem adquirindo doencas. Entéo,
até esse ponto a gente ndo esta so6 evitando que a embalagem esteja poluindo o meio ambiente,
gue esteja entupindo bueiros e causando enchentes, como a agente também estd dando uma
qualidade de vida melhor para as pessoas que obtém renda através desse meio.

Em seguida, na cooperativa, essas embalagens sdo separadas e selecionadas e seguem para a
industria de reciclagem, onde na industria de reciclagem, essas embalagens serdo totalmente
recicladas e sua matéria-prima ira originar outros compostos, outras embalagens, ou outros
produtos que tenha como base aquela matéria-prima principal. Em seguida a gente tem uma
nova embalagem, ou um novo produto. Esse produto estd pronto para servir de recipiente para
qualquer que seja a matéria, € em seguida, vai parar nos supermercados, em lojas, onde o
consumidor tem acesso, adquire essa embalagem, leva para casa e utiliza o produto, e, ao
utilizar o produto a embalagem fica vazia e dard origem h& um novo ciclo. E o mundo agradece!

Fonte: O Autor. Legenda: Ln. Licenciando.




65

Neste trecho de apresentacdo extraido do final do primeiro encontro, apesar
de estar elencado na fala do grupo 5, ilustra o fato de que os licenciandos
participantes, de modo geral, puderam sair de uma situacdo em gque nunca ouviram
falar do paradigma da complexidade, para uma situacdo de construcdo do
entendimento de inter-relacao entre as partes que formam o todo de um processo e
a equivalente importancia que as partes e todo o todo desse processo tém para a
resolucdo do problema. Esta condicdo apoia-se nas ideias defendidas por Capra
(2006) e Mariotti (2000) para a resolucdo de um problema, apoiando-se no
pensamento complexo.

O quadro 06 a seguir, ilustra através da exposicdo de um trecho final do
encontro em que os licenciandos instigados pelo pesquisador (W), demonstram
clareza na caracterizagdo de cada paradigma abordado, dado um questionamento
pratico.

Quadro 06 — Trecho de transcricdo evidenciando as concepc¢fes dos licenciandos sobre os
paradigmas Linear, Sistémico e Complexo, apdés o primeiro encontro interventivo.
W. Agora eu lango uma pergunta a vocés. A Terra é plana ou redonda?
L3. Depende do Angulo.
W. “Depende do Angulo”. J4 temos uma resposta. E vocés agora?
(++)
L2. Se olharmos da lua, ela é redonda. Se olhar daqui ela é plana.
L5. Depende do ponto de vista.
PC. Ela esta dizendo que “Depende do ponto de vista”
W. “Depende do ponto de vista” Ok! E se eu pedir para que vocés respondam essa pergunta do
ponto de vista cartesiano, como a Terra é?
L10. Ela é plana.
L3. Ai ela é plana.
L2. Plana.
W. Elaé...?
Coro. Plana.
W. isso por que o cartesianismo € imediatista e estamos em um piso plano. Logo, a Terra devera
ser plana. E se eu fizer a mesma pergunta para que vocés respondam de forma sistémica?
L10,L2, L9, L3. Ela é redonda.
W. E redonda se olharmos de longe. Pense assim: cartesiano é uma olhar mais aproximado e o
sistémico é uma visdo mais ampla, de longe.
E na perspectiva complexa?
L2. Redonda e plana.
L10, L3. Plana e redonda.
W. Ela é as duas coisas. Depende...
L10, L3, L5. Do olhar.
Fonte: O Autor. Legenda: W. o pesquisador; Ln. Licenciando; (++) pausa.

Dessa forma, consideramos que 0s objetivos tracados para este primeiro
encontro foram alcancados de forma satisfatéria tendo em vista que o0s
licenciandos conseguiram distinguir neste exemplo o que é um paradigma Linear,

Sistémico e Complexo.
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3.1.2 Segundo Encontro Interventivo — Discussao a respeito da complexidade do

transplante cardiaco.

O segundo encontro foi realizado no dia 16/09/2015, no Laboratério de
Didatica do CAV, das 18:30 as 20:30. Nele foi tratado sobre o Transplante
Cardiaco e as diversas facetas para a sua realizacdo, em que procuramos
compreender de forma integrada, as diversas facetas conceituais inerentes ao
transplante cardiaco, assim como suas implicacdes para o processo de ensino-
aprendizagem no ensino de Biologia.

Neste encontro, foi vivenciado um debate em grande grupo a respeito do
tema transplante cardiaco, sob uma perspectiva do pensamento complexo. Os
licenciandos foram incentivados a externar qual era o seu conceito de transplante

cardiaco, como explicitado no quadro 07.

Quadro 07 — Concepges prévias dos licenciandos sobre o transplante cardiaco.
W. Comeco colocando aqui (fala enquanto escreve no quadro)
(++)
O transplante cardiaco como ponto de partida. Vamos montar um esquema no decorrer da nossa
discusséo, de acordo com o que formos discutindo durante a aula.
(++) (escreve no quadro)
Entdo comeco perguntando a vocés: O que seria transplante cardiaco? Para que seria aplicado?
Em qual situacdo alguém deveria fazer um transplante cardiaco? Quais as condi¢bes para
alguém ser doador?...
L17. Entdo transplante cardiaco, como o home ja diz é o transplante do coracdo. Eu acho que é
indicado pra uma pessoa que o coracao dela ja ndo tem mais aquela funcao e ela precisa fazer o
transplante.
L1. E o doador tem que ser uma pessoa que ja morreu, né?
(Todos riem)
L1. Junto com o que ela falou, tem esse detalhe que é muito importante.
PC. E muito importante, né? Assim, morreu em tempo para poder fazer. Porque, se morreu a
muito tempo néo tem condi¢des de fazer, tem um periodo.
L17. E.
W. Como ela disse, o transplante cardiaco € indicado para um paciente com insuficiéncia
cardiaca. (Escreve no quadro) (++) O que é s6 um nome mais bonito para o que ela disse.
Fonte: O Autor. Legenda: W — pesquisador; PC — Professor Colaborador; Ln — Licenciando; (++) —
Pausa; (Aaa) — Informacéo visual.

Com base no quadro 07, podemos inferir em referéncia a fala do L17,
acompanhado por L1, que para os licenciandos o transplante cardiaco acaba por
ser um procedimento cirurgico “...indicado pra uma pessoa que o coracao dela ja
nao tem mais aquela funcdo e ela precisa fazer o transplante” (L17). Além, de o
coracdo transplantado ter que ser obrigatoriamente advindo de um cadaver, de

acordo com L1 “o doador tem que ser uma pessoa que ja morreu”.
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Nesta posicdo trazida pelos participantes da pesquisa percebeu-se um
conhecimento prévio a respeito do tema, ao passo que seus conceitos sobre o
tema convergem com o que € posto por Henry e Thompson (2004) sobre o
transplante cardiaco, em que é realizado um procedimento cirdrgico para a retirada
de um coracédo incapaz de realizar suas fun¢des normais, sendo substituido por
outro capaz de funcionar satisfatoriamente.

Para a continuidade da exposicao das atividades vivenciadas neste segundo
encontro, optou-se por trazer a luz um esquema resumo sobre o transplante
cardiaco (figura 15) produzido em conjunto com os licenciandos no decorrer das
discussbes ocorridas durante todo o periodo de duas horas em que o teme esteve
sendo debatido.

Esta opcéo de expor apenas a sintese das discussfes se deve ao fato todos
0S momentos vivenciados na discussao, serem considerados igualitariamente
importantes para o produto final trazido em forma de quadro sintese, ndo sendo
possivel para ao autor destacar trechos isolados de dialogo. A transcricdo original
se encontra no apéndice C.

Cabe ainda esclarecer que a figura a seguir € uma reestruturacdo das
anotacdes feitas pelo pesquisador no decorrer das discussées com 0s
licenciandos. Dessa forma, o esquema apresentado € fruto de uma construcao

coletiva entre: Pesquisador, Licenciandos e o Professor Colaborador.
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Figura 15 — Esquema-resumo das discussdes sobre o transplante cardiaco ocorridas durante todo o segundo encontro interventivo.
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sucessoouinsucessodo TC

v

o] *

Transplante Tecidos/ Orgaos
(TT)

Classjficacao quanto a semelhanca
geneticaentre doadore receptor

|

Autoenxerto: Tecido retirado do
préprio receptor (ex. Ponte de
Safena);

Isoenxerto: Tecido retirado de um
doador com material genético
idéntico ao do receptor (ex. GEmeos
monozigoéticos);

Alosnxerto: Tecido retirado de um
doador com material genético
semelhante ao do receptor
(transplante entre individuos da
mesma espécie);

Xenoenxerto: Tecido retirado de um
doador com material genético muito
diferente do receptor (ex. enxerto de
pele de porco como tratamento a
queimaduras graves na pele).
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Pautados na analise do esquema sintético da figura 15, podemos notar as
diversas facetas conceituais que emergiram do tema TC e podem ser abordadas nos
momentos de ensino-aprendizagem das aulas de Biologia para o ensino médio.

Para tanto, quando nos debrugamos sobre os “fatores para o sucesso ou
insucesso do Transplante Cardiaco” (em verde), percebemos a interagao de diversas
esferas do conhecimento e da interacdo humana interligadas, influenciando o sucesso
de tal procedimento médico. Podemos comecar assim, expressando estas inter-
relacbes, ao vermos como a cultura de uma sociedade (inclui-se nesse contexto,
também, a cultura religiosa) influencia diretamente na educacdo de seu povo.
(MORAES; MASSAROLLO, 2008).

Esta influéncia cultural e educacional sobre o TC pode ocorrer a através da
sensibilizacdo sobre a importancia de se doar o 6rgdo de um parente falecido para
salvar a vida de um paciente em fase grave de insuficiéncia cardiaca. A familia pode
optar por doar ou néo o 6rgao, influenciada por questdes culturais e educacionais, e
amparada para isso, por meios legais. Esta acdo familiar, na maioria das vezes, € o
maior impedimento para o sucesso de um transplante cardiaco. (MORAES;
MASSAROLLO, 2008; RECH; RODRIGUES-FILHO, 2007; BOUSSO, 2008; DALBEM,;
CAREGNATO, 2010).

Assim, os fatores Cultura e Educacdo também refletem em outros aspectos
como: a capacitacdo técnica da equipe cirargica para a realizacdo do TC, as questdes
éticas na realizacao do procedimento (manuten¢édo do doador do coragdo por meio de
aparelhos, ocupando um leito que poderia servir para outro paciente ainda com
chances de cura), como colocado por L16, durante a discussdo. Soma-se também, a
guestdo financeira em manter um paciente em sistema de manutencdo de vida
(popularmente, “entubado”), esperando a retirada do coracdo e a questdo de
manutencdo de medicamentos e procedimentos clinicos ao paciente transplantado,
como determinantes também, do sucesso de um TC.

Assim, podemos ver como fatores ambientais, genéticos, fisioldgicos, assim
como a causa da morte do doador (a ndo ser na modalidade de transplante dominé
em que um dos doadores ndo € um cadaver), inter-relacionam-se entre si e com 0s
demais fatores ja abordados, agindo nos mais diversos niveis de organizacao (macro
e microuniversos), contribuindo para o sucesso ou insucesso da realizacdo do
transplante de coracdo, por meio do estabelecimento ou ndo de um processo de

rejeicdo do orgao transplantado .
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Ao transportarmos estas consideracdes a respeito dos fatores contribuintes
para a realizacdo de um TC, para um contexto de sala de aula, emergiram desta, dois
fatores que tomam vieses distintos

O primeiro destes € o0 viés tedrico do tema. Nele, o professor que opta por
abordar o tema transplante cardiaco nas suas aulas de biologia pautara a respeito de
aspectos inerentemente tedricos em relacdo aos fatores que contribuem para o TC
(genéticos, compatibilidade de um transplante, fatores fisiolégicos, fatores
procedimentais e cirlrgicos), entre outros.

O segundo trata-se de um viés social. Nele, o professor busca aproximar os
aspectos teoricos envolvidos no TC, com fatores de importancia social, como a
sensibilizagcdo do impacto na saude publica da doacédo de 6rgdos, como o0 coracgao.
Aqui o professor se preocupa ndo somente com o cumprimento de um curriculo
escolar conteudista como também, com o impacto social do trabalho em sala de aula.

Percebe-se neste ponto, a consonancia com o que Zabala (1998) aponta como
sendo as Fontes Epistemoldgica e Sociolégica. A primeira trata de conteddos
inerentes a Ciéncia, ja a segunda, trata de contelddos de cunho social. Estas em
conjunto, determinam os objetivos de ensino, assim como os temas e conteudos que
devem ser abordados na sala de aula.

Por fim, retomando o relato de como ocorreram as atividades no encontro, ao
final da discussdo sobre o transplante ocorreu um didlogo que mereceu destaque,
pelo fato versar especificamente sobre a abordagem do tema TC em sala de aula,
deixando transparecer a importancia da abordagem destes dois alicerces no processo

de ensino-aprendizagem sobre o TC (quadro 08).

Quadro 08 — Trecho de dialogo com concepgdes dos licenciandos sobre a abordagem do TC em sala
de aula.
W. Alguém quer acrescentar alguma coisa nesse esquema sobre transplante cardiaco? Algo que
possamos abordar em sala de aula, agora ndo pensando apenas no transplante em si, mas como
poderiamos trabalhar esse tema em sala.
L10. Em sala de aula, acho que deveriamos trabalhar mais a parte anatbmica e fisiolégica do
sistema e esse caso seria citado como as doencas cardiacas e o que pode ser feito, mas néo ser
(gesticulando como algo grande)
L1. N&o ter a aula de transplante cardiaco, porque, no ensino médio a gente ndo tem uma aula de
transplante cardiaco, a gente tem aula de cardiovascular.
W. ai vocés acham que nao daria para trabalhar o transplante cardiaco?
L10. Nao ele, uma aula especifica para ele.
L1. Daria pra usar como exemplo.
W. nem como um tema transversal?
L11. Eu acho que poderia ser trabalhado isso, ndo s6 o transplante cardiaco, o transplante
cardiaco, transplante no geral, por conta da informacéo e por ser algo que todo mundo vem lutando
para que ocorra cada vez mais, seja pra conscientizacdo, vocé ver que nao € um bicho de sete
cabecas, a importancia do transplante...
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L6. E um beneficio pra sociedade.
L11. Pra ter um entendimento e levar pra familia ver que é legal, é necessario, nao ter aquele
medo todo que as pessoas tém, que o corpo tem que t4 intacto e tudo mais.
W. Vocé chegou exatamente onde eu queria chegar com essa pergunta. A questdo da
conscientiza¢@o. A conscientizagdo vai influenciar diretamente em qual desses fatores listados?
L12. Vai incentivar a pessoa ser doadora. Tem muito isso das familias ndo quererem doar uma
coisa que sabem que a pessoa estd morta e preferem que aquilo seja destruido do que salvar outra
vida, acho que € nessa questao.
W. Se colocarmos aqui a conscientizacgao...
L7. Também faz parte da cultura, né? As pessoas ainda ndo tém esse costume, a prépria cultura
da sociedade ndo tem esse costume de ser doador.
W. Questao cultural.
L1. Foi o que aconteceu com a pessoa que eu falei antes, que como a familia de sitio, bem antiga,
queriam que do jeito que Deus fez era pra enterrar do mesmo jeito.
L11. Mas € uma coisa que hoje em dia com a informacao vocé pode saber, que por exemplo, se eu
decido ser doadora eu posso deixar isso em cartorio e consequentemente minha familia vai ter que
acatar uma decisdao que eu tomei. Entdo acho que justamente trazer essa discussdao € bom por
conta disso, vocé vé o que pode ser feito e ndo fica tdo a mercé de sua vontade ndo ser feita
depois que vocé morrer.
W. Uma coisa que eu gosto nessa abordagem é justamente isso, transformarmos nossa realidade
através da sala de aula, porque, quando ensinamos apenas o0 conteddo as vezes falta um pouco
mais de conexdo com o cotidiano. Se pegarmos um tema como esse e comecarmos a trabalhar a
ética, ver como € a questdo procedimental, a questdo do conteddo, o aluno vai se interessar mais,
vai ficar mais préximo da realidade dele.
(Cabecgas balancando em concordancia)
W. Alguém quer acrescentar algo?
PC. Interessante é vocé ver quantas questdes estdo envolvidas dentro de um contexto.
W. Era disso que estavamos falando no encontro passado, a questao da complexidade: varios
termos que foram estudados separadamente, mas que na verdade eles se complementam como
um todo. Se olharmos para o quadro vamos ver que sO aqueles fatores separados nao foram
suficientes para que conseguissem sucesso no transplante cardiaco, assim como, olhar apenas
para o todo também néo daria certo por que provavelmente iria faltar conhecimentos especificos de
uma comunicacao celular por exemplo. Era esse modo de pensamento que estamos tentando
construir. Ver de forma complexa um problema do dia a dia. Vocés acham que conseguimos ver de
forma complexa esse tema em especifico?
Coro. Sim.
W. Mais algo a acrescentar?
(++)
W. J& que ndo ha mais o que acrescentar, vamos encerra por aqui. Muito obrigado e até o préximo
encontro.
Fonte: O Autor. Legenda: W. Pesquisador; PC. Professor Colaborador; Ln. Licenciando; (++) Pausa;
(Aaaa) Informacéo visual.

No trecho de didlogo acima, percebemos ainda a tendéncia conteudista em
detrimento de uma abordagem tematica, esse fato fica exposto nas falas de L10 e L1,
no qual inicialmente demonstraram preocupacdo em abordar os conteudos
exatamente como descritos no curriculo escolar e ndo tendo a liberdade de aborda-lo
de forma integrada a outras perspectivas de ensino, como recomenda Brasil (1996),
ao propor uma abordagem curricular que aproxime o conteudo da realidade do
estudante, podendo isto ser feito através de uma abordagem transversal do tema.

Pontuadas as devidas observacdes, consideramos que os objetivos tracados
para o segundo encontro interventivo também foram alcancados de forma satisfatoria,

tendo em vista que de forma colaborativa os Licenciandos construiram/reconstruiram
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uma visdo complexa sobre o transplante cardiaco, integrando varias facetas e niveis
organizacionais envolvidos no problema, ndo apenas de carater teérico, mas também,
de caréter atitudinal em relacdo ao TC. Desta forma, continuaremos a expor nos

proximos subitens vivéncias durante os dois Ultimos encontros interventivos.

3.1.3 Terceiro Encontro Interventivo - A estruturacdo da sequéncia didatica e o uso da

série médica House MD. como recurso nas aulas sobre transplante cardiaco.

Optamos por comecgar a exposicdo das atividades do terceiro Encontro
Didatico, com um esclarecimento sobre o porqué de as atividades vivenciadas serem
as Unicas que estao dispostas em forma de relato e ndo de transcri¢ao.

Esta forma de exposicdo das atividades se deve ao extravio das gravacdes
dos momentos do encontro causado pela queima dos cartdes de memoéria em que
estava sendo gravados os dados, o que nos obrigou a apresenta-lo por meio de um
relato das atividades vivenciadas, feita pelo pesquisador a partir de anotacbes e
trechos guardados em sua memoria.

No dia 23 de setembro de 2015, reunimo-nos no Laboratério de Didética,
éramos em 16 pessoas reunidas entre pesquisador e licenciandos. O encontro teve
inicio com uma aula expositiva-dialogada, versando sobre conceitos teoricos a
respeito da sequéncia didatica e sua relacdo com a organizacdo do trabalho docente
em sala de aula. Nesta aula, foram expostos todos 0s componentes estruturantes de
uma sequéncia didética, a partir da perspectiva de Zabala (1998).

Apods este momento, deu-se inicio a discussdo a respeito da importancia do
uso de videos e das séries televisivas nas aulas de Biologia para o ensino médio,
assim como, suas possibilidades de aplicacdo. Durante a discussdao, ficou claro por
parte dos licenciandos a aceitacdo deste tipo de midia como recurso pedagdgico nas
aulas, seja como um episodio inteiro de uma série, seja na utilizacdo de trechos
desses videos como potencializadores da aprendizagem, servindo como um pilar para
a construcao de diversas atividades e situacdes didaticas.

Aproveitando esta discussdo sobre a utilizagdo destes recursos, foi exibido na
integra o episddio da segunda temporada da série House MD. intitulado “Sexo mata”
(Temporada 2; Episédio 14) da séria médica House MD (FOX, 2004-2012).
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Durante a exibicdo do episédio, o pesquisador pausava trechos de algumas
cenas, enquanto procurava relacionar o episédio da série com as discussdes dos
encontros anteriores sobre a complexidade e o transplante cardiaco. Por exemplo,
destaque-se 0 momento em que a médica Allison Cameron (Personagem da série)
traz ao médico Gregory House (personagem principal da série), um apanhado de
fichas de pacientes do hospital que possam ser possiveis doadores de um coracao a
um senhor idoso, que necessitava de um transplante cardiaco.

Neste instante, houve a lembranca imediata por parte dos licenciandos, quando
indagados pelo pesquisador sobre as discussdes, principalmente do segundo
encontro, quando listamos possiveis fatores que influenciam em um transplante
cardiaco.

Uma série de itens listados na discussdo passada foi vista e reconhecida no
video, entre eles, o fato de um recém-nascido ndo poder doar o0 coragdo para um
adulto por diferenca no calibre e volume do 6rgédo transplantado. Durante esta
exibicdo, ainda houve referéncias a respeito das possibilidades de uso do video em
aulas de Biologia, na qual os licenciandos se demonstraram confortaveis com a
possibilidade da aplicacdo do episédio em uma SD formulada por eles.

Apés o termino do episodio, os licenciandos foram incentivados a se
organizarem em grupos e elaborarem em cada grupo, uma sequéncia didatica que se
baseasse no pensamento complexo, e que fosse pensada para ser aplicada nas
séries do ensino meédio, tendo como tema: o Transplante cardiaco, utilizando como
recurso didatico o episodio “Sexo mata” da série House MD.

Para tanto, os licenciandos utilizaram esquemas com a estrutura de uma
sequéncia didatica (Figura 5), DVDs contendo o episddio da série dividido em
capitulos, esquema sobre o transplante cardiaco elaborado em conjunto entre os
licenciandos, pesquisador e o professor colaborador (Figura 15).

Postos estes pré-requisitos, relembramos que os licenciandos tiveram total
liberdade criativa para elaborarem sua sequéncia didatica conforme as concepc¢oes
de cada grupo, ficando o pesquisador incumbido de resgatar apenas os resultados
destas construcdes, sem intervir de forma significativa no processo de elaboragéo das

mesmas.
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3.1.4 Quarto Encontro Interventivo — Reconstrucdo de uma sequéncia didatica

conjunta dos Licenciandos

O quarto encontro ocorreu no dia 30/09/2015, no Laboratério de Didatica do
CAV, das 18:30 as 20:30, realizando as apresentacfes da sequéncia didatica
elaboradas pelos grupos. Posteriormente, um representante de cada grupo colaborou
na formulacdo de uma nova SD (conjunta), elencando aspectos presentes na
Sequéncia Didética individuais de seus grupos.

Ressalta-se neste ponto, que o pesquisador na elaboragéo das SD individuais
dos grupos e também na elaboracdo da SD conjunta, teve apenas um papel de
orientador das atividades, ficando a critério dos préprios licenciandos deliberarem a
respeito dos objetivos e atividades constituintes dessa nova SD. E relevante apontar
gue, tanto o processo de elaboragdo da SD conjunta, quanto a sua respectiva analise
ficaram reservados para uma apresentacdo posterior no Capitulo 1ll, no qual
abordaremos com mais detalhes estes pontos, ficando esta secéo responsavel por
expor outras facetas do encontro.

Posto isso, cabe enfatizar o momento final da intervencdo em que o
pesquisador deixou aberto para as consideracfes finais dos Licenciandos a respeito

do processo interventivo realizado nos quatro encontros (quadro 09).

Quadro 09 — Impressoes finais dos licenciandos sobre o0 processo interventivo realizado.
W. Depois desses quatro encontros eu espero ter contribuido de alguma forma com a formacéo
de vocés, pra vocés verem a sala de aula de uma forma um pouco diferente. Alguém quer fazer
alguma observagé&o sobre nossos encontros, se foram bons, se foram ruins, se contribuiu ou néo
para a sua formacao?
L10. Eu acho que foi positiva. A gente as vezes pensa assim, com relacdo a ser aluno mesmo,
as vezes se torna cansativo, mas néo foi nada cansativo, os encontros foram bem divertidos,
principalmente quando assistimos o episédio, que foi muito bom e o final, né? Que eu achei que
ficou muito bom porque a gente interagiu.
L1. Houve a interacéo.
L17. Teve o apoio de todos os grupos, né? Eu achei legal isso, ndo sé ficar as sequencias
didéticas de cada um, mas na hora vocé juntar e bolar uma sequéncia com as melhores ideias
de cada grupo.
L11. Acho que ajudou em bastante coisa. Acho que todo mundo vai sair daqui com alguma
coisa bacana pra revisar, pra usar.
L10. Com certeza.
W. Entdo, mais uma vez muito obrigado por todo o apoio de vocés e até uma proxima
oportunidade.
(Aplausos)

Fonte: O Autor. Legendas: W. Pesquisador; Ln. Licenciando.

No trecho de didlogo acima, percebemos a partir das falas de L10, L1 e L11, a

consciéncia que os licenciandos tém da importancia desse processo instrucional por
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eles vivido, para sua formacdao profissional e sua posterior atuacdo em sala de aula.
Estas afirmacbes nos fazem acreditar na positiva contribuicdo que a intervencao
realizada nesta pesquisa para o amadurecimento profissional e pessoal dos
participantes desta pesquisa, tanto dos licenciandos, quanto do préprio pesquisador.
Findado o momento de exposicdo e andlise das vivéncias ocorridas durante o
processo interventivo de pesquisa, passamos a nos debrucar sobre a analise das
sequéncias didaticas produzidas pelos licenciandos durante o processo instrucional e

no seu potencial pedagoégico nas aulas de Biologia do Ensino médio.

3.2 Consideragbes para a elaboracdo e a andlise das Sequéncias Didaticas

desenvolvidas pelos licenciandos.

Ao analisarmos as SD produzidas pelos licenciandos a partir do tema norteador
— Transplante Cardiaco, o pesquisador definiu junto aos licenciandos alguns pontos
gue deveriam contemplar a elaboracdo da sequéncia didatica dos estudantes. Assim,

pontuou:

e Versar sobre o tema transplante cardiaco;

e Envolver os preceitos tedricos do pensamento complexo;

e Ser elaborada para aplicacdo em turmas do ensino medio;

e Incluir o episodio “Sexo Mata” (Temporada 2; Episodio 14) da séria médica
House MD (FOX, 2004-2012).

Vale ressaltar que os licenciandos ficaram livres quanto a carga horaria, as
atividades a serem desenvolvidas e os arranjos das atividades para estruturar a
sequéncia, inclusos em suas SD e que o pesquisador ndo participou do processo de
elaboracdo das sequéncias, com a finalidade de que os licenciandos pudessem
elaborar as mesmas de acordo com a sua visédo pedagdgica.

Noutro momento, houve a reunido dos grupos para a formacdo conjunta de
uma unica sequéncia (Sequéncia Didatica Conjunta — SDC), cuja finalidade de
aplicacédo, seria em aulas de biologia no Ensino Médio. Porém, sua aplicacdo néo faz

parte do corpo desta pesquisa, detendo-nos a elaboracéo e avaliagdo da mesma.
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Ainda, durante a elaboracéo das sequéncias dos grupos ainda foram utilizados
como norteadores do trabalho, as discussdes vivenciadas nos encontros didaticos,

com destaque para os vieses tedrico e social do tema transplante cardiaco.

Neste sentido, nos pomos a analisar o processo evolutivo de construcdo da
sequéncia didéatica conjunta em relacdo as SD elaboradas a partir da SD do grupo
individual, observando o potencial pedagégico empregado na Sequéncia Didatica

Conjunta (SDC) dos licenciandos.

3.3 Analise das Sequéncias Didéticas elaboradas pelos Licenciandos em grupos
e a Sequéncia Didatica Conjunta (SDC)

Iniciando o processo de analise das sequéncias didaticas (Apéndice D),
optamos por apresentd-las em quadros comparativos, oportunizando facilitar a
visualizagdo do processo de construgcdo da Sequéncia Didatica Conjunta pelos
licenciandos em comparacdo as Sequéncias Didaticas elaboradas pelos grupos.

Nesse sentido, optamos por iniciar a analise das SD pela escolha do titulo/tema

da sequéncia (quadro 10).

Quadro 10 — Quadro dos temas/titulos escolhidos para as sequéncias didaticas dos licenciandos.
TEMA/TITULO DA SEQUENCIA DIDATICA

SD1 Sistema Cardiovascular
SD 2 Transplante Cardiaco
SD 3 Transplante Cardiaco
SDC Sistema Cardiovascular.

Fonte: Sequéncias Didaticas elaboradas pelos licenciandos.

Observando o desenvolvimento das sequéncias até a elaboragdo da SDC,
percebemos de forma clara, uma diferenca entre as escolhas do tema. O grupo 1 a
principio preferiu seguir uma orientacdo diferente da direcdo que os grupos 1 e 2
tomaram, propondo o tema “Sistema Cardiovascular”, que acabou por se sobressair
sobre o “Transplante Cardiaco”, que antes foi apresentava com proposta da maioria
dos grupos.

Para justificar esta decisdo, apds o debate conjunto dos grupos, recorremos

aos dialogos ocorridos durante o processo de construcao da SDC (quadro 11).
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Quadro 11 — Trecho de didlogo para elaboragéo da SDC, versando sobre a escolha do tema/titulo da
SD.

L1. Entdo o tema vai ser como?

L11. Transplante.

L17. Mas s6 que é como falaram, ndo ta no curriculo.

L1. Ndo t4?

L6. E, ndo ta.

L1. Entdo o tema vai ser...

L17. Sistema cardiovascular.

L18. Sistema cardiovascular com o subtema: transplante cardiaco.
Fonte: O autor Legenda: Ln. Licenciando

Nessa discussdo, percebemos o motivo da escolha do grupo pelo tema
Sistema Cardiovascular, pautado pela preocupacdo dos licenciandos considerando
gue o tema Transplante Cardiaco ndo estaria expressamente nos conteddos
curriculares da educacao basica, optando por abordar como um subtema do contetdo
sistema, expresso no curriculo.

Nesse sentido, procuramos amparo nas orientacdes legais, balizada pelos
Parametros Curriculares Nacionais - Temas Transversais (saude), Parametros
Curriculares Nacionais do Ensino Médio (PCN), Parametros Curriculares Nacionais
+Ensino Médio (PCN+EM); Orientacbes Tedrico-Metodolégicas (OTM) para o Ensino
Médio — Biologia e Parametros da Educacdo Basica do Estado de Pernambuco
(PEBEP), e percebemos que, os documentos ndo expressam consideragdes sobre
essa tematica, mas orientacdo para a abordagem do assunto, seguindo o0s
eixos/campos, conteddos e expectativas de aprendizagem, habilidades e
competéncias, componente curricular, dependendo do referencial. (BRASIL, 2000,
2002, PERNAMBUCO, 2011, 2013).

Assim, observando diretamente os documentos legais para 0 ensino de
biologia, buscando como estaria sendo proposta a abordagem do tema transplante
cardiaco ou sistema cardiovascular, apontados pelos PCN - Tema Transversal
(saude), PCN, PCN+EM e PEBEP, que para essa ideia, percebemos a seguinte

estrutura na abordagem de conteudos:



Quadro 12. Orientacdes na abordagem de temas no curriculo da educacéo bésica.

Expectativas de

B . o Aprendizagem/Habilidades ou Termo
ase Eixo Conteudo i .
Competéncia/ Componente Proximal
Curricular
PCN — Identificacdo, no proprio corpo, da
Tema localizacao e da funcéo
Transversal |  ------ Autoconhecime | simplificada dos principais 6rgéos Orgéos
(Saude) nto/Autocuidado | e aparelhos, relacionando-os aos | Aparelho
(2997) aspectos basicos das fungdes de | Circulagéo
relagdo (sensacdes e movimentos),
nutricdo  (digestdo, circulacéo,
respiracao e excrecéao) e
reproducao.
PCN Investigagd | - Estabelecer relacdes entre parte e | Processo
(2000) oe todo de um fenémeno ou processo
compreens biolégico.
ao
Identificar regularidades em
fendmenos e processos biolégicos
Interagoes, (o).
PCN+EM relacdes e
(2002) fungbes, | - Alteracbes em qualquer de suas | Processo
invariantes partes desequilibram seu Orgéos
e funcionamento, as vezes de
transformacg maneira irreversivel, como ocorre
oes no corpo humano, quando da
faléncia de determinados 6rgaos
().
Circulacao
OTM-EM | Diversidade Biologia Nutricao;
(Biologia) da Vida Humana — Circulacao, Respiracéo; Excrecao;
(2011) Anatomia e Revestimento corporal e sistemas
Fisiologia locomotores;
Integracdo e controle corporal.
Organizagéo EA16. Avaliar os diferentes tipos de
Biomolecular tecidos, relacionando suas
dos seres vivos | caracteristicas ao funcionamento Sistema
dos érgaos e sistemas.
PEBEP Identidade
(2013) dos Seres
Vivos EA12. Compreender o corpo | Sistema
Origeme humano como um todo integrado, Orgéos
formacdo dos | considerando as caracteristicas
seres Vivos morfofisiolégicas de seus sistemas

e drgéos.

EA13. Estabelecer relacbes entre
0s sistemas do corpo humano,
para compreender suas funcfes e
a interdependéncia entre eles.

Fonte: Adaptado de Brasil (1997, 2000, 2002) e de Pernambuco (2011, 2013).
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Nesse sentido, consideramos bastante valida a inquietacdo dos estudantes
sobre a importancia do conteudo Sistema Cardiovascular esta presente no curriculo,
buscando inferir a discussao sobre transplante cardiaco a partir desse viés, em que
Brasil (2006, p. 32), enfatiza “O importante € o professor ter presente que 0s
fendbmenos e os processos biolégicos ndo estdo ocorrendo em situagdes distantes de
si e de seus alunos. E preciso enfatizar que esses fazem parte da realidade de todos
0S seres vivos, da vida dos alunos e professores”. Assim, observamos tal relevancia,
cujo conteudo ndo se apresenta diretamente nessa linha de pensamento, mas
compreenderia discussao nos eixos propostos pelas orientacoes.

Nessa perspectiva, entendemos que o0s estudantes ao expressam a
abordagem em sala de aula, a partir do estudo sobre Sistema Cardiovascular,
estavam possivelmente pautados numa proposta dos livros didaticos da area, cujo
contetdo de biologia estd disposto em blocos de unidades numa abordagem por
sistemas, nesse caso sistema circulatério (Figura 16).

Figura 16 — Exemplo de disposicdo dos conteudos curriculares de Biologia em um livro didatico do
Ensino Médio.

UNIDADE

. 5 Anatomia e fisiologia humanas

CAPITULO 20 CAPITULO 24
Nutricao Sistema endocrino 276
: Sistema digestorio i Horménios 277
Z Problemas no sistema digestorio . Glandulas enddcrinas 277
CAP".ULO 3‘ . CcapiTULO 25
Respiracao "~ Sistema nervoso e sensorial 287

i Sistema respiratorio

” i ! Sistema nervoso 288

Z Problemas no sistema respiratorio 253 i i G

, SE4 2 Os receptores sensoriais 296

e Atividades 306

CAPITULO 22

Circulacao o 257
1Sistema circulatério 258
2 Doencas cardiovasculares 5 o 263
ALAades o el e e e S e 208

Dacnnctac Aac nnactAac da miiltinla acrnlha 210

Fonte: Linhares e Gewandsznajder (2014, grifo nosso)
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Sobre isso, consideramos valido, mas também preocupante, pois nos traz a
ideia que na formacéo destes estudantes, ndo haveria sido discutida a estrutura de
apresentacdo do conteudo por meio dos documentos orientadores, vez que estes
fomentam o ensino de biologia no ambito nacional e local.

Porquanto, ndo queremos desconsiderar potencialidade do livro didéatico
enguanto elemento norteador nas aulas, mas acreditamos ser valido e importante o
estudo dos documentos orientadores pelos licenciandos, visando legitimar a sua
pratica docente. Também, entendemos que essa proposta orienta o professor a
desenvolver nos alunos, expectativas ou habilidades/competéncias relacionados aos
conteudos que se deseja trabalhar em sala, e que a partir deles, se podem emergir
conceitos e discussdes para aplica-los na vida cotidiana.

Nesse sentido, considerando o Tema Transversal (saude), elencando a
perspectiva transplante cardiaco/sistema cardiovascular na sala de aula, como um

conteudo bastante significativo, pois conforme Brasil (1997, p.46):

A discussdo desses conteldos favorece o desenvolvimento de varias
competéncias, entre as quais: analisar dados apresentados, sob diferentes
formas, para interpreta-los a partir de referenciais econdmicos, sociais e
cientificos; e utiliza-los na elaboracdo de diagnésticos referentes as questdes
ambientais e sociais e de intervencdes que visem a melhoria das condicdes
de salde.

Assim, mesmo que o tema/titulo da SDC nao estando expressamente escrito
como sendo o Transplante Cardiaco, consideramos que a sequéncia atende a
exigéncia de abordagem do tema, uma vez que o0 mesmo sera abordado no contetdo
curricular obrigatério, a partir da abordagem sobre Sistema Cardiovascular
(Circulatério).

Dando continuidade a andlise das secdes das SD, passamos ao tempo
estimado para a duragéo da SDC (quadro 13).

Quadro 13 - Discriminacao das cargas horarias previstas para a aplicagao da sequéncia didatica.
DURACAO DA SEQUENCIA DIDATICA

Grupo 1 4 Aulas
Grupo 2 4 Aulas
Grupo 3 4 Aulas
SDC 6 Aulas

Fonte: O Autor.

Com relacao a duracdo da SDC percebemos um aumento na sua carga horéria

em comparacdo a carga horaria da SD dos grupos. Este acréscimo de duas
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horas/aulas surgiu a partir de um questionamento realizado pelo pesquisador, durante
a apreciacdo do resultado final para o grande grupo (quadro 14), arguindo 0s
licenciandos sobre a quantidade de tempo disponivel para o desenvolvimento das

atividades propostas na SDC.

Quadro 14 — Trecho da apreciacao final da SDC: Repensando a duracéo.
W. Ok! Cada encontro é formado por quantas aulas?
L1, L18. Uma aula!
W. Vocés acham que uma aula para cada encontro é suficiente para trabalhar todas as atividades
que voceés estao propondo?
L11. Eu acho que a do debate tem que ser geminada.
L1. E também acho que a primeira também.
L11. E, a primeira.
L1. Entdo eu acho que seriam seis aulas.
Fonte: O Autor - Legenda: W. Pesquisador; Ln. Licenciando.

Assim, no que concerne sobre a proposta de aplicacdo, como era objetivo da
pesquisa que a sequéncia fosse estabelecida para o Ensino Médio, os licenciandos
em grupo, desenvolveram as propostas para esse nivel de ensino.

Com relagdo aos objetivos tracados pelos licenciandos para fomentar a sua
sequéncia e na SDC.

Quadro 15 — Objetivos propostos para as SD dos grupos e a SDC.
OBJETIVOS DA SEQUENCIA DIDATICA
Grupo 1 e Reconhecer os 6rgéos que compdem o sistema cardiovascular e suas
funcionalidades;
¢ Relacionar o sistema cardiovascular com os demais sistemas;
e Compreender os desafios de um transplante cardiaco.
Grupo 2 e Promover o entendimento do sistema cardiovascular apontando suas
caracteristicas e funcdes.
e Levantar questdes envolvidas sobre transplantes de coracdo com a finalidade
de informar, conscientizar e sensibilizar os alunos.
Grupo 3 ¢ Reconhecer os 6rgdos que compdem o sistema cardiovascular e suas
funcionalidades.
e Conscientizar sobre a importancia do transplante.
SDC e Reconhecer os 6rgdos que compdem o sistema cardiovascular e suas
funcionalidades
e Relacionar o sistema Cardiovascular com os demais sistemas;
e Compreender os desafios de um transplante cardiaco
Fonte: Sequéncias Didaticas elaboradas pelos licenciandos.

Na SDC percebemos o consenso dos licenciandos em reproduzir na integra os
objetivos propostos pelo grupo 1, tendo em vista que estes objetivos acabam por
sintetizar os objetivos dos demais grupos, pois o0 objetivo de sensibilizar os alunos,

para os licenciandos, ja estaria subentendido (quadro 16).
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Quadro 16 — Trecho de dialogo durante a constru¢éo dos objetivos da SDC.
L1. Certo! Os objetivos serdo o qué?
L18. Reconhecer os érgédos que compdem o sistema cardiovascular e suas funcionalidades.
L11. Eu acho que daria pra construir em quatro encontros e colocar o primeiro pra focar na
distribui¢do do contetdo anatémico e fisiolégico da grade e os outros j& vao pegar uma linha dai.
L18. A gente podia colocar aqui: reconhecer os 6rgdos sua morfologia e compreender os desafios
do transplante, uma coisa assim.
L1. Ok! Esse objetivo pra ca.
L18. Sensibilizar os alunos também, né?
L11. Sensibilizar, informar... E um negécio meio subentendido.

Fonte: O Autor. Legenda: Ln. Licenciando

Considerando o0s objetivos acima mencionados (quadro 16), os quais
confluiram para a elaboracao final da SDC, podemos verificar bastantes similaridades
na proposta dos estudantes e os documentos orientadores da area de biologia.

No primeiro objetivo, o qual versou sobre o reconhecimento dos 6rgdos que

comporiam o sistema cardiovascular e as suas func¢des, o qual fomenta a perspectiva

de aprendizagem no eixo identidade dos seres vivos, no conteudo que versa sobre a
Origem e formacao dos seres vivos, alcadas em Pernambuco (2013), objetivando a

compreensdo das caracteristicas morfofisioldgicas de seus sistemas e 6rgaos.

Também, em Brasil (1997), guando do conteudo sobre

Autoconhecimento/Autocuidado, cujo enfoque estd na identificacdo do seu corpo, a

localizacdo e a funcdo de 6rgaos e aparelhos, relacionando com a circulacao.

Ao segundo objetivo, o qual discorreu sobre relacionamento entre o sistema

cardiovascular e os outros sistemas, também no eixo identidade dos seres vivos, no

conteudo sobre a Origem e formacdo dos seres vivos, cuja perspectiva de

aprendizagem em Pernambuco (2013), enfatiza o estabelecimento das relacdes entre

0S sistemas do corpo humano, buscando a compreensdao das funcdes e a

interdependéncia entre eles.

Ao terceiro e Ultimo objetivo, os estudantes buscaram inserir algo mais
direcionado ao objeto a ser explorado, apds as discussdes do primeiro e segundo
objetivos. Acreditamos que esses objetivos iniciais serviriam de aporte para
fomentacgdo das discussdes sobre o transplante cardiaco.

Apbés observamos o0s objetivos da sequéncia dos grupos em relacdo a
Sequéncia Didatica Conjunta, passamos para 0s conteudos propostos pelos grupos

para esta sequéncia (quadro 17).
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Quadro 17 — Contelidos propostos na Sequéncia Didatica elaborada pelos licenciandos.
CONTEUDOS DAS SEQUENCIAS DIDATICAS

Grupo 1 ¢ Anatomia e fisiologia do sistema circulatorio;

Problemas no sistema cardiovascular;

Condicionantes para um transplante cardiaco.

Grupo 2 e Anatomia e fisiologia do sistema circulatério

e Problemas no sistema cardiovascular

e Transplante cardiaco

Grupo 3 e Sistema circulatério;

e Problemas no sistema cardiovascular;

e Condicionantes para um transplante cardiaco.

SDC e Anatomia e fisiologia do sistema circulatério

e Problemas no sistema cardiovascular

e Condicionantes para um transplante Cardiaco.

Fonte: O Autor.

Referindo-nos aos contetdos propostos pelos licenciandos em suas SD,
percebemos a presenga do conteudo “Anatomia e fisiologia do sistema circulatério”
COMOo uma recorrente nas sequéncias propostas pelos grupos 1 e 2, tendo uma ligeira
variacdo na proposta do grupo 3. Porém, a descricao utilizada pelos grupos 1 e 2
acabou por ser adotada na SDC.

Os conteudos apresentados pelos estudantes estariam em confluéncia com as
proposi¢cdes de Pernambuco (2013), quanto ao conteddo proposto (Anatomia e
fisiologia do sistema circulatério), a partir da perspectiva de aprendizagem voltada as
caracteristicas morfofisiologicas dos sistemas e 6rgaos do corpo humano.

No que concerne ao conteudo (Problemas no sistema cardiovascular), Brasil
(1997) enfatiza as doencas cardiovasculares como crescente causa de morte, oriunda
do estresse, habitos alimentares improéprios, tabagismo compulsivo, vida sedentéaria e
a ampliacdo da expectativa de vida, e considerando, o tabagismo como um fator de
problemas cardiovasculares.

Considerando o ultimo contetado da SDC (Condicionantes para um transplante
Cardiaco) proposto pelos estudantes, emergia para apresentacdo e discussdo com a
turma, a partir dos dois conteudos iniciais, ou seja, serviria como apoio para essa
abordagem.

Vale ressaltar que os conteudos propostos para a SDC estariam em numa
abordagem do conteudo “Sistema circulatério” para o Segundo Ano do Ensino Médio,
numa perspectiva alcada pelos livros didaticos da area da biologia, que trabalha os
conteudos por blocos e posteriormente, 0s estudantes consideraria a sua inter-relacéao
com o tema “transplante cardiaco”.

As sequéncias propostas pelos licenciandos e incluindo a SDC, propdem-se a

abordar os problemas que podem acometer o sistema cardiovascular. E como ja
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comentado, provavelmente, este conteludo foi pensado para servir como gancho
conceitual na abordagem do TC e seus condicionantes, propostos como conteudo por
todos 0s grupos.

No quadro 18, a seguir, temos uma sintese das propostas dos grupos

individuais e conjunta para a abordagem do transplante cardiaco no Ensino Médio.
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Quadro 18 — Sintese das atividades propostas na SD elaboradas pelos licenciandos para a formacgéo da SDC.

ATIVIDADES PROPOSTAS NA SEQUENCIA DIDATICA

1° Momento — Duas aulas
12 Etapa: Aula expositiva-dialogada sobre a anatomia e fisiologia do sistema circulatério.
22 Etapa: Exposicao de modelos anatdmicos referentes ao tema, discorrendo sobre sua morfologia, posi¢cdo anatémica e fisiologia;

Grupo 1 | 2° Momento — Duas aulas
32 Etapa: Apresentacéo do episédio da segunda temporada da série Dr. House, intitulado “Sexo Mata”.
42 Etapa: Discussdo sobre o video, enfatizando a importancia do transplante cardiaco, mostrando as condi¢cdes necessarios para 0 mesmo:
Beneficios versus Riscos.
Primeira Aula: Aula expositiva-dialogada sobre a anatomia e fisiologia do sistema circulatério e as doencas cardiovasculares.
Segunda Aula:
1° momento — Exibicdo de um video do seriado Dr. House - episddio “Sexo mata”.
2° momento — Levantamento de questdes que envolve os procedimentos para a realizagdo de um transplante e a importancia dos transplantes
Grupo 2 no geral e distribuicao de textos de apoio contendo relatos de casos, de familias de receptor e doador de coragéo.

Terceira Aula: Realizacdo um debate sobre doacdo de 6rgaos. Simulando o caso de um transplante cardiaco onde parte da turma representa a
familia do doador e parte representa a familia do receptor do 6rgao. No decorrer do debate os papéis serdo invertidos.

Proposicdo de entrevista com profissionais de saude, com questionamentos dos alunos.
Quarta Aula: Apreciacdo e discussédo em grande grupo dos resultados das entrevistas.

Grupo 3

1° Momento — Uma aula
e Aula expositiva para introducéo do contetdo e andlise do conhecimento prévio do aluno sobre o tema.
2° Momento — Duas aulas
e Fazer um debate com os alunos sobre Transplante, perguntando a eles se conhecem casos na familia, se sabem o que pode causar a
necessidade de um transplante. Apés essa discussédo mostrar o episédio de Doutor House Sexo Mata.
3° Momento — Uma aula
e Com base na discussao anterior e no video mostrado sera pedido aos alunos que levantem pontos positivos e negativos do transplante
cardiaco, digam quando é indicado esse tratamento e sua importancia. No final do encontro sera confeccionado pelos alunos cartazes como
forma de conscientizacdo da importancia dos transplantes.

SDC

1° Momento — Duas aulas
e Aula Expositivo-dialogada sobre a anatomofisiologia do sistema cardiovascular através de slides e de modelos anatdémicos. No final da aula
pedir uma pesquisa sobre o transplante cardiaco para o préximo encontro.
2° Momento — Uma aula
e Exposicao do video Dr. House com um debate breve apés o video. Pedindo uma entrevista com profissionais da area de saude sobre
transplantes.
3° Momento — Duas aulas
e A sala dividida em 2 grupos: um sendo a familia do doador do 6rgdo e o outro grupo seria a familia do receptor do 6rgéo. Defendendo os
pontos de vista das familias envolvidas, depois inverter os papéis se colocando no lugar do outro.
4° Momento — Uma aula
e Confeccdo de cartazes, enfatizando a doacéo de 6rgéos para a escola e toda comunidade.

Fonte: O Autor.
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Considerando o quadro acima, vale ressaltar que, a organizacdo dos
encontros e atividades propostas pelos grupos de licenciandos em suas SD
primarias, o grupo 1 optou por dividir sua SD em quatro etapas inseridas em dois
momentos presenciais de atividades. O grupo 2 optou por uma divisdo em cinco
momentos de atividades presenciais distribuidos em quatro horas de aula. O grupo 3
deliberou em estruturar a sequéncia em trés momentos, no decorrer de quatro horas
de aula. Mas, ao final para a SDC os licenciandos decidiram por estruturar a
sequéncia em quatro encontros presenciais, divididos em seis horas de aula (quadro
18), mais as atividades extraclasses propostas.

Para o prosseguimento da analise das atividades propostas nos baseamos na
organizacdo consensual da SDC em quatro encontros, tendo em vista o acréscimo

ou decréscimo de encontros e atividades na SDC em relacdo as SD dos grupos.

Com relacdo as atividades propostas nas SD, observamos que todos os

grupos optaram por trabalhar o primeiro encontro, por meio de uma aula expositivo-

dialogada sobre o tema sistema cardiovascular. Esta tendéncia repercutiu também,
no resultado final da SDC, no qual foi constatado no inicio das atividades, através de

uma exposicao de conceitual do conteudo (quadro 19).

Quadro 19 — Trecho de didlogo durante a elaborag&o da SDC.

L1. Entdo vamos I&! Primeiro seria o qué?

L18. Primeiro seria a aula de sistema circulatorio.

L17. Essa pesquisa eles pesquisavam em casa e depois da aula, néo € isso?

L11. E, porque ja era um link, eles pegavam o que viram na aula com o que viram na pesquisa e
era melhor do que chegar la sem saber do assunto.

L18. Ai depois podia usar a entrevista e pra terminar...

L1. Primeiro encontro?

L11. A aula de fisiologia e anatomia do sistema circulatério, numa aula expositiva.

L18. E!

Fonte: O autor - Legenda: Ln. Licenciando.

Esta escolha se justifica no fato dos licenciandos concordarem em utilizar o
primeiro momento de aula para formar um arcabouco tedrico preliminar, para a

introducéo do tema Transplante Cardiaco (quadro 20).

Quadro 20 - Trecho da apresentac¢@o da SDC para o grande grupo.

L18. Na primeira aula seria sobre a anatomia e a fisiologia do sistema cardiovascular, e ai, a gente
ia utilizar slides e modelos anatémicos pra que os alunos pudessem conhecer de uma forma melhor
os o6rgaos. E ai, no final a gente iria pedir para que os alunos fizessem uma pesquisa que seria a
ideia do primeiro grupo. Entdo eles iriam juntando o sistema e puxando o fio da meada para o
transplante, porque, essa pesquisa ja seria uma ligagéo para comecar a segunda aula que ja seria
mais de fato ligada para o transplante cardiaco.

Fonte: O autor - Legenda: Ln. Licenciando.
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O segundo _encontro foi escolhido por todos os grupos como o momento

propicio para a exibicdo do episodio da série House MD., que abordava um caso de
paciente que necessitava de um transplante cardiaco. Esta convergéncia de
estratégias dos grupos acabou por reverberar na SDC em que os licenciandos

propdem a exibicdo na integra do episédio “Sexo mata”. (Quadro 21).

Quadro 21 — Trecho de discussdo na constru¢do da SDC: Planejando o segundo momento.

L1. Nesse segundo momento vai s6 expor o video, né?

L11. Poderia debater, dialogar e conversar...

L17. Levantar questdes.

L11. E! o conhecimento prévio deles, o que eles acharam das pesquisas prévias...
L18. E ver o que isso tem a ver com o video.

L11. E.

Fonte: O autor - Legenda: Ln. Licenciando

Apoés a exibicdo do episddio, aderem a proposicédo de atividade do grupo 1,
atividade esta que seria a realizacdo de uma entrevista dos alunos com profissionais
da &rea da saude, afim de obter melhores informagdes sobre o TC.

Para o terceiro _encontro, os licenciandos decidiram por consenso a ideia

proposta inicialmente pelo grupo 2 (quadro 22), no qual sugerem a realizacdo de
debate simulado em parte da turma, que faz parte de uma familia que néo pretende
doar o coracdo de seu falecido e outra parte, atua como a familia do paciente que

podera receber o coracao.

Quadro 22 - Trecho de discusséo na constru¢cdo da SDC: Planejando o terceiro momento.

L1. O terceiro encontro seria?

L18. O debate. Mas j& no segundo momento a gente j4 poderia passar as entrevistas, porque, ai
eles ja iam usar pra fazer o debate. Nao € assim?

L11. Eu acho melhor fazer isso do terceiro momento pro final, porque, se for no sentido que a gente
ta falando, seria mais no sentido de tirar ddvidas, seria algo extra pra eles tirarem mais dividas que
possam ter surgido sobre o tema que nao tenham sido supridas pelo professor, ndo € esse o
sentido?

L18. Mas se a gente colocasse antes ndo seria melhor, ndo? Porque ai eles teriam mais coisas pra
discutir nesse debate.

L11. A, é! Seria interessante isso.

L18. Ai a gente passava nesse segundo momento e eles iriam trazer pra poder ter mais alguma
coisa pra debater.

L1. Entdo, seria uma entrevista com quem?

L11. Profissionais na area de salde.

L1. Certo! Entdo, no terceiro momento seria um debate com os alunos como a familia do receptor e
do doador e depois inverteria a situacao.

L18. Isso vai ser em uma aula toda, né?

L11. E.

L17. Até porque, isso vai ser tudo cronometrado, né? Tipo tempo de réplica e essas coisas todas.

Fonte: O Autor. Legenda: Ln. Licenciando
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Sobre a proposta do debate, considerando que os alunos realizaram no
primeiro momento, uma pesquisa sobre o transplante cardiaco, Brasil (2006) enfatiza
gue essa proposta inicial potencializa condi¢cdes para o debate em sala de aula, em

que considera bastante relevante.

Uma outra estratégia que desperta grande interesse nos alunos é a que
envolve uma pesquisa, individual ou em grupos, sobre um tema, e o debate
em sala de aula das conclusdes a que chegaram os diferentes grupos.

(p.29).

Por fim, o quarto encontro, caracterizado como a culminancia de todo esse

processo formativo sobre o transplante cardiaco, elencaria a producdo de cartazes
pelos alunos como meio de sensibilizacdo do transplante cardiaco para o restante
da escola e a comunidade circunvizinha a escola (quadro 23). Esta proposta emergiu

das discussdes sobre as atividades presentes na SD do grupo 3 (quadro 19).

Quadro 23 - Trecho de discusséo na constru¢cdo da SDC: Planejando o quarto momento.
L1. O quarto encontro seria 0 qué?
L11. O quarto encontro seria a confec¢éo dos cartazes...
L1. Isso j& seria a avaliagdo?
L11. A avaliacdo é continua, mas isso ai também avalia porque seria o fechamento, com isso eles
dariam um retorno de pensar em formas de conscientizar a comunidade sobre a doacéo de 6rgdos
no geral. Ai seria feita através dos cartazes que podem ser espalhados pela escola.

Fonte: O Autor. Legenda: Ln. Licenciando

Passado esse momento para as atividades propostas nas SD elaboradas
pelos licenciandos, observamos o0s recursos didaticos propostos para a aplicacédo de
cada SD (quadro 24).

Quadro 24 — Recursos didaticos necessarios para a realiza¢ao de cada SD.

PROPOSTAS DE RECURSOS NAS SEQUENCIAS DIDATICAS

Computador, Datashow, Pegas anatdmicas do sistema cardiovascular, video da série

Ciipo 4 Dr. House intitulado “Sexo Mata”, quadro branco e pincel de tinta removivel.

Grupo 2 Video, modelos anatbmicos, retroprojetor, quadro e piloto.

Grupo 3 Datashow, Video e Cartazes.

sSDC Slides, Datashow, canetas coloridas, cartolinas, video, Quadro, piloto, pecas

anatdbmicas.
Fonte: O Autor.

Quanto aos recursos necessarios, observamos a incorporacdo homogénea

das sequéncias didaticas dos grupos, quando comparamos aos recursos da SDC.
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Esta mescla de recursos surgiu pelas varias atividades propostas que foram
adotadas na SDC.

Ja em relacdo a avaliagdo dos alunos submetidos as SD, percebemos na
SDC a unido de avaliacdes propostas pelos trés grupos, com excec¢do do grupo 2
gue mesmo propondo a realizacdo de um debate, ndo propde a avaliacao a partir
das discussdes no decorrer do mesmo. A seguir, temos as propostas referentes as

estratégias utilizadas na SD.

Quadro 25 - Estratégias avaliativas de cada SD.

PROPOSTAS PARA AVALIACAO NAS SEQUENCIAS DIDATICAS

Os alunos serdo avaliados por participacao ativa nas aulas e posteriormente, por meio
de uma pesquisa com o tema Transplante cardiaco, abordando os topicos: Como ser
um doador, Critérios para doar e receber 6rgdos, fila de espera por transplante
cardiaco e relatos de casos.

Grupo 1

Planejar e executar uma entrevista, com um profissional da é&rea de saude
(enfermeiros, médicos, assistente social entre outros). Os alunos irdo desenvolver
perguntas para a entrevista, tirar suas dlvidas para posteriormente apresentar as
informacgBes obtidas para seus colegas de sala. Os alunos poderdo usar gravador
para facilitar a coleta das informac8es. De posse entrevista o professor vai avaliar a
gqualidade da mesma e estabelecer uma nota.

Grupo 2

Através da elaboragdo de cartazes em forma de propagandas de conscientizagao

Eipo & sobre os transplantes.

SDC Seréd continua, envolvendo as pesquisas realizadas, debates e os cartazes.

Fonte: O Autor.

Para o desenvolvimento avaliativo dos alunos, o grupo 1 e 2 sédo bastante
similares, quando mencionam o uso de entrevista com profissional da area de saude
e a partir disso seguem a considerar a participacdo durante essas atividades. O
grupo 3, envolve também a participacado do aluno, mas direcionado a producéao de
materiais e divulgacdo do contetdo.

Nesse sentido, Brasil (2002, 2006), estabelece que a avaliagao deva:

- Possibilitar a observacgao, interpretacdo, comparacdo, usando diferentes
linguagens;

- Constituir momentos de aprendizagem, visando a leitura e a interpretacéo de
textos;

- Privilegiar a reflex&o, anélise e solucéo de problemas;

- Proporcionar o desenvolvimento da capacidade de avaliar e julgar,
permitindo que os alunos avaliem a si e aos outros estudantes, oportunizado pelo

trabalho coletivo.
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Na SDC percebemos a avaliagdo através da participacdo do aluno no
decorrer do processo formativo, o qual envolveu todas as propostas de cada grupo,
e conflui com as propostas elencadas a partir dos documentos da area de biologia.

Apoés esta andlise entre as SD dos licenciandos, passamos a Analise e
discussédo da SDC para as aulas de Biologia do Ensino Médio.

Por fim, vale aqui ressaltar que, as propostas dos estudantes sempre
procuravam elencar em algum momento o transplante cardiaco, visto que o
conteudo nao faz parte do curriculo basico, sendo a ser implementado nas aulas,
considerando-o como tema transversal.

Inicialmente os estudantes oportunizaram objetivos e conteudos que estédo
presentes na area de biologia, a partir do sistema circulatorio/cardiovascular e que
dele, fomentaria a discusséo sobre o transplante. Contudo, a necessidade de inserir
nos documentos orientadores o tema transplante de 6rgaos, visto que as discussdes
acerca de um objetivo ou conteddo eram insipientes ao momento, por ndo haver nas
orientacdes legais da biologia, elementos que nos propiciasse tal proposicao.

Nesse sentido, percebendo tal condicdo, tem-se a lei aprovada a partir do PL
5054/09, que determina a Doacgdo de Orgéos e Tecidos como um tema transversal
do curriculo escolar. As prerrogativas citadas para tal aprovagao versaram que pela
falta de informacdo, muitos brasileiros ndo realizam doacfes de 6rgados e tecidos,
deixando pacientes por longas filas e que finaliza em morte antes do transplante. E
ainda que, a temética é de fundamental importancia nas escolas, para que as
pessoas tenham informacgdes e sejam estimuladas a serem doadores.

Passadas essas consideracdes, adentramos a analise e discussdo da
Sequéncia Didatica Conjunta (SDC), vislumbrando os blocos, vertentes e bases e
alicerces propostos pelos licenciandos na elaboracdo da sequéncia.
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3.4 Andlise e discussdo das potencialidades pedagodgicas da Sequéncia

Didatica Conjunta (SDC) formulada pelos licenciandos.

Nessa se¢ao passamos a analisar a SDC com o objetivo de validar suas
potencialidades pedagoégicas na constru¢cdo do conhecimento sobre o Transplante
Cardiaco nas aulas de Biologia do Ensino Médio.

Deste modo, passamos a analisar de forma sequencial as atividades
propostas para a SDC, momento a momento, como foram estruturadas pelos
licenciandos.

De acordo com a SDC (Apéndice D), os licenciandos planejaram o primeiro
momento da sequéncia através de uma aula expositivo-dialogada com os alunos
sobre a anatomofisiologia do sistema cardiovascular, através de slides e de modelos
anatomicos.

Posto dessa forma houve a intencéo de abordar conceitos anatbmicos como:
Anatomia do coracdo, constituicdo tecidual dos diferentes vasos sanguineos
(artérias, veias e capilares), integracdo com os demais sistemas do organismo
humano. Também fica evidente a intencdo de abordar conceitos fisiolégicos do
sistema cardiovascular como: circulacdo pulmonar e circulacdo sistema do sangue,
sistema imunoldgico, pressdo arterial, dentre outros conceitos inerentes a
abordagem do tema.

Assim, ao optarem pela abordagem de uma aula expositiva-dialogada, os
licenciandos acabam por propiciarem uma interacdo professor-aluno e/ou aluno-
aluno no decorrer da exposicdo do conteudo e nos possiveis didlogos entre o
professor e os alunos. Esta interacdo social em conjunto com a mediacdo do
professor, é apontada por Vygotsky (1988), como ponto de destague no processo
educativo. Pois, esses elementos estéo relacionados ao processo de constituicdo e
desenvolvimento dos sujeitos. Neste processo de ensino-aprendizagem a atuacéo
do professor € de grande importancia uma vez que exerce a funcdo de mediador
desse processo.

Também, ha a possibilidade de o professor em sua exposicdo elencar
elementos histéricos da construcdo dos conhecimentos a respeito do sistema
cardiovascular. Esta abordagem dependera de como o professor que adotara esta

SDC buscaréa expor o conteudo e conduzir as discussoes.
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Ainda com relacao, a esta primeira atividade proposta na SDC, percebe-se a
presenca de um viés tedrico do tema, uma vez que esta atividade busca fomentar
aos estudantes informagdes e conceitos relevantes ao andamento futuro da
sequéncia em questdo. Este objetivo fica claro na fala de L11, durante a discussao

para formulacdo da SDC (quadro 26).

Quadro 26 — Trecho de discussao para elaboracéo do primeiro momento didatico da SDC.

L18. Primeiro seria a aula de sistema circulatério.
L17. Essa pesquisa eles pesquisavam em casa e depois da aula, ndo € isso?
L11. E, porque j& era um link, eles pegavam o gque viram na aula com o que viram na pesgquisa e
era melhor do que chegar |4 sem saber do assunto.
Fonte: O autor - Legenda: Ln. Licenciando

Outra faceta positiva deste primeiro momento da SDC é a exposi¢cdo do
conteudo apoiada na exibicdo de slides contendo imagens e de pecas anatdémicas
do sistema circulatorio. Este tipo de abordagem apoiada em instrumentos imagéticos
€ abonado por Krasilchik (1996) e Mayer (2005), quando afirmam que apenas a
leitura é insuficiente para dar aos alunos uma visdo de como as ideias sédo realmente
apresentadas. Corpe e Mota (2014) complementam esta ideia ao alegarem que a
utilizacdo de modelos didaticos e de ilustragcdes promove uma melhor assimilacao
dos conteudos e aquisi¢cdo do conhecimento por parte dos estudantes.

Weller (1995) ainda afirma que o uso de modelos didaticos na proposta de
promocao do ensino, apoia-se em processos de transformacdo de conhecimento
cientifico em conhecimento escolar. Dessa forma, a utilizacdo de imagens e de
modelos didaticos serve como instrumentos de aproximagdo do conhecimento
cientifico e do conhecimento escolar e cotidiano do aluno.

Ao final da aula os licenciandos planejaram solicitar aos alunos uma pesquisa
sobre o transplante cardiaco, como forma de complementar as informacdes e
conceitos abordados durante a exposicdo. Aqui percebemos a presenca de um
nuance voltado para uma abordagem Ciéncia-Tecnologia-Sociedade, uma vez que
ao iniciar a abordagem do tema Transplante Cardiaco, o professor comeca a inferir
informacdes de importancia social, principalmente voltadas a saude publica. Aponta-
se aqui, competéncias e habilidades a serem desenvolvidas pelos alunos, no que
concerne a “conhecer diferentes formas de obter informacdes selecionando aquelas

pertinentes ao tema biologico em estudo”. (BRASIL, 2000, p. 21).
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Também constatamos neste ponto, a preocupacdo em tornar o aluno
protagonista do processo de ensino-aprendizagem, uma vez que sao eles proprios

0s responsaveis por angariar informacdes e conceitos inerentes ao TC (quadro 27).

Quadro 27 — Trecho de discusséo para elaboracéo da SDC: Papel ativo do aluno.

L18. Ai a gente passava nesse segundo momento e eles iriam trazer pra poder ter mais alguma
coisa pra debater.

L1. Entdo, seria uma entrevista com quem?

L11. Profissionais na area de salde.

Fonte: O autor — Legenda: Ln. Licenciando.

Isso esta em concordancia com o que afirma Vygotsky (1988), quando diz que
0 construtivismo implica que o conhecimento € construido ativamente pelo aluno
através de um processo de interacdo com o objeto com o qual esta tendo contato.
Deve-se considerar que o termo “objeto” utilizado por nés, ndo apenas como se
referindo a objetos materiais, como também objetos imateriais (ideias, conceitos,
paradigmas, etc.). Sendo assim, constatamos um viés construtivista nessa SDC que

se torna mais evidente no decorrer de suas atividades, como explicitaremos adiante.

Para o segundo momento da SDC, os licenciandos propuseram a exposi¢cao
do episddio “Sexo mata” da série médica House MD. Esta utilizacdo das séries
médicas, como é o caso de House, como recursos didaticos, € apontada por
Albuquerque (2014), Cordeiro (2012), Vasconcelos e Ledo (2010), Reichmann e
Schimin (2008) e Ledo (1999), como sendo uma positiva maneira de estimular o
processo de ensino-aprendizagem nas aulas de Biologia para o Ensino Médio. Lima
e Vasconcelos (2010) ainda enfatizam que a utilizagdo de recursos como este
permite que haja o incentivo a problematizacdo de conceitos, satisfazendo as
curiosidades dos alunos e necessidades reais ou imaginarias.

Quanto a anélise da SDC, percebemos que o episodio acaba por aproximar o
conteudo vivenciado em sala de aula, com a realidade fora da escola, no momento
em que no decorrer do mesmo os alunos se deparam com a encenagéo de um caso
aproximado de uma situacdo real da necessidade de um transplante cardiaco,
relacionando o contexto médico com a esfera familiar, tanto do doador, quanto do
receptor do orgéao.

Também observamos a presenca de uma abordagem CTS, na inter-relacao

entre os procedimentos adotados pela equipe médica, assim como 0s equipamentos
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utilizados para o correto diagnostico e tratamento da doenca, e a reverberagcdo que

este processo possui no comportamento das familias do doador e do receptor.

Nesse sentido, é abordada a questdo ética envolvida em procedimentos
similares a situacdo encenada no video. Esta abordagem é apoiada por Oliveira
(2010), ao expressar que € possivel e desejavel que o professor estabeleca relacbes
entre o conhecimento cientifico veiculado na escola e as questbes éticas da
atualidade, enriguecendo desta forma a préatica pedagdgica como um todo e
trazendo ganhos para todos os envolvidos nesse processo de formacdo cidada.
Além de remeter ao tema transversal “ética” que pode ser elencado a discussao.

Nesta inter-relacdo Ciéncia-Etica-Cidadania, cabe ressaltar neste momento
uma perceptivel mudanca de foco pedagoégico na SDC, hora mais voltada para o
viés tedrico do transplante cardiaco, agora, a perspectiva social do tema torna-se
mais proeminente em relacdo a perspectiva tedrica, uma vez que o foco central do
episodio é nas interagbes humanas e emocionais envolvidas no processo de
transplante. Também podemos perceber nuances do complexo ao passo que séo
abordadas estas inter-relacoes.

Ainda, devemos destacar a presenca de cenas em que podemos conferir
algumas cenas em que aparece o coracgdo, além de trechos da fisiologia do corpo.
Estas cenas e imagens podem de certa forma ajudar os alunos, a compreenderem
melhor os conceitos abordados nas aulas. Isso concorda com Brasil (2000, p. 21)
guando das competéncias e habilidades a serem desenvolvida no aluno, relacionada
a “conhecer diferentes formas de obter informagdes (imagem) selecionando aquelas

pertinentes ao tema bioldgico em estudo”.

Quadro 28 — Trecho de didlogo: O momento de exibicdo do video na SDC.

L1. Nesse segundo momento vai s expor o video, né?

L11. Poderia debater, dialogar e conversar...

L17. Levantar questdes.

L11. E! o conhecimento prévio deles, o que eles acharam das pesquisas prévias...
L18. E ver o que isso tem a ver com o video.

L11. E.

Fonte: O autor - Legenda: Ln. Licenciando

Apés a exibicdo do video, a proposta segue-se com um rapido debate com a
finalidade de relacionar as situacdes vistas no video com os contelldos exposto no



95

primeiro momento da SDC e a pesquisa realizada em casa pelos alunos antes da
exibicdo do video (quadro 28).

Nesse momento de debate o professor terd condicdes de rapidamente
perceber algumas possiveis lacunas conceituais ainda existentes sobre o transplante
cardiaco, o que o0 ajudara a guiar suas atividades futuras.

Podemos ainda verificar a acentuacdo cada vez maior do papel ativo do aluno
na construcdo do conhecimento percebida desde o primeiro momento da sequéncia,
através da breve discussédo sobre o video e a proposicdo de uma pesquisa sobre
transplantes, feita pelos alunos com profissionais da satde. E notério o papel de
protagonista do aluno no processo de ensino-aprendizagem, uma vez que esse deve
buscar ativamente por novas informacdes sobre o tema com especialistas ou
pessoas ligas a area para que através desta entrevista o aluno tenha mais
informagdes sobre o TC oferecendo condigdes deste preencher lacunas conceituais
a respeito do tema.

Para o terceiro momento, os licenciandos planejaram dividir a turma em dois
grandes grupos. Estes grupos representariam as familias do possivel doador, que
reluta em doar o coracdo de seu parente falecido. Assim, a familia do receptor tenta
convencer a familia do possivel doador, a doar o coracdo ao seu parente que
necessita de um transplante para continuar vivendo. Esta condi¢cdo dos grupos seria
revertida no meio do processo, para que os alunos pudessem argumentar a partir
dos dois pontos de vista, procurando observar os dois lados do problema,
enriquecendo sua percepcao a partir de perspectivas distintas e complementares,
corroborando com o modo como Mariotti (2000), o qual concebe a perspectiva
complexa de pensamento.

Consideramos esta atividade vélida para esta sequéncia didatica, pois a
abordagem dos conteudos leva os alunos a problematizar seu cotidiano e ampliar
seus conhecimentos sobre o tema em questdo, como aponta Flor (2007). Dessa
forma, o aluno pode transpor o conhecimento adquirido em sala de aula para um
contexto real de problematizacdo, mesmo que seja de forma ficticia.

Com relacdo aos parametros adotados para a andlise do potencial
pedagogico da SDC elaborada pelos licenciandos, observamos neste terceiro
momento uma riqueza em relacdo a presenca de elementos dimensionais da pratica

pedagogica.



96

A atividade proposta acaba por valorizar as concepc¢des prévias dos alunos,
ao passo que propicia a aproximacdo entre o conhecimento cientifico e o mundo
material, através desta atividade o professor poderd perceber entremeados aos
dialogos e discussdes possiveis lacunas de aprendizagem dos alunos em relacéo ao
conteudo abordado, assim como cria uma Otima oportunidade de exposicdo e
discusséo de ideias pelos alunos através de interacdes aluno-aluno, professor-aluno.
Esta situacdo de discussdo oportuniza a superagcao de lacunas de aprendizagem
observadas no decorrer de todas as atividades passadas através da discusséo e
reestruturagéo dialética do problema.

Também percebemos a presenca a oportunidade de formacéo de um cidadao
critico a partir de uma alfabetizacao cientifica acerca do transplante cardiaco que é
um tema relevante para a saude publica nos dias atuais. Sendo assim,
compreendemos que este momento didatico possui um cunho voltado para a
importancia social do tema transplante cardiaco, tendo em vista seu perceptivel foco
nas questdes sociais e conflitos de valores envolvidos no TC e ndo sO nas questdes
tedricas envolvidas no processo.

Como culminancia das atividades da SDC os licenciandos propuseram para o
guarto momento a confecgcédo de cartazes, enfatizando a doacdo de orgédos para a
escola e toda a comunidade. Nessa atividade, mesmo sem os licenciandos deixarem
explicito no planejamento (apéndice D), percebemos a possibilidade de o professor
trabalhar em uma abordagem interdisciplinar com um professor de lingua portuguesa
0 género textual propaganda, tendo em vista que a propaganda de acordo com
Bakhtin (2000) € um dos géneros mais usados no ensino de leitura e producéo de
textos na escola.

Este tipo de abordagem possibilitaria uma maior integracdo e a diminui¢cdo
das barreiras epistemologicas entre as disciplinas escolares, como defende
Cachapuz (1995). Esta possibilidade nos € aberta pelo fato de a SDC ser uma
proposta ideal de ensino, ou seja, € uma proposta ainda elaborada no campo das
ideias e que devera passar pelo crivo dos condicionantes do contexto pedagdgico
antes de ser executada nas aulas de biologia, assim como explica Zabala (1998).

Também é notdria a forte presenca do viés social do transplante cardiaco
nesta etapa da SDC, pelo fato de as discussfes elencadas no ambito da sala de
aula, extravasarem as paredes da mesma e ecoarem no ambiente escolar como um

todo e na comunidade circunvizinha a escola, por meio de cartazes confeccionados
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pelos alunos com a finalidade de sensibilizar a comunidade, numa tentativa de
mudanca de perspectiva da sociedade local com relacdo ao transplante cardiaco.

Ainda com relacdo ao quarto momento da SDC, podemos perceber a
oportunidade que os alunos tém de relacionar o conhecimento cientifico com o
contexto social em que estdo inseridos, em conjunto com a oportunidade de expor
mais uma vez suas ideias sobre o tema no processo de elaboracéo dos cartazes e
de interagir com seus colegas e o professor. Assim, abordando um tema
contemporaneo e potencialmente relevante para os alunos, inter-relacionando as
esferas Ciéncia, Tecnologia e Sociedade. Estas habilidades e competéncias ha
serem desenvolvidas pelos alunos estdo em concordancia com o que propde Brasil
(2002, 2006), respectivamente: “Reconhecer a presenca dos conhecimentos
biol6gicos e da tecnologia no desenvolvimento da sociedade”. (p. 37).

“(...) reconhecer-se como agente capaz de modificar ativamente 0 processo
evolutivo, alterando a biodiversidade e as relagcdes estabelecidas entre o0s
organismos”. (p. 20).

Quanto a avaliagdo, houve proposta de uma avaliacdo continua levando em
consideragdo as producdes dos alunos e o percurso cognitivo dos mesmos na
construcdo de conceito inerentes ao transplante cardiaco. Este modelo de avaliacao
€ proposto por Brasil (1996), quando na Lei de Diretrizes e Bases da Educacao
Nacional determina que a avaliacdo seja continua e cumulativa, prevalecendo os
aspectos qualitativos prevalecam sobre os quantitativos.

Com relacdo a presenca da perspectiva complexa de pensamento nas
atividades propostas na SDC, os licenciandos explicam por meio da fala de L11 e

L18, suas impressodes sobre a abordagem complexa presente na SDC (quadro 29).

Quadro 29 — Impressoées dos licenciandos sobre a perspectiva complexa presente na SDC.

W. Eu agora gostaria que vocés explicassem melhor de que forma essa sequéncia didatica estaria
voltada para o pensamento complexo?
L18. Porque, a gente traz mais pro transplante cardiaco, mas ai, no geral a gente inicialmente iria
falar de transplantes em geral antes de focar no transplante cardiaco. O restante do grupo também
pode responder?
W. Pode.
L11. Acho que na questdo de a gente tentar abordar de varias formas diferentes. Quando a gente
comec¢a de uma forma gradativa pra que eles vao adquirindo informacdes, acrescentando ao
pensamento mais complexo de acordo com o tema que estéo interligados, o que tem a ver tudo o
que a gente viu, com o coragcdo, com doenga, com a entrevista de alguém, um caso que aconteceu
na familia de fulano, com uma noticia que a familia ndo quis doar e tudo mais. Acho que € mais em
relacdo a isso, gradativamente tentando agregar e dar sentido interligando cada uma dessas
informacoes.

Fonte: O autor - Legenda: W. Pesquisador Ln. Licenciando
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Percebemos a nocao que os licenciandos tém da necessidade de estabelecer
inter-relacdes entre os conhecimentos, abordando o tema de varias perspectivas
diferentes buscando valorizar cada parte que compde o tema sem desliga-lo do
processo como um todo.

No entanto, notamos uma grande dificuldade por parte dos licenciandos em
formular seu pensamento de forma complexa, tendo em vista as confluéncias entre
as sequéncias didaticas dos grupos e que influenciaram diretamente a SDC. Esta
dificuldade esté relacionada em primeiro momento ao fato de nosso pensamento
estar naturalmente formatado para o cartesianismo (Mariotti, 2000), como também
esta relacionada ao curto periodo em que se configurou a intervencéo. Desta forma,
reconstruir uma perspectiva paradigmatica de pensamento ndao se apresenta como
uma tarefa simples, mas antes, trabalhosa.

Sendo assim, consideramos que a SDC atendeu aos preceitos basicos
impostos para a sua elaboracdo, uma vez que versou sobre o transplante cardiaco,
foi elaborada com finalidade de aplicacdo no Ensino Médio, utilizou-se o episodio
“Sexo Mata” da série House MD. como recurso didatico, assim como pautou-se,
dentro das limitacdes inerentes ao contato recente com o paradigma, na perspectiva
complexa de pensamento, e ainda apoiou-se nos construtos tedricos propostos por
Zabala (1998), para a sua estruturacao e formatacao.

Durante os momentos das atividades a SDC € notéria uma significativa
variacédo entre o enfoque de cada momento da sequéncia. Essa condicdo depende
da proposta de atividade a ser desenvolvida, que consequentemente, infere numa
maior ou menor representatividade de aspectos tedricos e sociais, conforme ja
pontuado por Neves (2015), que enfatizou que de acordo com o desenho proposto
ou as atividades estruturadas contemplam determinados aspectos, que ocorrem com
intensidade variada, em que uns sdo mais bem contemplados, no quantitativo de
atividades e na pertinéncia e outros se apresentam mais superficialmente.

Ainda, avaliamos que a Sequéncia Didatica Conjunta elaborada pelos
licenciandos, por motivos discutidos anteriormente, possui valor significativo na
tarefa de construc@o/reconstrucdo de conceitos inerentes ao transplante cardiaco e
sua inter-relacdo com a esfera social em que os alunos do Ensino Médio possam

estar inclusos.
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Tendo o processo de pesquisa e 0s resultados em mente, passamos a
elaborar nossas conclusdes a respeito dos processos e resultados obtidos neste

trabalho de pesquisa.



CAPITULO IV

CONCLUSOES



101

Apbés um longo percurso empirico de investigacao cientifica, por meio do
processo interventivo realizado nesta pesquisa, é nitida a evolucdo do pesquisador
guanto profissional e pessoa; constatamos a evolugcdo dos sujeitos que em
cooperacao mutua puderam contribuir de forma positiva para o enriguecimento dos
conhecimentos sobre o Ensino das Ciéncias, mais especificamente o Ensino de
Biologia.

Assim, algumas constatacdes construidas neste rico processo investigativo

apresentado até aqui e que listamos em sequéncia a seguir.

o A pesquisa qualitativa pautada na Investigacdo-acdo demonstrou-se
para esta pesquisa uma valiosa oportunidade de crescimento para 0s sujeitos
envolvidos no processo de interacdo. Tanto pesquisador, quanto os demais sujeitos
participantes puderam aprender muito nas oportunidades de compartilhamento
mutuo de conhecimento.

o Para o presente estudo, o paradigma complexo de pensamento, apesar
de ser previamente desconhecido pelos licenciandos, demonstrou-se uma
abordagem possivel para a elaboracdo de sequéncias didéaticas, dependendo para
tanto, de um necessario aprimoramento conceitual sobre o paradigma, por parte dos
licenciandos.

o A abordagem tematica Transplante Cardiaco em sala de aula se pds
para o contexto desta pesquisa, como uma alternativa vidvel no processo de ensino-
aprendizagem no ambiente escolar, uma vez que pode propiciar um enfoque mais
amplo dos conteudos escolares, aproximando estes do contexto do aluno, o que por
sua vez pode estimular o seu interesse.

o O episdédio “Sexo Mata” da série House MD. demonstrou-se neste
estudo como uma alternativa potencial aos instrumentos didaticos para serem
utilizados como ferramentas de potencializagdo do processo de ensino-
aprendizagem nas aulas de Biologia no Ensino Médio.

o A SDC pautada no pensamento complexo, sobre o transplante
cardiaco, utilizando o episddio “Sexo Mata” da série médica House MD. como
recurso didatico, configura-se como uma nova alternativa que reforca a literatura de
uma possivel promocédo da inovacao/renovacao da préatica pedagodgica no Ensino de
Biologia no Ensino Médio.
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APENDICES

APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM ENSINO DAS CIENCIAS

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Eu, Wagner Gomes da Silva Freitas, mestrando em Ensino de Ciéncias da Universidade Federal Rural de
Pernambuco, no momento estou desenvolvendo a pesquisa intitulada “O olhar complexo do licenciando em
Ciéncias Bioldgicas sobre o Transplante Cardiaco e a série médica “House” como instrumento de
sensibilizagdo nas aulas de Biologia”, sob a orientagéo dos Professores Dra Ana Maria dos Anjos Carneiro
Ledo, e Msc. Ricardo Ferreira das Neves. Sao objetivos principais deste estudo: (1) Verificar as concepgdes
conceituais dos licenciandos em Ciéncias Bioldgicas a respeito da complexidade e do tema: transplante
cardiaco. (2) Elaborar por intermédio dos licenciandos em ciéncias biolégicas, uma sequéncia de ensino
aprendizagem, para fins de aplicagdo no Ensino Médio, sobre o tema transplante cardiaco, numa perspectiva
complexa. (3) Analisar o processo de construgdo da sequéncia didatica, assim como o potencial didatico
pedagdgico da sequéncia didatica elaborada, na construgéo/reconstru¢éo de conceitos biolégicos complexos.

Assim, solicito a sua colaboragao ativa nesta pesquisa, ressaltando que: (1) a participagao néo é obrigatoria; (2)
constara da construgéo coletiva, por cada equipe no decorrer de quatro encontros semanais, podendo estes
encontros serem prorrogados a depender do andamento das atividades previamente planejadas; (3) as
interagbes e discussdes desenvolvidas durante o processo serdo filmadas, preservando-se a identidade dos
participantes.

Informo que as gravagdes ficardo a disposicdo dos participantes ou responsaveis. A qualquer momento vocé
podera desistir de participar e retirar seu consentimento e sua recusa néo trard nenhum prejuizo em sua relagéo
com o pesquisador ou a Universidade. Vocé receberd uma copia deste termo onde consta o telefone e o
enderego do pesquisador, podendo esclarecer suas duvidas sobre o projeto e sua participagdo, agora ou a
qualquer momento.

Solicito a devolugéo deste documento assinado.

Dados do Pesquisador:

Wagner Gomes da Silva Freitas

Fone: (XX) XXXXXXXXX ou (XX) XXXXXXXXX
Email: XXXXXXXXXXX@XXXX.com

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participagéo na presente pesquisa e concordo em
participar.

Vitoria de Santo Antdo, _ de de 2015.

Nome completo do Participante Assinatura
Endereco
Telefone:

E-mail:
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APENDICE B - PLANOS DE ATIVIDADES DOS ENCONTROS INTERVENTIVOS

1° ENCONTRO

PLANO DE ATIVIDADES

TEMA:
Os paradigmas Linear, Sistémico e Complexo e sua influéncia na ciéncia e sociedade.

OBJETIVOS:
o Diferenciar a légica classica da logica do terceiro termo incluido.
Conhecer aspectos tetricos do pensamento Linear.
Conhecer aspectos tetricos do pensamento Sistémico.
Compreender conceitos basicos do pensamento Complexo.
Reconhecer em algumas situacbes didaticas e do cotidiano sob diferentes
perspectivas de realidade, dependendo do referencial de pensamento: Linear,
Sistémico e Complexo.

CONTEUDOS:
= Ldgica Classica ou logica do terceiro termo excluido
v" Pensamento Linear
v" Pensamento Sistémico
= Ldgica do terceiro termo incluso
v" Pensamento complexo
= A perspectiva complexa ha sala de aula.

ATIVIDADES

1. Dinamica: “A conexao dos problemas”
Os participantes serdo arranjados em circulo soltos um do outro e terdo que virar com o rosto para
fora do circulo com os bragos para baixo e descruzados. No segundo momento os participantes terdo
gue realizar o mesmo movimento, com a diferenga de estarem agora, com as maos dadas formando
uma corrente.

2. Aula expositiva dialogada a respeito dos pensamentos: Linear, Sistémico e
Complexo.

3. Os participantes serdo divididos em 3 duplas ou grupos (h& depender do numero
de individuos) e irdo elaborar em cartolinas, esquemas mentais sobre uma
situagdo cotidiana sob os olhares Linear, Sistémico e Complexo.

4. Os modelos mentais serdo apresentados e debatidos entre os grupos

RECURSOS
Slides, Datashow, canetas coloridas, cartolinas.

AVALIACAO:
Por meio da participacdo dos individuos nas discussoes.
Através da apresentacao e discussdo dos esquemas mentais.

REFERENCIAS

CAPRA, F. A teia da vida: uma nova compreensao cientifica dos sistemas vivos. Sao
Paulo: Cultrix, 2006.

MARIOTTI, H. As paixdes do ego: Complexidade, politica e solidariedade. Palas
Athena. Sdo Paulo, 2000 365p.
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2° ENCONTRO

PLANO DE ATIVIDADES

TEMA:
A complexidade do Transplante cardiaco.

OBJETIVOS:
e Compreender de forma integrada as diversas facetas conceituais inerentes ao
transplante cardiaco.

CONTEUDOS:
= Transplantes de tecidos e 6rgaos
= Resposta imune
= Sinalizagao celular
= Transplante cardiaco

ATIVIDADES

1. Levantamento de forma oral dos conhecimentos prévios dos participantes a
respeito dos conceitos bioldgicos presentes nos transplantes de tecidos.

2. Discusséo a respeito dos diversos conceitos atrelados ao transplante cardiaco:
Procedimental, Atitudinal, Morfofisiologico.

RECURSOS
Slides, Datashow.

AVALIACAO:
Por meio da participacdo dos individuos nas discussoes.

REFERENCIAS
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3° ENCONTRO

PLANO DE ATIVIDADES

TEMA:
As Sequencias Didaticas como instrumentos de organizacdo do trabalho docente e as
séries médicas como instrumentos de sensibilizagdo nas aulas de biologia.

OBJETIVOS:
e Saber elaborar uma sequéncia didatica.
e Conhecer a importancia e algumas possibilidades do uso de videos nas aulas de
Biologia, com especial atencao as séries médicas.

CONTEUDOS:
» Sequencia didatica: Estrutura e Importancia.
= As séries médicas como instrumentos de sensibilizacdo nas aulas de biologia.

ATIVIDADES

1. Aula expositiva dialogada a respeito da organizacdo do trabalho docente
em sala de aula em forma de Sequencias Didaticas e sua importancia para
o cotidiano do professor de Biologia.

2. Discussdo a respeito do uso de séries televisivas como recursos
sensibilizadores nas Sequencias Didaticas de Biologia, para a
potencializacdo do processo de ensino aprendizagem. Para tanto, sera
exibido o episddio “Sexo mata” da série médica “House M. D.”, repartido
em trechos que servirdo de instigadores para discussdo de facetas
didaticas que inerentes a dramatizacdo e ao transplante cardiaco na
realidade.

3. A turma devera ser dividida novamente em grupos, e, sera pedido que
cada um dos mesmaos, elabore uma sequéncia didatica que aborde o tema:
Transplante cardiaco, sob uma perspectiva complexa de pensamento e
utilizando o episddio “Sexo mata” como recurso de sensibilizagdo. Estas
sequéncias didaticas serdo apresentadas no ultimo encontro.

RECURSOS
Slides, Datashow, Cdépias de DVD’s com o episédio.

AVALIACAO:
Por meio da participacdo dos individuos nas discussoes.

REFERENCIAS

ZABALA, A. As sequéncias didaticas e as sequéncias de conteudo. In: A
pratica educativa: como ensinar. Porto Alegre: Artmed, 1998. p. 53-87.
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4° ENCONTRO

PLANO DE ATIVIDADES

TEMA: O transplante cardiaco e sua abordagem nas aulas de Biologia no Ensino Médio.

OBJETIVOS:
e Aplicar no processo de ensino aprendizagem cotidiano aspectos da perspectiva
complexa de pensamento.
e Saber os passos de elaboracdo de uma sequéncia didatica.
e Conhecer fei¢gbes tedricas inerentes ao transplante cardiaco.

CONTEUDOS:
* Pensamento Complexo
» Sequencia Didatica
= Transplante Cardiaco

ATIVIDADES

4. Os grupos deverdo realizar uma breve apresentacdo sobre suas
sequencias didaticas.

5. Apds as apresentacfes, sera pedido que os representantes de cada grupo
se relnam em um grupo e em consenso, elaborem uma Unica sequéncia
didatica elencando as melhores préticas e ideias presentes nas sequencias
elaboradas nos grupos.

6. Ao final da etapa anterior, a sequéncia elaborada pelo pequeno grupo
devera ser socializada com o grande grupo, onde os mesmos poderdo
opinar e sugerir modificac@es.

7. Ao termino deste processo, estara terminada a sequéncia didatica conjunta
elaborada pelos sujeitos da pesquisa.

RECURSOS
Slides, Datashow, canetas coloridas, cartolinas.

AVALIACAO:
Por meio das sequéncias elaboradas pelos grupos e da elaboracao da sequéncia didatica
conjunta.
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APENDICE C — TRANSCRICOES DOS ENCONTROS INTERVENTIVOS

Cl - Transcricdo das informacdes audiovisuais do 1° encontro interventivo
realizado no dia 09/09/2015, com duracao de 02:00 horas.

Legendas:

W. - Pesquisador

Ln. - Licenciando (ex. L1, L2, ...)

PC. - Professor colaborador

(Abcd) — Informac®es visuais

(Abcd) — Mudanca de sessédo do encontro.
(++) - Pausa

(O pesquisador se apresenta e explica como sera o andamento do trabalho de
intervencdao e inicia sua apresentacao/ discussao.)

W. Nos dias de hoje, quando chegamos na sala de aula. A gente vé o seguinte:
alunos desinteressados, curriculo descontextualizado, curriculo que com certeza nés
ja fizemos alguma vez a seguinte pergunta: Eu vou usar isso para que isso na minha
vida? Todo mundo ja se perguntou isso. Até mesmo aqui na universidade
(Licenciandos balancando a cabec¢a em sinal de concordancia).

Entdo, minha motivacdo de fazer essa pesquisa era justamente elaborar um jeito
gue fosse mais eficaz na tarefa de buscar prender a atencao desses alunos e buscar
o0 interesse deles, além de contextualizar com problemas do dia a dia.

(Apontando para a apresentacdo em Power Point projetada no quadro). Isso aqui
séo fragmentos de textos que falam da relacéo entre os conteudos (escolares). Esta
ligado ao Pensamento complexo, que vamos ver daqui ha pouco. E a briga que é na
escola hoje em dia, cada um com sua especialidade, puxando para o seu lado e o
aluno perdido nesse meio.

(++)

Por que usar essas tecnologias para dar aulas? (Apontando para imagens de
algumas TIC projetadas no quadro). Porque, € uma coisa que usamos no dia a dia.
Sempre estamos assistindo televisdo, sempre estamos com o celular, ou no
computador. E na sala de aula, a gente quando vai encontra um quadro na maioria
das vezes, e um livro (Licenciandos balancando a cabeca em sinal de concordancia.
Grande parte dos professores ainda se utilizam muito desse livro didatico, deixando
de lado muitas coisas (TIC) que no dia a dia dos alunos eles utilizam. (++) Aqui, eu
trouxe a relacdo entre 0 meio pelo qual as pessoas obtinham informagdes no
comego do século passado, e 0 meio que elas obtém informagdes hoje em dia. A
velocidade de transmissdo das informagcdes € muito maior hoje em dia do que no
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século passado. Antigamente, o pessoal tinha que ler o jornal, tinha que ir & uma
biblioteca, ou o0 mais moderno da época, escutar o radio pra ter acesso a
informacdes. Hoje me dia, continuamos com todos esses, mas temos essas novas
ferramentas (televisdo, computador e celular), com o celular na méo, onde a gente
estiver consegue ter informacdo, consegue acessar 14 o Google e descobrir 0 que
guer que seja que estejamos com duvida.

(Apontando imagens de alunos organizados em filas de uma sala de aula
tradicional). Essa daqui € uma escola do comec¢o do século XX, a formatacdo da
sala de aula. E hoje em dia, mudou alguma coisa?

L1. Humm, Nao!
L2. Hoje em dia também ¢é assim!
(inaldivel)

W. Por isso, que é importante essa insercdo das tecnologias. Nao adianta lutarmos
contra uma coisa que esté ai e s6 ndo vé, quem nao quer ver.

(++)

W. Hoje, n6s vamos comecar com a seguinte aula: Paradigma Cartesiano,
Paradigma Sistémico e Paradigma Complexo. Alguém aqui ja ouviu falar sobre o que
€ um Paradigma Cartesiano, o que € um Paradigma Sistémico e o que é um
Paradigma Complexo?

L3. Nao!

L6. Nunca ouvi falar!

L9. Eu ja ouvi falar!

W. J& ouviu falar? Onde?
L9. Nas aulas de Filosofia.

W. Nas aulas de Filosofia, qual desses paradigmas vocé conheceu? Complexo,
Sistémico?...

L9. Sistémico!

L5. Linear.

W. Ok! E sobre o paradigma complexo, ja ouviram falar?
L9. L5. L3. Nao!

W. Na opinido de vocés, mesmo ndo conhecendo o paradigma complexo, como
vocés acham que é esse paradigma?

(++)
(Troca de olhares entre os licenciandos)

W. Alguma ideia do que seria de acordo com a palavra complexo?
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L13. Complicado.

W. Complicado? Isso viria da ideia de dificuldade, algo complicado. E isso?
L2. Dificuldade! E isso!

L13. E

W. Uma coisa dificil. Ok! Alguém tem alguma outra ideia do que seria o pensamento
complexo? Considerando que vocés ja tém uma base sobre o pensamento
cartesiano e o pensamento sistémico?!

L1. Vocés tém a base, eu nao!
(Risos)

L10. Talvez seja muita coisa junta. Talvez um agregado de varios elementos, mais
elementos integrados.

W. Integracao de varios elementos?!

(++)

W. Que bom, mais uma ideia. Entdo, mais alguém?
(++)

W. Nao? Entao, vamos la!

Vamos comecar essa discussao, primeiramente, sobre o que é um paradigma.
Alguém sabe o que € um paradigma?

L13. Os principios dos principios.
W. Séo o que? Repita por favor?
Coro. —Sao os principios dos principios!

W. “Principios dos principios”. Legal! Mas se eu fosse um aluno seu, Ia no ensino
médio e vocé precisasse me explicar o que € um paradigma, como vocé explicaria?
— Professora, o que € isso de os principios dos principios?

L13. E o inicio das coisas.

W. Bom! Vejam s0, para Kuhn, um paradigma é um modelo utilizado na ciéncia para
construir conhecimento. Porém Morin jA possui uma visdo mais ampla, fora da
ciéncia, de um paradigma. Para ele, sdo modelos utilizados na ciéncia e na
sociedade que vai influenciar como todo o conhecimento vai ser produzido e como
as pessoas irdo se relacionarem. Por exemplo: Vocé pega um avido e sai daqui para
0 Japao, e, ao chegar |4 vocé se depara com uma sociedade bastante diferente da
nossa. O paradigma social la é outro. Entdo simplificando, um paradigma é um modo
de ver as coisas, de enxergar o mundo ao nosso redor. E como se fosse uma lente
gue lhe possibilita ver as coisas de acordo com o paradigma que Vvocé esta
adotando. Por exemplo: quando trocamos as lentes objetivas de um microscépio, a
gente ndo enxerga coisas diferentes?
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(Cabecas balancando em concordancia)

E mais ou menos isso. Quando vocé adota determinado paradigma, o modo de ver
muda, vocé vai ver a mesma coisa, sO que de uma perspectiva diferente. Estas
perspectivas irdo influenciar na sociedade, na ciéncia e nas demais esferas sociais,
como na religido. S6 que, a medida que elas influenciam, elas também sofrem
influéncia pelo contexto social.

Entdo, comecaremos pela logica classica, que é l6gica em que se baseiam o
pensamento cartesiano e o pensamento sistémico.

A logica classica nasceu la na Grécia antiga com Aristoteles. Também é chamada
de ldgica Linear, Logica do terceiro termo excluido, l6gica cartesiana, pensamento
cartesiano e pensamento linear. O termo cartesiano vem por influéncia do filésofo
René Descartes. Quando vocés falarem de pensamento cartesiano ou plano
cartesiano, lembrem-se dele, foi justamente esse cara que inventou o plano
cartesiano que usamos para construir graficos. Quando falamos em pensamento
linear, estamos fazendo alusdo a um termo inspirado pelo fisico Isaac Newton.

A lbgica classica se baseia em trés pilares, trés principios. O primeiro deles é o
principio da identidade. “A € A”. Uma cadeira € uma cadeira. Depois vem 0 principio
da ndo-contradicdo. A ndo é ndao-A. Uma cadeira ndo pode ser uma mesa. Nao pode
ser outra coisa a ndo ser uma cadeira. Uma cadeira ndo pode nao ser uma cadeira
ao mesmo tempo. E o principio do terceiro termo excluido, é o seguinte: Na légica
classica, s6 pode haver a ambiguidade, ou uma coisa € verdadeira ou ela e falsa.
N&o existe meia verdade, nem meia mentira. Ou é, ou ndo é. Nao existe um meio
tempo. Vocé ndo pode ser bom e mau ao mesmo tempo, ou vocé é bom ou vocé é
mau. Isso é bem comum de ver no dia a dia. Por exemplo: Numa novela existe uma
divisdo bem delimitada entre o mocinho e o vildo. Isso nessa logica.

Entdo, comecando o pensamento cartesiano. E nesse pensamento que se baseia a
ciéncia que temos hoje em dia. J& tiveram a oportunidade de ler “O discurso do
método” de Descarte? O discurso do método € uma publicagdo onde ele
basicamente postula todos os preceitos do método cientifico. Esse pensamento
cartesiano se baseia nas seguintes ideias: Reducgdo do que estd sendo estudado ou
analisado, fragmentacéo do problema e ele é imediatista.

Por partes, fragmentacdo vem da ideia de pegar uma coisa a ser estudado e vai
dividindo essa coisa, esse fenbmeno, em varias partes para que isso fique mais facil
de estudarmos. Por exemplo: Aqui. Estudamos o que?

L2, L10, L15. Ciéncias biologicas.
W. Isso! Mas o curso é dividido em varias disciplinas, certo?
L10, L1, L13. Certo.

W. Mas na verdade, se olharmos bem, isso tudo € a mesma coisa, 0 curso de
ciéncias biolégicas.

L10. E.
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W. Mas na verdade, vemos o conteudo fragmentado, a ponde de, se vocé perguntar
a um professor de botanica, de genética, ou o que seja, alguma coisa relacionada a
Paleontologia por exemplo, h4 uma grande chance dele lhe responder: -Nao sei,
porque essa nao € a minha especialidade.

(Cabecas balancando em concordancia)

Dessa forma, no contexto académico e no contexto escolar, 0 pensamento
cartesiano até hoje predomina sobre as demais perspectivas, principalmente
comecando na escola. Tudo € dividido em disciplinas com limites bem delimitados.
Sempre na primeira aula de cada disciplina tem a descricdo do que aquela ciéncia
estuda especificamente, para dali ja tracar as fronteiras do que vai ser estudado na
disciplina. Isso vem da perspectiva cartesiana.

Quando vocés pegarem o discurso do método vao se deparar com ideia que o que
importa no cartesianismo sdo as partes e ndo o todo. Ha um trecho em que
Descartes basicamente fala que para resolvermos um problema devemos dividi-lo
em quantas partes forem possiveis e necessérias. Dai vocé ja percebe a valorizacao
do estudo separado das partes.

Imediatista por que, no pensamento cartesiano se conta muito com o imediato. —Se
eu fizer isso, 0 que acontece agora? Entendeu? A reacdo logo depois. Nao se
importa com a reacdo em cadeia, que vem depois a longo prazo, € mais imediatista.
Por exemplo, quando jogamos o lixo fora, estamos nos preocupando com a fauna?

L2. Nao!

W. Nao! Colocamos no saquinho de lixo, colocamos o lixo na calcada e sabemos
que o carro do lixo vem e leva, mas nem paramos para pensar se 0 saquinho vai ser
jogado em um aterro sanitario ou em um lixdo. Ndo pensamos nisso, pensamos?

(++)

Continuando. Reducionista, justamente por essa natureza de fragmentar as coisas e
pegarmos somente os pedacos para que possamos estuda-los. Quando dividimos,
fragmentamos muito uma coisa, acabamos reduzindo o que se conhece, porgue,
acabem se perdendo principalmente as relagdes entre cada parte daquelas. Quando
estudamos o corpo humano, vemos todos o0s sistemas separadamente. Mas muitas
vezes, 0 professor acaba esquecendo de mostrar a relacdo entre os sistemas do
corpo. Em que um influencia o outro, vemos isso tdo separadamente, que
esquecemos de notar que todos os sistemas funcionam em conjunto em uma
unidade que é o organismo.

Resumindo, é aquele pensamento que estuda as partes em detrimento do todo. Ou
seja, valoriza o funcionamento das partes e ndo o funcionamento do todo. Ficou
claro para vocés?

(Cabecas balancando em concordancia)
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JA no pensamento sistémico, a realidade € um pouco diferente. Mas ainda
continuamos nos baseando na ldgica aristotélica. Aqui 0 que conta agora, € 0
conhecimento do todo em detrimento das partes. Esse pensamento surgiu a partir de
estudos que procuravam entender o funcionamento de sistemas, como é o0 caso da
Ecologia. Pensadores sistémicos afirmam que: -Se separarmos as partes de um
sistema, elas irdo perder sua funcao original. Se eu pegar uma célula e separar suas
organelas, vao ficar apenas um monte de organelas e elas irdo perder sua esséncia
de funcionamento. Isso é o que chamam de Emergéncia. O que emerge do todo é
mais significativo do que as partes em separado. Dessa forma, no pensamento
sistémico acontece exatamente o contrario do pensamento cartesiano, ao invés de
estudarmos es partes separadas, estudamos o organismo como um todo. Se
retomarmos o exemplo do lixo e pensarmos de forma sistémica podemos perguntar:
-Se eu jogar esse lixo fora, onde vai parar e quais a consequéncias que isso tera?
Esse lixo podera voltar para mim um dia?

L5. Vai!

W. Ecologia € um exemplo 6timo disso. Se pensarmos que nossos atos vao gerar
conseguéncias futuras para n6s mesmo, estaremos pensando de maneira sistémica.

Eu gostaria agora de realizar uma dindmica com vocés, e, gostaria que todos vocés
me acompanhassem até a parte de fora da sala.

(Todos se encaminham para o exterior da sala)
(Os licenciandos se postam de forma a formarem um circulo)

W. vejam s6, vou dar-lhes um problema para que vocés resolvam. Primeiramente de
forma individual, depois de forma coletiva e vamos ver o que muda de uma situagéo
para outra. Gostaria s6 que vocés ficassem soltos dos seus vizinhos e virassem
180°, ficando de costas para o circulo e permanecendo com os bracos na mesma
posicao que antes.

(Todos realizam o movimento com sucesso e sem grande esforgo)
Para vocés virarem agora, teve algum problema?

L10, L13, L2. Nao!

W. Entdo, agora voltem para a posi¢ao inicial.

(Todos voltam a posicéo inicial)

Agora eu quero que vocés facam o mesmo, s6 que agora, de maos dadas com o0s
seus vizinhos, sem soltarem as maos. (risos)

L2. De um por um minha gente, € melhor.
(tentativas individuais frustradas)
L4. Abre ai! (apontando para dois companheiros proximos)

L14. Ele vai passar!
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(Os companheiros levantam seus bracos e o L4 comeca a andar em direcdo a
abertura, levando seus vizinhos consigo)

(Algumas tentativas individuais, por parte de outros participantes)

(Todos os participantes comecam a acompanha-lo pela passagem até o ponto em
gue todos estédo na posicéo pretendida)

(Risos)

W. Deixem-me fazer apenas uma pergunta. O problema se resolveu da mesma
forma que a primeira vez?

Coro. Nao!

W. Geralmente, na natureza as coisas sao interligadas. Quando queremos resolver
um problema pensando apenas nas partes separadas, geralmente as coisas se
complicam como foi o caso de alguns problemas que vocés tiveram para resolver o
segundo problema. Se pedirmos para a L16 se virar sozinha da mesma forma que
antes, o que vai acontecer?

(Tentativa frustrada)
L16. Nao da!

W. justamente, vai ter que envolver os outros nesse seu problema, ndo vai? Quando
pensamos em resolver um problema na natureza de forma cartesiana, geralmente os
problemas sdo graves, como no caso de casos de controle de pragas com a
insercdo de espécies exodticas em determinado ecossistema. Essa dindmica serviu
s6 para exemplificar as diferengcas entre a forma cartesiana de pensamento da
sistémica. Agora podemos entrar e dar continuidade na nossa discussao.

(Todos retomam seus lugares)
(++)

W. se fossemos resolver o segundo problema da mesma forma que o primeiro, iria
dar certo?

L3. Nao.
L10. N&o.

W. entdo, o que os pensadores sistémicos defendem é a ideia de que se alterarmos
gualquer parte, alteraremos o funcionamento do todo.

Recapitulando: No pensamento cartesiano o que importa séo as partes e nao o todo,
e, No pensamento sistémico o que interessa € o todo e ndo as partes isoladas. Mas
como eu ja disse para Vvocés, 0sS pensamentos cartesiano e sistémico ainda
compartilham dos principios da ldgica classica, com énfase para o terceiro termo
excluido. Por favor leiam no slide o terceiro principio da légica classica.

Coro. O principio do terceiro excluido: ndo pode haver intermediario entre a
afirmacgéo e a negacdo de uma coisa. Nao é possivel existir e ndo existir, ser e ndo
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ser ao mesmo tempo e num mesmo lugar. Nao existe um terceiro termo T (T de
“terceiro incluido”) que € ao mesmo tempo A e nao-A.

W. Nessa logica do terceiro termo excluido, ndo tem um termo que seja a mediacao
entre uma coisa e outra. No cartesiano o que importa é o que? Nao séo as partes?

(Cabecas balancando em sinal de concordancia)

O todo fica de fora. Entdo vieram alguns pensadores e perceberam que as coisas ha
natureza estéo interligadas. Pensaram: -Nao, estudar s as partes nao funciona, o
gue realmente importa é o todo, entdo vamos estuda-lo apenas. Se vocés
repararem, ou € uma coisa, ou € outra. Nunca as duas aos mesmo tempo nessas
formas de pensamento. Entenderam?

L5. Nao!

W. Nao entendeu?

L5. O anterior.

W. Qual?

L5. A gente ta no sistémico, eu ndo entendi o cartesiano. No que parou ai agora.

W. No cartesiano, se fossemos pensar de forma cartesiana, estudariamos apenas as
partes do organismo e nao o0 organismo em se.

PC. E como se dissesse assim: Vou trabalhar s6 misculos, esqueleto...

W. Tudo fragmentado. Ja no sistémico ndo estudamos as partes, e sim o todo.
Entendeu?

L5. Sim!

W. Na l6gica ndo-classica, que € onde se baseia o pensamento complexo.
L5. Nao-classica ainda esta em pensamento sistémico, ndo € isso?

W. Néo. Cartesiano e Sistémico ainda esta na légica classica...

L5. Ah! Agora entendi.

W. ... Agora entraremos na logica ndo-classica. Isso aqui € uma coisa bem recente
em comparagcdo com a logica classica. O pesquisador que pensou nessa logica
nasceu em 1921 e ainda esta vivo. Edgar Morin. Essa l6gica se baseia também nos
dois primeiros principios da légica classica: principio da identidade e o principio da
ndo contradicdo. O que muda € o terceiro principio, que para Aristételes ndo havia a
existéncia de um termo de consenso entre A e ndo-A. Aqui, para Morin ja ha
admissdo de um termo que possa ser o intermédio entre A e ndo-A. Entdo, dois
paradigmas, formas de ver o mundo podem coexistir nessa logica.

No pensamento complexo, podemos estudar um organismo através de suas partes e
também podemos estuda-lo de uma maneira holistica, unindo estes dois
conhecimentos em uma unidade. No pensamento complexo, ndo ha mais aquela
fragmentacdo do conteido que vemos na escola. Alternativas pedagodgicas trazidas
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pelos PNC como transdisciplinaridade, interdisciplinaridade ja sdo reflexo desta
mudanca de postura paradigmatica que visam valorizar as inter-relacdes entre 0s
diferentes conhecimentos. Desta forma, podemos notar que em um conteudo da
biologia, também podemos abordar aspectos, quimicos, geograficos, fisicos, etc.
muitas coisas convergem quando a gente d4 aula.

Recapitulando: no pensamento complexo vale estudar as partes, assim como o todo.
Costumo fazer a analogia de que a complexidade € como uma pessoa com um
binoculo no alto de uma serra. (Apontando imagem no slide). Quando estou no alto
de uma serra e olho o horizonte, eu tenho uma visao geral do que esta acontecendo
ao meu redor, mas se eu quiser olhar um animal que esta longe, eu posso olhar?

L4. Pode!

W. Posso, mas sem uma forma de olhar mais de perto, posso perder algumas
informagdes importantes como 0 sexo desse animal. Se eu tenho um binoculo, eu
posso mesmo de longe, olhar mais de perto os detalhes do horizonte e conseguir
mais informacdes do que s6 olhando o todo. O pensamento complexo € isso. Vocé
pode contemplar o todo, mas também pode olhar as partes, elas também vao
importar no seu estudo ou na sua aula. Quando vocé estiver dando aulas dos
sistemas, por exemplo, vocé pode falar de cada um, mas também mostrara as
relacdes e a interdependéncia dos sistemas do corpo.

Agora eu lanco uma pergunta a vocés. A Terra € plana ou redonda?

L3. Depende do Angulo.

W. “Depende do Angulo”. Ja temos uma resposta. E vocés agora?
(++)

L2. Se olharmos da lua, ela é redonda. Se olhar daqui ela é plana.
L5. Depende do ponto de vista.

PC. Ela esta dizendo que “Depende do ponto de vista”

W. “Depende do ponto de vista” Ok! E se eu pedir para que vocés respondam essa
pergunta do ponto de vista cartesiano, como a Terra €?

L10. Ela é plana.
L3. Ai ela é plana.
L2. Plana.

W. Elaé...?
Coro. Plana.

W. isso por que o cartesianismo é imediatista e estamos em um piso plano. Logo, a
Terra devera ser plana. E se eu fizer a mesma pergunta para que vocés respondam
de forma sistémica?



126

L10, L2, L9, L3. Ela é redonda.

7

W. E redonda se olharmos de longe. Pense assim: cartesiano € uma olhar mais
aproximado e o sistémico € uma visdo mais ampla, de longe.

E na perspectiva complexa?

L2. Redonda e plana.

L10, L3. Plana e redonda.

W. Ela é as duas coisas. Depende...
L10, L3, L5. Do olhar.

W. “Do olhar”, do ponto de vista, de como vocé olha. Se vocé vai olhar mais de perto
ou mais de longe. Mas ela néo deixa de ser plana e redonda. Entenderam?

(Cabecas balancando em sinal de concordancia)

Esse tipo de pensamento € 0 que eu quero que vocés desenvolvam, hoje. Ver um
problema por suas partes, de forma mais focada, sem perder a ideia do todo, de
maneira mais holistica. Ok?

(Cabecas balancando em sinal de concordancia)

Dividam-se em 5 grupos de 5 pessoas, e marquem este grupo, pois, sera seu grupo
de trabalhos até a ultima atividade.

(Organizacao dos grupos)
(++)

W. Cada grupo recebeu uma cartolina e nestas caixas que vocés receberam lapis de
diversas cores que vocés poderdo utilizar a vontade para elaborarem esquemas nas
cartolinas, cada grupo elabora um, pensando de forma complexa, sobre como
podemos resolver o problema do descarte do lixo em geral, seja doméstico ou
industrial.

L5. Mas como é que a gente vai fazer isso? Deixa eu ver se entendi. Vamos elaborar
um esquema a respeito do lixo, mas como vamos comegar?

W. O tema geral do trabalho é o descarte do lixo e dai vocés irdo decidir por onde
irdo comecar, qual sera o ponto de partida para o esquema do seu grupo.

PC. Vocés podem utilizar a palavra lixo como ponto de partida do esquema e ir
puxando o0s outros termos.

L5. T4 certo.
(Grupos discutindo a conformacédo e o conteudo dos esquemas)

(Apresentacéo do grupo 1)

L3. Pra fazer o nosso cartaz, resolvemos colocar o lixo centrado como um todo, ja
gue temos que pensar no todo e entdo nas partes. Ai a gente foi pras partes, pros
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tipos de lixo: plastico, lixo organico, metal, vidro... E ai a gente foi separando aqui e
colocou exemplares de cada um: garrafinha de metal, magézinha etc. e a partir dai
apontamos uma solucdo para cada um. Do plastico a gente pode fazer reciclagem
como aquelas vassouras de garrafa PET, do metal com a tampinha da latinha, a
gente pode fazer bolsas com as tampinhas. Do organico ai pode fazer adubo. Do
papel pode fazer porta treco, varias coisas que da pra fazer com papel. E com vidro,
a gente colocou uma garrafa... (inaudivel)

W. Com isso resolveriamos o problema do lixo?
L3. E. De certa forma. Por que a gente vai estar reciclando
L4. Contribuiria.

L3. A gente colocou aqui por que a medida que vocé recicla, parte do lixo que foi
dispensado, volta para sua reutilizacao.

W. Ok, obrigado. Proximo grupo, por favor.

(Apresentacdo do grupo 2)

L11. Ai, a gente quis mostrar o que é que se pode fazer com o lixo. A gente pode
reciclar, a gente pode tentar reduzir o lixo, e também pode tentar reutilizar. A gente
também pensou em levar esse projeto dos trés erres pra escola e la os alunos
poderiam aprender como reciclar, reutilizar e reduzir, e, a partir disso seriam
passados trabalhos pra eles desenvolverem na escola, e da escola, cada um levar
pra sua casa. E assim de casa em casa, pra fazer alguma coisa pra ajudar o planeta.

L16. Eles seriam multiplicadores, né? Eles levariam a informacdo que eles
aprenderam na escola pra casa e pra comunidade e isso melhoraria as condigdes no
nosso planeta.

W. Mais alguma colocacéo?
(Cabecas balancando em sinal de negacéo)
W. préximo grupo, por favor.

(Apresentacédo do grupo 3)

L7. A gente pensou como pensamento linear e no lixo como um todo. Entdo, na
poluicdo em geral e nas doencas. O que a gente deveria fazer para resolver esse
problema era reaproveitar. Como reaproveitar? Reciclando e quando a gente
reciclasse teria algumas vantagens como: a economia, a diminuicdo do acumulo de
lixo e como solucédo para todos, uma alternativa seria a coleta seletiva.

PC. Mais alguém quer fazer uma colocacéo?
L2, L1, L6. Nao.
W. Entédo, proximo grupo por favor.

(Apresentacdo do grupo 4)
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L15. Entdo, a nossa ideia foi partir da grande quantidade de lixo produzido em casa.
O gue acontece? Representamos aqui, 0 que acontece nas nossas casas. A gente
joga o lixo na rua, ndo faz a coleta seletiva, ai o lixo é todo misturado e esse lixo
muitas vezes fica na rua e vai para os bueiros, onde pode causar varios problemas
como: enchente, trazer insetos e animais...

L10. Isso aqui € um rato! (Apontando para o cartaz)

L15. E! Que podem trazer doencas para o homem, fazendo com que o planeta fique
dessa forma. Entdo, uma maneira de resolver isso € através da educacdo. Que se a
gente trabalhar mais a educacdo ambiental, o lixo ao invés de ter esse caminho, ele
vai para uma coleta seletiva, ele vai para um lugar adequado.

L10. Onde possa ser reciclado. Produtos que podem ser reutilizados como a gente
vé ali (Apontando para o cartaz), hoje em dia séao feitos muitos produtos que podem
ser reciclados, principalmente com PET, camisas, vidro pode reutilizar para novas
garrafas, caderno, entre outras coisas, e, consequentemente manter o equilibrio do
meio ambiente. Ai a gente quis mostrar esses dois caminhos, e a origem. Por que, a
gente pensa muito no lixo no geral, ou aquele acumulo gigante, mas sem ter
consciéncia de que isso comec¢a em casa. Cada um, pensar o que fazer com o seu
proprio lixo.

W. Ok! Proximo grupo, por favor.

(Apresentacado do grupo 5)

L8. Bom, a gente tentou fazer o cartaz em forma de um ciclo, como seria na
realidade o descarte de maneira correta das embalagens de Tetra Pak. E sendo
assim, foi solicitado que pensdssemos de maneira complexa. Entdo, o nosso
esquema visa ndo s6 o descarte, como também o0 meio ambiente, como também os
beneficios para a renda dos catadores, da associacdo de catadores, assim como
para sua saude. A gente colocou primeiro uma embalagem pronta para ser
descartada. Essa embalagem deve ser muito bem lavada, e em seguida depois de
ser bem lavada, ela sera descartada em um ponto de coleta seletiva de acordo com
a sua composicao.

Vamos imaginar que a gente néo esta no planeta Terra, e, que a coleta que vem nos
pontos seletivos vai pegar bem direitinho, separadamente as embalagens de Tetra
Pack que foram lavadas e descartadas. Essas embalagens irdo seguir para uma
cooperativa, ou associacdo de catadores. Onde os catadores terdo acesso a essas
embalagens de maneira mais digna, de maneira mais limpa, diminuindo assim, as
chances de eles estarem adquirindo doencas. Entdo, até esse ponto a gente nao
esta s6 evitando que a embalagem esteja poluindo o meio ambiente, que esteja
entupindo bueiros e causando enchentes, como a agente também esta dando uma
gualidade de vida melhor para as pessoas que obtém renda através desse meio.

Em seguida, na cooperativa, essas embalagens séo separadas e selecionadas e
seguem para a industria de reciclagem, onde na industria de reciclagem, essas
embalagens serdo totalmente recicladas e sua matéria-prima ira originar outros
compostos, outras embalagens, ou outros produtos que tenha como base aquela
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matéria-prima principal. Em seguida a gente tem uma nova embalagem, ou um novo
produto. Esse produto esta pronto para servir de recipiente para qualquer que seja a
matéria, e em seguida, vai parar nos supermercados, em lojas, onde o consumidor
tem acesso, adquire essa embalagem, leva para casa e utiliza o produto, e, ao
utilizar o produto a embalagem fica vazia e dard origem ha um novo ciclo. E o mundo
agradece!

W. Ok! Muito obrigado a todos e todas pela rica contribuicdo de hoje. Até nosso
préximo encontro, onde discutiremos a respeito do tema: transplante cardiaco.
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C2 - Transcricao das informacdes audiovisuais do 2° encontro interventivo
realizado no dia 16/09/2015, com duracao de 02:00 horas.

Legendas:

W. - Pesquisador

Ln. - Licenciando (ex. L1, L2, ...)

PC. - Professor colaborador

(Abcd) — Informac®es visuais

(Abcd) — Mudanca de sesséo do encontro.
(++) - Pausa

W. Hoje ndés vamos ver um pouco sobre transplante cardiaco, mas sera diferente da
aula passada. Aula passada foi mais expositiva, hoje iremos discutir acerca do tema,
estou realizando a pesquisa nesta turma porque vocés ja pagaram disciplinas como:
genética, biologia celular, histologia, histo e embrio especial. Disciplinas que daréo
suporte para discutir o que vamos tratar agora. Entdo, creio que ja disse a vocés que
o tema da biologia a ser tratado sera transplante cardiaco, certo?

Coro. Ja!
W. Comeco colocando aqui (fala enquanto escreve no quadro)
(++)

O transplante cardiaco como ponto da partida. Vamos montar um esquema no
decorrer da nossa discusséo, de acordo com o que formos discutindo durante a aula.

(++) (escreve no quadro)

Entdo comego perguntando a vocés: O que seria transplante cardiaco? Para que
seria aplicado? Em qual situacdo alguém deveria fazer um transplante cardiaco?
Quais as condicdes para alguém ser doador?...

L17. Entdo transplante cardiaco, como o nome ja diz é o transplante do coracdo. Eu
acho que é indicado pra uma pessoa que o coracdo dela jA ndo tem mais aquela
funcao e ela precisa fazer o transplante.

L1. E o doador tem que ser uma pessoa que ja morreu, né?
(Todos riem)
L1. Junto com o que ela falou, tem esse detalhe que € muito importante.

PC. E muito importante, né? Assim, morreu em tempo para poder fazer. Porque, se
morreu a muito tempo ndo tem condi¢des de fazer, tem um periodo.

L17. E.
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W. Como ela disse, o transplante cardiaco é indicado para um paciente com
insuficiéncia cardiaca. (Escreve no quadro) (++) O que é s6 um nome mais bonito
para o que ela disse.

Entdo, o doador tem que ser um cadaver (escreve no quadro).

PC. (Perguntando diretamente para o L1) Mas necessariamente tem que ser um
cadaver? Por que?

L1. Nao, pode continuar. (Envergonhado)

PC. Fale, pode falar. Isso pode ser a duvida de alguém. Nao necessariamente um
cadaver?

L9. Algum doador que queira dar seu coragao.

PC. Algum doador que queira doar seu coracdo? Mas serd que €& permitido isso,
igual aquele filme de Denzel Washington?

W. Sera que existe possibilidade de alguém vivo doar seu coracao?

L17. Nao. A nédo ser, se ela souber que esta com uma doenca terminal enquanto
ainda esta viva ai ela faz...

L16. (Interrompendo a fala do L17) Nao é possivel. Por questdes éticas.
L17. Ai ndo pode?
L16. E. Nao pode n&o.

L10. Assim, a pessoa que esta viva, ela sO vai doar quando morrer. Ela ndo vai
perder o restante da vida dela s6 por que sabe que esta doente.

PC. Por que ainda tem um pouquinho de vida, né? Pouco ou muito, devemos prezar
pelo que temos.

L16. Pois é.
PC. A gente ja ndo tem e dar o pouco que tem, fica dificil.
(Risos)

L11. Eu ndo sei o tempo que quando fala cadaver, ai vem o 6rgao, que o negocio ai
vai estar no tempo. Geralmente a gente sabe que tem pessoas com morte cerebral
gue ainda o corac¢do ainda esta funcionando, também pode doar, no caso.

L16. Geralmente o doar nesse caso esta na UTI, né? Por que é mantido. O coracéo
tem que ta funcionando, oxigenado, ai fica mantido e quando vé que nao tem como,
gue a ventilagdo mecéanica ndo esta mais subindo, ndo via ter mais efeito, ai
realmente corta.

L1. E por isso professor, que n&o necessariamente tem que ser um cadaver.

(Risos)
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W. Uma coisa que eu descobri pesquisando a respeito do transplante cardiaco, é
gue justamente, ndo € necessario que o doador seja um cadaver, apesar de ser o
coracao, um 6rgdo impar.

PC. Mas por que eles chamam de cadaver? Esta relacionado apenas ao fato dele ja
ter morrido? Quase um cadaver, entenderam o que eu quero dizer?

W. Com morte cerebral.
PC. Por que se fala cadaver? Porque € o termo que se utiliza.

W. A questdo que eu coloco agora € a seguinte, antes de retomarmos essa
discussédo sobre ser ou ndo necessariamente um cadaver. Se a pessoa morreu € o
coracdo parou de bater, existe a possibilidade de utilizar esse coragcdo para o
transplante?

L7. Acho que néo.
W. Ela acha que néo, alguém quer se colocar também?
L11. Eu acho que depende o trauma. Depende de como ele morreu e do tempo.

W. Entdo, se eu adicionar uma se¢ao aqui. (Escrevendo no quadro) Fatores que
contribuem para o sucesso insucesso do transplante cardiaco.

(Conversa paralela)
PC. Como? Compatrtilhe ai.

L11. E porque estavamos falando aqui, o homem retirar o coracédo e colocar de
volta, ele ndo vai estar batendo. Entdo ela ndo vai estar necessariamente inutilizado
se nao estiver batendo.

L10. Ele vai estar fora do corpo e nao estar tendo o estimulo.
W. Se formos listar aqui os fatores, podemos comegar com o tempo.
PC. Tempo, causa da morte... Quais outros fatores que influenciam no transplante?

W. quando eu digo: tempo, estou falando de que? Do tempo que ele morreu e se
retirou o coracédo, ou, o tempo em que ele morreu e se realizou o transplante?

Coro. O tempo até a realiza¢éo do transplante.
W. Entédo seria o tempo do Obito até o transplante.
L10. Tem também a aceitacdo, né? A compatibilidade.

W. Ok! Compatibilidade. Mas s6 para anotar aqui, levantaram outro ponto antes da
compatibilidade.

L16. Causa da morte.
PC. Causa da morte. Porque pode ser um acidente... Ai, né? Depende.

W. certo. Me deem um exemplo de uma causa de morte em que 0 coracdo nao
poderia ser transplantado.
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L1. Chagas.

W. Chagas é um bom exemplo de doenca infecciosa que acomete o0 coracéo.
Hepatite?

L16. Sepsia.

W. O que?

L16. Infeccéo generalizada.

L1. Eu havia entendido, Sexo.

(Risos)

L16. Pode ser. A pessoa vai e 0 coracdo ndo aguenta, ai vai e morre. Infarta.
(Risos)

PC. Pode acontecer. Conhego 0 caso de pessoas que morreram durante o ato
sexual.

(Risos)

W. Entdo vamos adicionar algumas observacdes na causa da morte aqui: Por uma
doenca que comprometa o funcionamento do coracdo, um infarto, ou um acidente
gue traumatize de alguma forma o coracao, vai influenciar?

Coro. Influencia!

(Anotando no quadro)

L17. Tem que sair intacto, né?

W. Depois de causa de morte, foi levantado outro ponto por L10. Qual foi?
L10. A compatibilidade.

PC. A compatibilidade do doador com o receptor.

W. Compatibilidade (Anotando no quadro). O que determina se um 6rgdo €
compativel ou ndo com o receptor? Quais os fatores?

L16. Producao de antigenos.

W. entdo podemos falar isso como sendo resposta imune.

L17. Isso.

W. O que mais podemos agregar de informacéo aqui na resposta imune? (++)

Porque, para gerar a resposta imune as células do receptor tém que reconhecer as
células do tecido transplantado como invasoras, nao €?

L17,L10. E
W. Como as nossas células fazem isso? Como elas se comunicam? (++)

L16. Através de hormdnios tipo ocitocina, né?
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W. Ocitocina? Mais simples que iss0?

L16. Ligacao neuronal, né? Ligacdo do nervos.(apontando para partes diferentes do
corpo) Porque pra existir...

W. Eu estou falando de nivel celular ainda, na célula. Porque o que faz a protecao
do nosso organismo € o sistema imune, as células do sistema imunoldgico.
Linfécitos B, linfécitos T, Macréfagos... Como é que elas reconhecem o antigeno?
(++)

L13. (dizendo para companheira) Vai, diz.

PC. Pode falar.

L12. Mas eu néo tenho certeza.

PC. Mas néo tem problema, ajuda.

L12. Por sinalizagéo, né?

W. E como é que acontece essa sinalizacao, vocés lembram?
L9, L17, L8. Nao.

W. Vamos anotar aqui: Sinalizacdo celular. (Desenhando uma estrutura celular no
guadro) Aqui vocés podem ver uma célula e na membrana estdo localizadas
proteinas de membrana que servem para as células sinalizarem umas para as
outras. Entdo, se as proteinas que estdo nas membranas das células do tecido
transplantado como sendo um corpo estranho, as nossas células de defesa irdo
atacar as células do tecido transplantado. O contrario também pode acontecer. As
células do tecido transplantado podem reconhecer as células do hospedeiro como
sendo corpos estranhos e ataca-las, caso a imunidade do receptor esteja baixa.

Para lograrem éxito em transplantes, o que tiveram que fazer foi o seguinte: Se
transplantarmos um 6rgéo entre duas pessoas diferentes, no caso, um coragao entre
duas pessoas que nao tem o DNA igual. J&, ja entraremos nessa discussao sobre a
semelhanca genética. Entdo, as células do receptor irdo reconhecer o tecido
enxertado como sendo um corpo estranho, nao vao?

(Cabecas balancando em concordancia)

W. Para conseguirem realizar um transplante, um problema que tiveram que resolver
foi esse. Como eles poderiam desativar a acdo do sistema imunoldgico, para anular
essa resposta imune? Essa resposta veio através de testes com radiacdo, mais
especificamente com raio-X. Para poder controlar a resposta imune eles utilizaram e
utilizam até hoje, radiacdo e medicacdo, quimioterapia, eles conseguem realizar a
imunossupressao do sistema imunoldgico. (Escrevendo no quadro). Porque se néao
fizerem isso, 0 sistema imunoldgico vai estar atuante e vai causar o que?

L16.PC. Rejeicao
W. Isso mesmo. Digam outro fator que influencia o transplante cardiaco.

PC. Gente, tem um tao simples que todo mundo tem, mas nao € igual.
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L16. Tem o proprio tamanho da caixa toracica.
W. Da caixa toracica? E o tamanho do proprio coragao influencia?

L16. O tamanho do coracéo e da caixa toracica vao influenciar em toda a dinamica,
porque um influencia o outro. Como o coragdo estd na caixa toracica, entdo essa
relacdo vai influenciar a dinAmica da respiracéo. Ai ja é outro problema, ndo é?

W. Entdo podemos anotar que o tamanho do 6rgdo, seu volume, influencia
diretamente no sucesso do transplante cardiaco. Ou seja, uma crianca recém-
nascida nao vai poder doar a um adulto o seu coracdo porque o coracdo de uma
crianca ndo vai conseguir bombear sangue suficiente para suprir as necessidades
de um adulto. Mais um fator?

(++)

L10. A idade.

PC. A idade?

L1. Eu acho que a idade entra.

W. A idade entra também. Porque a idade vai influenciar na resposta imune, na
recuperacao apos a cirurgia, além do que, a imunossupressao que 0 paciente tem
gue passar, dependendo do caso, vai ter que haver uma manutencdo através de
medicacdo para o resto da vida. Se ndo, a curto, médio ou longo prazo o coracao
ainda pode ser rejeitado. Entdo, realmente a idade vai influenciar no transplante
cardiaco. Mais um fator?

L16. Fator genético.

W. Um fator que na realidade esta diretamente ligado a resposta imune.
(Escrevendo no quadro) Vocés acham que existe rejeicdo entre gémeos
monozigobticos?

L17. N&o sei

L16. A chance de ter rejeicdo é normal. Tem rejeicao.

L17. Nao

L16. O cbdigo genético de um, é diferente do outro.

W. Gémeos monozigoticos?

L16. N&do é ndo? Tem que ter alguma coisa que diferencia duas pessoas.

L13. Mas nesses ai 0 DNA é igual. Que se caso dois gémeos e um esta hamorando
um menina, ai ela se confunde e sai com o outro, ndo tem como saber quem é o pai
do filho dela.

L16. E €7 “Vixe” Marial
L13. Ai tem que ter muito cuidado, viu?

(risos)
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W. Bom, nesse caso entra a questdo dos gémeos monozigéticos, ou dizigoticos.
Vocés lembram a diferenca entre um e outro? Pode dizer. (Apontando para o L1)

L1. Eu?
W. E. Ja estava ai se preparando para falar.

L1. E... o que acontece para ter gémeos? No monozigético foi na hora da divisdo
celular, entdo originou dois. E no dizigético, pode acontecer de a mulher liberar dois
ovulos e cada um ser fecundado por dois espermatozoides diferentes, entdo serdo
geneticamente diferentes. Ja no monozigético, como foi um Unica célula que se
dividiu, entdo sdo geneticamente iguais.

W. Entendeu?

PC. Mas mesmo nos gémeos monozigoéticos, vocés acham que néo tem rejeicao
nao, do 6rgdo? Ele passa por esse processo ounao?

L1. Acho que sim, mas deve ser menor.

L8. Eles podem até ser iguais geneticamente, mas existem diversos fatores que
podem interferir.

L10. Tem uma coisa, o ambiente vai modificar o individuo. Entdo, eles terem a
mesma carga genética ndo quer dizer que eles seréo totalmente iguais, porque, a
resposta ao meio vai ser diferente.

L11. A forma de vida também, depende a qualidade de vida que um levava e o outro
nao.

W. entdo podemos incluir aqui, mais esse fator que vocés acabaram de levantar
(escrevendo no quadro) Fatores ambientais.

PC. Aham
W. Esses fatores ambientais podem influenciar em que?

L10. Assim, colocando a mesma situagdo destes irmdos. Os dois crescem e um
deles se torna sedentario e o outro se torna um esportista, iSSO vai gerar corpos
diferentes, com respostas bem diferentes.

W. entdo também podemos acrescentar os fatores fisiol6gicos?
L10, L11, L1. Sim.

W. Porgque a depender do meio que ele esta e como ele leva a vida, o seu corpo vai
funcionar de forma diferente. Entdo, a fisiologia de cada um vai mudar. Por isso
existem toda aquela bateria de exames pré-operatérios. Voltando para os fatores
ambientais, ha outra forma de haver rejeicdo de um orgao, além do ambiente em
gue doador e receptor vivem?

(++)



137

W. Se eu pegar os pacientes e realizar o transplante no quintal de minha casa,
havera algum problema, ou € a mesma coisa que realizar a cirurgia em uma sala
cirargica?

L16. A contaminag&o do ambiente. O risco de infecgao.

W. Se houver uma infec¢ao no transplante, mesmo com o DNA igual e atendendo
todos os outros requisitos para o sucesso do transplante, havera a rejeicao e talvez
a morte do paciente. Tem mais algum fator que influencia o transplante?

(++)

PC. Eu lembro de um ainda, quero ver se vocés lembram. Todo mundo tem mais
nao é igual.

L1. Cabelo.

(Risos)

PC. Nao. Esta muito ligado a sinalizacéo.
L10. O tipo sanguineo.

PC. O tipo sanguineo. Porque no tipo sanguineo ndo existem as proteinas de
membrana que séo envolvidas, ndo é?

W. Ent&o vamos adicionar aqui (escrevendo no quadro) Tipagem sanguinea. E uma
coisa tao basica ligada a imunologia que quase deixamos passar batido. O que mais
eu posso agregar aqui nesses fatores?

(++)

W. Para o médico conseguir realizar o transplante, ele tem que fazer o que?
L16. Ele tem que ser especialista em transplante.

L1. Um cirurgido cardiaco.

W. Ele tem que saber os procedimentos para poder realizar o transplante. Se ele
nao souber realizar a cirurgia, ndo vai haver a possibilidade de o transplante ter
sucesso.

PC. Entdo é o conhecimento técnico, nédo é?

W. O procedimento técnico, ndo € isso?

(Cabecas balancando em concordancia)

(Escrevendo no quadro)

L16. O local de recuperacao influencia muito também.

W. Vou anotar isso junto com o ambiente, o pds-operatorio.
L16. E.

W. Mais um fator. Ja foi até falado hoje.
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L16. Depois de qué? Depois do transplante?
W. Antes.

L16. Antes tem que ter o preparo fisico, pelo tempo de imobilizacdo. Ai se trabalha
pelo menos a fisioterapia, se trabalha antes e depois na questdo do pré e do pos-
operatorio.

W. Mas antes de poder comecar a preparar o paciente para poder retirar o coragao
dele, a gente tem que ter o qué, legalmente falando?

L16, L10, L17. Autorizacdo da familia.

W. Se ndo tiver a autorizacdo da familia todos esses fatores nao servirdo para nada.
Nem entraremos nas demais etapas.

PC. Verdade.

W. Vou até anotar a autorizacdo da familia na parte de cima dessa lista de fatores
pela sua importancia. (escrevendo no quadro) A autorizacdo dos familiares ou do
préprio paciente enquanto vivo.

L1. Mas nem sempre tem iSS0, nem sempre iSS0 acontece. Porque, aconteceu com
um vizinho meu de ele ter morte cerebral e a familia ndo doar e tirarem os 6érgaos
dele para transplantar.

W. Ai temos um problema. Legalmente isso ndo pode ser feito.

PC. Mas ele nao tinha carteira de doador néo?

L1. Nao, ndo era.

PC. E como foi que conseguiram tirar os 6rgdos dele, vocé sabe dizer?
L1. Nao sei, ndo.

L16. Isso ai é uma indenizacdo certa, né? Se a equipe meédica passou por cima da
familia, com certeza caberia um processo.

W. Nessa situacao € certeza. Legalmente uma coisa dessas ndo é permitida.

PC. E as pessoas provavelmente sofrerdo um inquérito criminal, ndo é€? Porque
retiraram o 0rgdo sem autorizacao.

L16. Eles deveriam denunciar e ndo tem nem burocracia pra isso.

PC. No caso de uma pessoa que eu conheco, ela faleceu, mas ela tinha na carteira
gue era doadora de orgaos. Entdo a familia ficou um pouco ansiosa, mas em posse
da documentacdo que tinha os médicos puderam retirar os 6rgaos.

W. Isso porque foi a vontade do proprio doador documentada em vida.
(++)

W. Esqueci de anotar aqui que nem sempre o doador precisa ser um cadaver.
Pesquisando por ai, descobri uma modalidade de transplante cardiaco em que néo é
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necessario que o doador esteja morto para doar o 6rgdo. Como é isso? Essa
modalidade de transplante é denominado de transplante domind. Para isso, eles
pegam um cadaver de onde serdo retirados o coragdo e os pulmdes juntos. O
receptor desses Orgaos retirados do cadaver necessita na verdade apenas de
pulmbes novos pois € acometido de insuficiéncia pulmonar grave. Na hora de
receber os pulmdes, é retirado seu coracdo e a colocado no lugar os dois pulmdes e
o coracdo do cadaver. O coracao retirado do segundo paciente é transplantado para
um terceiro paciente que tem insuficiéncia cardiaca grave e precisa de um coragao
novo. Claro que esse ndo € um procedimento comum ou corriqueiro, mas ha

registros de procedimentos como esse.
L13. E o paciente tem conhecimento disso?

W. Tem. Tem que ter. ninguém pode retirar um 6rgdo de um paciente sem o
consentimento dele.

PC. O que estou tentando entender, € a necessidade de se tirar o coracao sadio do
paciente para transplantar outro no lugar?

W. Eu acredito que a justificativa seja de carater técnico cirdrgico.

PC. Ha, entendi. Era muito mais viavel por que facilitava todo o procedimento. Vou
abrir um paréntese. Acho que quando se fala nessa questdo de cadaver esta se
falando de um paciente com morte cerebral confirmada, ndo quer dizer um cadaver
com todas as suas fungdes fisioldgicas interrompidas, entende? Eu entendo desta
forma. A partir do momento em que se confirmou a morte cerebral e vai se organizar
toda uma equipe para poder coletar os érgaos em tempo hébil para a realizacdo do
transplante.

W. Tem todo o trabalho de manter os 6rgdos do paciente funcionando para
aumentar a janela de tempo entre a morte cerebral confirmada e a retirada dos
orgaos, o acionamento da familia para verificar o interesse em doar 0s 6rgaos.

L16. Tem muito tempo para isso quando o paciente esta entubado. Mas quando
nao, realmente nao tem muito tempo nao. Ai entubado vai. Ai isso e gasto e entra
outras coisas, isso nao é interesse nem do hospital, quer dizer, do hospital privado
até €, mas pra manter o paciente vivo tem que ter interesse de quem esta recebendo
pra manter os gastos do hospital privado, e o governo nao tem interesse nenhum em
manter um paciente na UTI, porque na UTI tem a questéo da visita diaria do médico,
enfermeiro, fisioterapeuta e toda a medicacdo que tem umas ampolas que se usam,
agora ndo que ja tem muito estudo eles ja estdo cortando algumas medicacdes, mas
tinha uma que era usada ha trés ou quatro anos atras, pelo menos na UTI neonatal,
gue uma ampola custava oito mil reais, ai quando o médico pedia ao médico —traga
tal ampola. Ai o enfermeiro vinha tremendo com a ampola na mao, porque se
derrubasse a ampola ele tinha que trabalhar até... mas dependendo se comprovasse
gue realmente ndo foi o objetivo dele derrubar... ai ja foi visto também, que essa
droga que custava oito mil reais, ndo era pra nada, mas a longo prazo ela causava
outros efeitos e substituiram e colocaram outra droga no lugar que € muito mais
barata e muito mais eficiente. Ai é a questdo do gasto também, ndo é interessante.
Entdo geralmente nunca tem essa possibilidade, é por morte, né?
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W. Essa fala foi boa por que ja levantou mais um fator que ndo haviamos adicionado
ali, o fator financeiro.

PC. Porque pode ser que ndo tenha determinado equipamento e ai ndo tem como
fazer.

W. Dai vemos muitos casos de pacientes que morrem na fila de espera e néo
conseguem um transplante, por que falta recurso muitas vezes para pagar.

L16. E tira a vaga de outra pessoa. Nos dois casos tipos, ou no privado ou no
publico, esta tirando a vaga de alguém que a gente sabe que pelo menos a UTI que
eu conheco, em Pernambuco que tem mais leitos neonatal € a do IMIPE, porque o
restante sdo dez leitos, quinze, dezessete... ai as vagas sdo escassas. E ainda
falando de transplante em que o paciente com certeza vai pra UTI depois, gera toda
uma burocracia, uma questao até de direito ético. Porque, a familia briga por que
guer e acha que se precisa colocar |4 ou via morrer e as vezes nao é bem assim e
gera uma confusdo para o outro lado que quer dizer que ndo é exatamente assim.

W. Entdo serd que devemos acrescentar a ética como um fator que influencia no
transplante cardiaco?

L17. Com certeza
(Cabecas balancando em concordancia)
PC. Até porque se nao tiver a questao ética fica complicado, né?

L16. E ainda eles estdo especializando cada vez mais os profissionais pra fazer sé
aquilo ali. Ndo é assim —vocé sabe fazer o qué? —ha eu entendo de coragdo. E
assim: - eu sei fazer ponte de safena, eu sei fazer é... transplante, eu sei tratar uma
insuficiéncia aguda... e por ai vai, cada pessoa tem sua area. Tem a questado do
meédico que trabalha s6 com as artérias, ele meche com o coragdo, mas sO
relacionado a vascularizagdo do coracdo. E justamente pra evitar algum desses
fatores que foram citados, que influencia a especializacdo, quem vai tratar o qué.

W. isso que vocé falou incide diretamente na parte do procedimento que discutimos
aqui, se o profissional ndo tiver a pratica, ndo souber realizar o procedimento a
chance de dar errado € enorme. Até porque, grande parte do problema para a
realizacdo do transplante cardiaco foi justamente o procedimento, de fazer o coracéo
parar e poder retirar o 6rgao... como ia fazer isso? Até alguém descobrir uma técnica
para fazer isso demorou muito tempo, e também temos que lembrar que nao foi s6 a
guestao procedimental, todos esses fatores que listamos por mais distantes como
possam parecer, foram muito importantes para o sucesso dos transplantes
cardiacos. Se formos voltar para o encontro passado, vamos ver que tem aqui um
monte de fatores que se complementam para alcancar o resultado esperado, que é
0 sucesso do transplante.

Retomando essa questdao do transplante cardiaco, lembro que ha duas
modalidades: cadaver e inter-vivos. S6 que, na hora da alocacao do 6rgéo ele pode
ser classificado em dois tipos: ele pode ser halotopico, ou, heterotopico. O halotépico
€ guando se retira o 6rgdo do doador e se coloca no receptor em uma posicao
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anatdbmica semelhante, na mesma posicdo anatémica. Ja o heterotopico é quando
se retira 0 6rgdo do doador e se coloca no receptor em uma posicao anatdbmica
diferente do que deveria ser normalmente. (Apontando imagem no data-show) um
exemplo comum desse tipo de transplante é a ponte de safena, onde retirasse um
vaso, geralmente da perna e coloca-o no coracao.

Agora nao so falando em transplante cardiaco, mas em transplantes no geral,
tomando por base a semelhanca do material genético, podem ser classificados em
guatro categorias: Autoenxerto. Quando eu falo autoenxerto vocés pensam em qué?

L16. Tira do seu proprio corpo e coloca de volta.

W. Certo. Entédo posso colocar aqui, assim. Doador e receptor s&o a mesma pessoa.
Pode ser um isoenxerto. Quando falamos em isoenxerto, isso vem de igualdade.
Ent&o, séo individuos diferentes com material genético idéntico, gémeos univitelinos
no caso. Pode ser aloenxerto. Essa modalidade é realizada entre individuos com
material genético semelhante, porém nao idéntico. Individuos da mesma espécie. E
pode ser um xenoinxerto. O xeno enxerto é onde o doador e receptor sdo de

espécies diferentes, possuindo assim, um DNA muito diferente.

Alguém quer acrescentar alguma coisa nesse esquema sobre transplante cardiaco?
Algo que possamos abordar em sala de aula, agora ndo pensando apenas no
transplante em si, mas como poderiamos trabalhar esse tema em sala.

L10. Em sala de aula, acho que deveriamos trabalhar mais a parte anatdémica e
fisiologica do sistema e esse caso seria citado como as doencas cardiacas e o0 que
pode ser feito, mas né&o ser (gesticulando como algo grande)

L1. N&o ter a aula de transplante cardiaco, porque, no ensino médio a gente nao
tem uma aula de transplante cardiaco, a gente tem aula de cardiovascular.

W. ai vocés acham que néo daria para trabalhar o transplante cardiaco?
L10. N&o ele, uma aula especifica para ele.

L1. Daria pra usar como exemplo.

W. nem como um tema transversal?

L11. Eu acho que poderia ser trabalhado isso, ndo s6 a transplante cardiaco, o
transplante cardiaco, transplante no geral, por conta da informagédo e por ser algo
gue todo mundo vem lutando para que ocorra cada vez mais, Seja pra
conscientizacdo, vocé ver que ndo é um bicho de sete cabecas, a importancia do
transplante...

L6. E um beneficio pra sociedade.

L11. Pra ter um entendimento e levar pra familia ver que é legal, € necessério, nao
ter aquele medo todo que as pessoas tém, que 0 corpo tem que ta intacto e tudo
mais.
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W. Vocé chegou exatamente onde eu queria chegar com essa pergunta. A questao
da conscientizagdo. A conscientizagdo vai influenciar diretamente em qual desses
fatores listados?

L12. Vai incentivar a pessoa ser doadora. Tem muito isso das familias ndo quererem
doar uma coisa que sabem que a pessoa esta morta e preferem que aquilo seja
destruido do que salvar outra vida, acho que é nessa questao.

W. Se colocarmos aqui a conscientizagao...

L7. Também faz parte da cultura, né? As pessoas ainda ndo tém esse costume, a
propria cultura da sociedade néo tem esse costume de ser doador.

W. Questao cultural.

L1. Foi o que aconteceu com a pessoa que eu falei antes, que como a familia de
sitio, bem antiga, queriam que do jeito que Deus fez era pra enterrar do mesmo jeito.

L11. Mas € uma coisa que hoje em dia com a informacg&o vocé pode saber, que por
exemplo, se eu decido ser doadora eu posso deixar isso em cartério e
consequentemente minha familia vai ter que acatar uma decisdo que eu tomei.
Entdo acho que justamente trazer essa discussao é bom por conta disso, vocé vé o
gue pode ser feito e ndo fica tdo a mercé de sua vontade ndo ser feita depois que
VOCé morrer.

W. Uma coisa que eu gosto nessa abordagem € justamente isso, transformarmos
nossa realidade através da sala de aula, porque, quando ensinamos apenas O
conteudo as vezes falta um pouco mais de conexdo com o cotidiano. Se pegarmos
um tema como esse e comecarmos a trabalhar a ética, ver como € a questao
procedimental, a questdo do contetdo o aluno vai se interessar mais, vai ficar mais
proximo da realidade dele.

(Cabecas balancando em concordancia)

W. Alguém quer acrescentar algo?

7

PC. Interessante € vocé ver quantas questdes estdo envolvidas dentro de um
contexto.

W. Era disso que estdvamos falando no encontro passado, a questdo da
complexidade: varios termos que foram estudados separadamente, mas que na
verdade eles se complementam como um todo. Se olharmos para o quadro vamos
ver que sO aqueles fatores separados ndo foram suficientes para que conseguissem
sucesso no transplante cardiaco, assim como, olhar apenas para o todo também néo
daria certo por que provavelmente iria faltar conhecimentos especificos de uma
comunicacao celular por exemplo. Era esse modo de pensamento que estamos
tentando construir. Ver de forma complexa um problema do dia a dia. Vocés acham
gue conseguimos ver de forma complexa esse tema em especifico?

Coro. Sim.

W. Mais algo a acrescentar?
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(++)

W. j& que ndo ha mais o que acrescentar, vamos encerra por aqui. Muito obrigado e
até o préximo encontro.

C3 - Relato das atividades vivenciadas no 3° encontro interventivo realizado no
dia 23/09/2015, com duracao de 02:00 horas.

Observacéo: Devido ao extravio das gravagdes dos momentos do encontro, causado
pela queima dos cartdes de memoria em que estavam sendo gravados os dados em
video, este encontro diferentemente dos demais, sera exposto e analisado a partir
de um relato das atividades vivenciadas no encontro, feita pelo pesquisador a partir

de anotacdes e trechos guardados em sua memodria.

Na noite do dia 23 de setembro de 2015, reunimo-nos no Laboratério de

Didatica e éramos em 16 pessoas reunidas, entre pesquisador e licenciandos.

O encontro teve inicio com uma aula expositiva-dialogada versando sobre
conceitos tedricos a respeito das sequéncias didaticas e sua relacdo com a
organizacao do trabalho docente em sala de aula. Nesta aula, foram expostos todos
0S componentes estruturantes de uma sequéncia didatica, assim como o papel que
cada elemento de uma sequéncia para 0 sucesso da mesma e a conquista dos
objetivos esperados em cada uma de suas etapas. Esta etapa apoiou-se no conceito

de sequéncia didatica dado por Antoni Zabala.

Apoés este momento, deu-se inicio a discussdo a respeito da importancia do
uso de videos e das séries televisivas nas aulas de Biologia para o ensino meédio,
assim como, suas possibilidades de aplicacdo. Durante esta discussao, ficou claro
por parte dos licenciandos a aceitacdo deste tipo de midia como recurso pedagogico
das aulas de Biologia, seja como sendo um episddio inteiro de uma séria, seja na
utilizacdo de trechos desses videos como instigadores da curiosidade em um papel
secundario no plano de ensino, ou, tomando uma posi¢cdo de destaque e servindo

como um pilar para a construgdo de diversas atividades e situagdes didaticas.

Aproveitando esta discussao sobre a utilizagao destes recursos, foi exibido na
integra o episédio da segunda temporada da série House MD. Intitulado “Sexo
mata”. Durante a exibigcdo do episddio, o pesquisador pausava o video de tempos
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em tempos enquanto procurava relacionar o episédio da série com as discussdes
dos encontros anteriores sobre a complexidade e o transplante cardiaco. Por
exemplo, destaque-se o momento em que a médica Allison Cameron (Personagem
da série) traz ao médico Gregory House (personagem principal da série) um
apanhado de fichas de pacientes do hospital que possam ser possiveis doadores de

um coracao a um senhor idoso que necessitava de um transplante cardiaco.

Neste instante houve a lembranca imediata por parte dos licenciandos,
guando indagados pelo pesquisador, sobre as discussfes, principalmente do
segundo encontro, quando listamos possiveis fatores que influenciam em um
transplante cardiaco, uma série de itens listados na discussdo passada foi vista e
reconhecida no video, entre eles, o fato de um recém-nascido ndo poder doar o
coracao para um adulto por diferenca no calibre e volume do 6rgao transplantado.
Durante esta exibicdo ainda, houve referéncias a respeito das possibilidades de uso
do mesmo em aulas de Biologia.

Ap6s o termino do episédio, os licenciandos foram incentivados a se
organizarem em grupos e elaborarem, cada grupo, uma sequéncia didatica que se
baseasse no pensamento complexo, fosse pensada para ser aplicada nas séries do
ensino meédio, tivesse como tema o Transplante cardiaco e utilizasse como recurso

didatico o episddio “Sexo mata” da série House MD.

Para tanto, os licenciandos utilizaram de esquemas com a estrutura de uma
sequéncia didatica, DVDs contendo o episédio da série dividido em capitulos,
esquema sobre o transplante cardiaco elaborado em conjunto entre os licenciandos,
pesquisador e o professor colaborador. Postos estes pré-requisitos, os licenciandos
tiveram total liberdade criativa para elaborarem suas sequéncias didaticas como
cada grupo assim achasse melhor.



Ficha Técnica

Titulo: House M.D.

Tempo de exibicdo: 16 de novembro de 2004, a 21 de maio de 2012, com 8

temporadas.

Emissora: Universal Channel

Episodio selecionado:

O episadio selecionado foi exibido na segunda temporada da série e tem por
titulo em portugués: “Sexo mata”. A versao do episddio utilizada na pesquisa foi

retirada do box oficial da série, lancado no ano de 2014, pela Universal Studios.

Sinopse do episodio “Sexo mata”:

House cuida do caso de um homem que precisa de um transplante de

coragao para se curar de uma misteriosa doencga. A equipe corre contra 0 tempo

para conseguir salvar o paciente.

Audio do episodio: Portugués

Tempo de duracao: aproximadamente 41 minutos

Quadro de cenas enfatizando o caso principal estudado no episédio:

Recorte Situacdo abordada Duracdo (min:seqg)

1 Introducdo ao problema de sadde do paciente: Sintoma 00:00 até 02:00
neurolégico.

2 Primeiro atendimento no hospital pela equipe do doutor 02:33 até 04:59
House.

3 Primeiro diagnostico falho e complicagéo do caso. 07:32 até 11:37

4 Descoberta de um possivel problema cardiaco causado 11:38 até 13:34
pela Brucelose.

5 Confirmacgédo do diagnostico de Brucelose e ocorréncia de 13:55 até 15:00
um ataque cardiaco.

6 Constatacdo da necessidade de um transplante cardiaco e 15:32 até 17:40
comeco do processo de busca por um coracao compativel.

7 Rejeicdo do pedido de inser¢cdo do paciente na fila de 17:33 até 18:24
transplante de coracéo

8 Busca por um coracdo compativel com o paciente e que 18:24 até 19:13
esteja fora da lista de 6rgdos a serem transplantados pelo
sistema unificado de transplantes.

9 Descoberta de uma possivel doadora vitima de acidente 20:26 até 23:15
automobilistico.

10 Luta pela aprovacdo da doacao pela familia. 23:16 até 27:10

11 Inicio da preparacao do 6rgdo para o transplante 27:11 até 29:28

12 Continuacdo do processo de preparacdo do érgdo para o 31:59 até 37:20
transplante.

13 Realizacéo do transplante 37:21 até 39:38

14 Primeiro instante pds-operatério com o paciente receptor 40:45 até 41: 25

do coracdo j& em seu quarto.
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C4 - Transcricao das informac¢des audiovisuais do 4° encontro interventivo
realizado no dia 30/09/2015, com duracéao de 01:30 hora.

Legendas:

W. - Pesquisador

Ln. - Licenciando (ex. L1, L2, ...)

PC. - Professor colaborador

(Abcd) — Informagdes visuais

(Abcd) — Mudanca de sesséo do encontro.

(++) - Pausa

W. No nosso encontro passado, ndés vimos alguns pontos importantes sobre as
sequencias didaticas: O que é uma sequéncia didatica, como elaborar uma
sequéncia didatica e o porqué elaborarmos uma sequéncia didatica. Vimos também
as possibilidades do uso de videos nas aulas de biologia, com énfase para o uso da
midia televisiva, mais especificamente para as séries médicas com o exemplo da
série House. Na oportunidade ndés assistimos a um episddio que aborda o tema
transplante cardiaco e este episodio foi disponibilizado para vocés em DVD, para
gue pudessem reassistir ao episoddio e estruturar melhor a forma que vocés iriam
utilizd-lo em suas aulas, além do esquema com as etapas e componentes
estruturantes de uma sequéncia didatica e o esquema que elaboramos juntos no
segundo encontro.

Apés, solicitei que vocés, em casa, elaborassem em grupos uma sequéncia didatica
com finalidade de aplicacdo no ensino médio, que se baseasse nas nossas
discussbes passadas: Na complexidade, utilizando o episddio que disponibilizei de
Dr. House e essa sequéncia deveria ter como tema o transplante cardiaco.
Utilizando-se dessas facetas, como iriam abordar isso em sala de aula, Ok?

(Cabecas balancando em concordancia)

W. Acredito que se formaram trés grupos, todos os integrantes dos grupos estéo
presentes?

Coro. Sim.

W. Entdo, vocés comecam? (Apontando para o0 grupo postado na porcdo mais
anterior da classe)

L1. Pode ser!

W. Entéo se organizem aqui na frente para poder explicar como seria a aplicagdo da
sequéncia que vocés elaboraram.

(Organizacao do grupo 1)
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(Apresentacdo do grupo 1)

L8. Entdo, nosso tema seria sistema cardiovascular. Os objetivos que iriamos propor
aos alunos seria reconhecer os 6rgdos que compdem o sistema cardiovascular e
suas funcionalidades, relacionar os sistemas, compreender os desafios de um
transplante cardiaco.

Os conteudos seriam: a anatomia e fisiologia do sistema circulatorio, problemas no
sistema circulatério que poderiam estar influenciando no motivo do transplante, e,
condicionantes para o transplante cardiaco.

O tempo estimando seria de quatro aulas para o segundo ano do ensino meédio.

L15. O material que iremos utilizar serdo: Computador, Datashow, Pecas
anatdbmicas do sistema cardiovascular, video da série Dr. House intitulado “Sexo
Mata”, quadro branco e pincel de tinta removivel.

L12. Bom, na primeira etapa de aplicacdo a gente pensou em apresentar o tema
para os alunos e levantar com eles o que eles ja tinham de conhecimento prévio e
durante esses questionamentos a gente poderia estar também apresentando a aula
expositiva atraves de slides.

A segunda etapa, a gente organizaria os alunos em um semicirculo e faria uma
exposicdo com pecas anatdmicas, explicando pra eles a morfologia, a fisiologia e a
posicao anatbmica das pecas, apontando para as pecas.

A terceira etapa ja seria em outro momento de aula. A gente apresentaria o video
para eles da segunda temporada do Dr. House, intitulado “Sexo mata”.

A quarta etapa seria na aula subsequente, onde a gente iria discutir o video com
eles e enfatizava a importancia do transplante cardiaco, mostrava as condicfes
necessarias para o0 mesmo, os beneficios e 0s riscos.

De acordo com o pensamento complexo, quando a agente falace em relacionar o
sistema cardiovascular com os demais sistemas e compreender os desafios de um
transplante cardiaco, estaria um pouco ligado com esse pensamento complexo para
eles entenderem através daquele video. A gente vé que nele, a principio, ele nao
mostra o problema no coracdo, a gente vem de todo processo que comeca no
sistema génitourinario e vai evoluindo, aquela doenca nao € colocado para a gente o
problema no coracdo. Quando comegamos a assistir o video eu fiquei me
perguntando se realmente estavamos vendo o episodio correto. Como assim o cara
esta com um problema no testiculo e vai precisar de um transplante cardiaco? Até
pra mim foi dificil e tentar relacionar isso com os alunos, eu acho que seria
interessante.

Ai, os alunos seriam avaliados de acordo com a participacéo deles na sala de aula e
posteriormente, por meio de uma pesquisa onde a gente pediria pra que eles
abordassem os topicos: como ser um doador de 6rgédos? Os critérios para doar um
orgado e para receber esses Orgaos, também, a fila de espera e relatos de casos.
Assim, eles poderiam trazer pra gente isso ai. Eu achei muito interessante no video
guando eles falam no critério da idade, Ha&! Tem um senhor com 65 anos. E se
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tivesse um com 18? Eu acho que esse seria um tema legal pra gente debater em
sala de aula e ver se esses critérios séo validos.

W. Uma duvida. Como seria essa pesquisa que os alunos fariam, seria apresentado
em seminario, trabalho escrito... ?

L12. Seria um trabalho escrito.
W. Entéo eles iriam redigir em casa e entregar?
L12. E.

L8. Iriam pesquisar em revistas, ou qualquer coisa que falasse do tema, levar
recortes... bem simples.

W. E o episodio seria passado inteiro, € isso?
L12. E.

W. Mais alguma coisa?

L12. S6.

W. Entéo, muito obrigado.

(Aplausos)

(Organizacao do grupo 2)

(Apresentacdo do grupo 2)

L17. Boa noite!
Coro. Boa noite!

L17. Bom, o publico alvo da nossa aula serdo alunos do segundo ano do ensino
médio. O objetivo do trabalho é executar aulas dialogadas e explanadas sobre o
funcionamento do sistema cardiaco humano para sensibilizar, conscientizar e
informar os alunos sobre a importancia dos transplantes em geral, e, levantar
guestdes sobre o transplante cardiaco.

Pensamos em realizar 4 aulas. A primeira aula sera abordado o contetudo do sistema
circulatério, serda uma aula de anatomia. Essa aula seria pra informar, apresentar o
sistema circulatorio, falar a fungcdo, as caracteristicas e como ocorre 0
funcionamento do sistema circulatorio.

W. Essa aula seria apenas expositiva haveria alguma discussao?
L17. E ai, gente?

L16. Seria s6 expositiva dialogada.

L18. Isso.

L17. Entdo, a segunda aula teria dois momentos. No primeiro momento a gente iria
colocar o video do Dr. House, pra eles assistirem, e, como o video é curto daria pra
gente no final da aula fazer um levantamento e falar sobre a questédo do transplante.
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W. Entdo no caso, esse segundo momento seriam duas aulas geminadas, € isso?
L17.E

W. Entdo o primeiro como seria, uma aula simples?

L17. N&o, seria colocar o video.

W. 0 que eu estou falando é: se no primeiro momento seria uma aula simples ou
duas aulas?

L17. Seria uma aula simples.
W. Certo!

L17. Ainda sobre o segundo momento a gente ainda iria levantar algumas questdes
sobre a importancia dos transplantes no geral e também seriam distribuidos para os
alunos alguns textos de apoio sobre o tema por que esse texto de apoio serviria para
a terceira aula.

E na terceira aula vai ser um debate, que a gente vai falar.

L18. Isso. No momento que explanamos sobre o transplante cardiaco, logo apos o
video, os alunos iriam receber materiais de apoio com relatos de pessoas que foram
transplantadas, de familias dos doadores e receptores, pra que a gente possa
separar a turma pra fazer um debate, seriam dois grupos onde um seria a favor do
transplante cardiaco e o outro contra, entdo cada um iria colocar e defender seu
ponto de vista, e em seguida, no segundo momento do debate iriamos inverter:
quem era a favor passa a ser contra e quem era contra passa a ser a favor. Porque
ai eles tém conhecimento dos dois lados, da familia tanto de doador, quanto de
receptor.

W. Entdo, no caso seriam dois grupos e um grupo seria da familia do receptor e o
outro da familia do doador.

L18. Isso!

L19. Ai nos dois materiais iriam ter as duas estorias.

W. Esta certo, entendi!

L17. E a ultima aula seria a avaliagao.

L18. O que ficaria para o final seria a avaliacao, no caso.

L19. A avaliagdo seria eles irem em qualquer instituicdo de saude e entrevistarem:
enfermeiros, médicos, assistente social, ou quem eles achassem melhor escolher e
eles iriam comecar a fazer perguntas e questionarem essas pessoas com perguntas
elaboradas por eles mesmos. Depois eles iriam entregar essas entrevistas que nao
iam precisar serem escritas e poderiam ser apenas gravadas. Ai, o professor vai
avaliar nessa entrevista 0 que eles tiveram de curiosidade de perguntar e
estabelecer uma nota. E depois a gente iria debater um pouco sobre essa entrevista,
0 que eles acharam mais curioso, e essas coisas.
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L18. Lembrando que essas entrevistas seriam feitas com pessoas voltadas para
essa area de transplantes cardiacos.

W. Ok! Muito obrigado e o préximo grupo ja pode se organizar.
(Aplausos)
(Organizacao do grupo 3)

(Apresentacédo do grupo 3)

L12. Nesse momento do tema transplante cardiaco, eu acho que € o momento ideal
tanto porque a gente poderia usar isso no estudo da anatomia do transplante
cardiaco, quanto na parte da conscientizacdo sobre o transplante, até porque a
gente sabe que no curriculo ndo tem essa aula de transplante. Entdo é uma forma
da gente inserir isso na escola, no momento de estudar a anatomia do sistema é o
momento ideal, seria um bom momento pra aplicar isso ai.

L11. Por isso que a gente focou muito mais a questdo do transplante, além de
abordar o transplante cardiaco, a gente quis abordar os transplantes no geral. A
gente fez uma coisa simples, ndo fez toda aquela estrutura em si da sequéncia
porque a gente quis focar um pouco mais nessa parte. Logico que seria inserido
depois de todo o conhecimento basico do sistema circulatério e do coracao.

L12. A gente dividiria essa abordagem em trés encontros, de acordo com a carga
horaria, se forem aulas geminadas isso iria acontecer em dois momentos.

No primeiro encontro teria a aula expositiva para a introducdo do contetdo, para o
aluno entender o sistema cardiaco e também ver a analise prévia do conhecimento
dos alunos, tanto da aula do sistema cardiaco, quanto do transplante para eles
dizerem o que eles sabem sobre o transplante, o que é o transplante. Esse seria um
momento.

No segundo encontro fariamos um debate com os alunos sobre o transplante, ja
trazendo o conhecimento pra eles, perguntando se eles tem casos na familia, se
eles conhecem pessoas transplantadas, o que leva um individuo a precisar de um
transplante.

L11. Também buscando o conhecimento prévio deles, ainda.

L12. E apds isso, explicar o que € um transplante, o coracdo, tal, mostrar esse video
de Dr. House.

L11. Nesse momento a gente estaria juntando o que ja havia sido dito com o video,
a gente abordaria o contetdo num momento e o video no outro e iria pedir para os
alunos levantarem os pontos positivos e 0s pontos negativos do transplante, quais
sdo os impedimentos para alguém, se alguém é contra ou a favor explicar o motivo,
trazendo nessa discussao a opiniao deles e o que que pode ter mudado, ou néao,
apos o que foi debatido e visto no video.

Como avaliacdo, a gente pensou em pedir para 0s alunos em grupos pensarem em
formas de conscientizagcdo da populacdo em relacdo aos transplantes em geral e
nao sé o transplante cardiaco. A gente iria pedir pra eles por exemplo, fazerem
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propagandas, confeccionarem cartazes, esse tipo de coisa, o que que eles acham
gue seria bacana de levar para as outras pessoas para conscientizar da importancia
dos transplantes pra sociedade. Acho que é isso, aqui vocés podem ver 0os materiais
usados: data-show e o video.

W. Isso tudo seria em quantas aulas?

L10. No caso, a previsdo em relacdo as aulas, sdo quatro aulas porque a gente
dividiu os temas em uma aula simples, uma geminada no segundo momento e outra
aula simples pra completar.

W. Entdo no caso, a confeccao dos cartazes ndo seria feita nessa aula?

L11. Seria na dltima aula mesmo, porque ai a gente ia abordar o que foi levantado
com o video, que no final do video a gente ia levantar alguns pontos que ja foram
discutidos e iria trazer e levantar essa discussdo dos pontos positivos e negativos,
guem discorda e quem concorda, e, logo em seguida...

L12. Na forma da conscientizacdo dos transplantes chegar a sociedade segundo
eles. Se é por cartaz, se é por propaganda de TV, eles podiam expor iSso nos
cartazes.

W. entéo a discusséo vai ser entre os integrantes dos grupos para a confeccao dos
cartazes?

L12. Sim!

L11. E depois da gente ter discutido em geral levando em conta todo o processo. Se
eles eram contra e se mudaram, o ponto de vista que mudou, ou, se acham a
mesma coisa... perceber deles esse retorno, ai fechava.

W. Entédo a discusséao vai ser levantada e depois serao feitos os cartazes?
L17. Isso.

L10. E s6 véao ser levantadas no momento dos cartazes que € pra confeccionar
como se fossem uma propaganda, um slogan que trouxesse pra essa questao da
conscientizacdo. Mas ai eles ja vao ter todo um embasamento tanto de conteudo,
guanto de discussdo em sala de aula e outras coisas que a gente for inserindo.

W. Ok! Obrigado.
(Aplausos)

W. Entdo, terminada essa etapa de apresentacdes dos grupos, onde cada grupo
organizou e pensou em uma forma diferente de trabalhar esse tema em sala de aula,
nés vamos fazer o seguinte: duas pessoas de cada grupo vao se reunirem agora e
irdo formular uma sequéncia que contemple as sequencias dos trés grupos que
acabaram de apresentar e essa sera a sequéncia da turma. Vocés irao discutir e irdo
apresentar depois para toda a turma o resultado dessa discussao.

(Organizacao dos representantes dos grupos em um circulo de debate)
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(Discussao dos representantes dos grupos para a elaboracdo da sequéncia didatica

conjunta)

L18. A gente poderia fazer, se vai dividir em trés ou quatro aulas, cada grupo
apresentou uma forma de avaliacdo. Entdo na primeira aula poderiamos fazer que
eles iriam pesquisar alguma coisa, ai na segunda poderia fazer um debate e na
terceira eles iam e faziam a entrevista.

L11. SO que assim, a questdo da entrevista a gente colocou l& no da gente a
guestao relacionada aos padrdes de ética, né?

L12. Porque, pra entrevistar uma pessoa legalmente tem que ter um comité de ética
e um aluno assim néo vai ter, né?

L6. Mas ai nesse caso a entrevista € sO pra tirar uma davida sua em relacdo ao
profissional, ndo de fazer uma pesquisa oficial com isso. Se vocé tem uma duvida,
as vezes, o professor em sala tem uma certa limitacéo e ndo pode esclarecer.

L11. E ndo vai saber procurar uma nova fonte, né?

L6. Ai vocé tem curiosidade, vocé vai l4 e pergunta: o que € isso? Eu quero saber
isso. Ai a pessoa pode ir la e esclarecer.

L1. Entdo o tema vai ser como?

L11. Transplante.

L17. Mas s6 que é como falaram, nao ta no curriculo.

L1. N&o ta4?

L6. E, ndo ta.

L1. Ent&do o tema vai ser...

L17. Sistema cardiovascular.

L18. Sistema cardiovascular com o subtema: transplante cardiaco.
L1. Certo! Os objetivos seréo o qué?

L18. Reconhecer os o6rgdos que compdem o sistema cardiovascular e suas
funcionalidades.

L11. Eu acho que daria pra construir em quatro encontros e colocar o primeiro pra
focar na distribuicdo do conteudo anatémico e fisiolégico da grade e os outros ja vao
pegar uma linha dai.

L18. A gente podia colocar aqui: reconhecer os o6rgdos sua morfologia e
compreender os desafios do transplante, uma coisa assim.

L1. Ok! Esse objetivo pra ca.
L18. Sensibilizar os alunos também, né?

L11. Sensibilizar, informar... E um negécio meio subentendido.



153

L1. Vamos pensando ai nos conteudos.

L11. Eu acho que essa parte de transplante ja seria no segundo encontro. Porque
bem ou mal se falar toda a questao do sistema e tal, no final acaba acalmando. Ai o
transplante seria mais pautado a partir do segundo, porgue ja teria dado todo aquele
embasamento ai era o foco.

L17. E, realmente. Porque vocés falaram que o primeiro encontro poderia ser a
pesquisa, né?

L18. E, tipo...

L11. Talvez no final da primeira aula a gente s6 precise falar: pesquisem um pouco
sobre transplante cardiaco e ai na outra aula...

L18. Porgue ai ja seria uma linha pra comecar ja... pra eles nao virem pra aula sem
saber de nada, ai j& forma um conhecimento.

(++)
L1. Conteudos?

L18. Os conteudos seriam a anatomia e fisiologia do sistema circulatorio e depois
encaixaria o transplante cardiaco.

(++)

L1. E as atividades que a gente ia fazer?

L11. Vocé fala nos encontros?

L1. Entdo as atividades vao ser os encontros, né?

L11. Eu acho que as atividades estariam nos encontros.

L18. Porque isso é a metodologia.

L1. Entdo vamos la! Primeiro seria o qué?

L18. Primeiro seria a aula de sistema circulatério.

L17. Essa pesquisa eles pesquisavam em casa e depois da aula, ndo € isso?

L11. E, porque ja era um link, eles pegavam o que viram na aula com o que viram na
pesquisa e era melhor do que chegar la sem saber do assunto.

L18. Ai depois podia usar a entrevista e pra terminar...

L1. Primeiro encontro?

L11. A aula de fisiologia e anatomia do sistema circulatério, numa aula expositiva.
L18. E!

(++)

L1. Segundo?
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L17. Vai ser o debate, né? Sobre doacéo de 6rgaos.

L11. No modo de falar €. a gente pediria para eles exporem e discutirem o que firam
na pesquisa.

L18. Poderia falar de forma breve sobre o transplante e depois focar no debate.

L11. Depois da exposicao, porque vai ter alguma coisa que eles ndo vao entender,
né?

L1. O que mais? E ai que vai ter o grupo?

L17. E isso! Ai vai dividir a turma em dois grupos pra ficar a familia do doador e a
familia do receptor, que vao debater isso.

(++)

L18. Tem que ser duas aulas, né? Porque ai via ser muita coisa, falar sobre, ver o
que eles acham e ficar debatendo.

L1. Mas no segundo nao seria s6 o debate, né?

L17. Pois é! Na minha cabeca estava assim também.
L1. Porque primeiro teve a aula, né?

L18. Primeiro néo é a aula sobre o sistema?

L11. E! Primeiro tem a aula sobre o sistema, porque fica mais facil introduzir o
conteudo de transplante.

L17. Ai eles véao trazer na outra aula o contetdo, as pesquisas que eles fizeram, e,
com base nas pesquisas que eles fizeram ja comeca o debate.

L6. Mas nesse debate eu acho importante o professor fazer perguntas do tipo: o que
vocé entendeu disso? Eu acho que € mais rapido.

L11. Eu acho que faria mais sentido. Ja que bem ou mal teria que ser feita uma
introducdo do conteudo, se a gente for dividir em quatro momentos, deixar esse
debate pra um terceiro momento, no final pedir a entrevista, tirar as davidas e no
final fazer a campanha de conscientiza¢do. Dividir nesses momentos.

L18. Acho que ficaria muita coisa assim. A ndo ser, que fossem aulas geminadas pra
dar a aula sobre transplante e depois vir o debate.

L11. Mas muitas vezes nem influi.

L17. Eu tenho uma duvida. N&o é necessario usar o video nessa sequéncia nao?
L1. E!

L18. Em algum momento.

L11. E verdade. A gente estava esquecendo do video.

L18. A gente poderia deixar ele nessa segunda aula, porque a gente so falou e
podia usar ele pra ilustrar.
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L1. Entdo, no segundo seria um debate sobre o transplante de érgéaos...
L18. Nao! No segundo seria uma exposi¢cao do conteudo.

L11. E a utilizacdo do video. O debate mesmo ficaria no terceiro.

L17. Eu sabia que estava esquecendo alguma coisa.

(Risos)

L1. Nesse segundo momento vai s expor o video, né?

L11. Poderia debater, dialogar e conversar...

L17. Levantar questdes.

L11. E! o conhecimento prévio deles, o que eles acharam das pesquisas prévias...
L18. E ver o que isso tem a ver com o video.

L11. E.

L1. O terceiro encontro seria?

L18. O debate. Mas ja no segundo momento a gente jA poderia passar as
entrevistas, porque, ai eles ja iam usar pra fazer o debate. Nao é assim?

L11. Eu acho melhor fazer isso do terceiro momento pro final, porque, se for no
sentido que a gente ta falando, seria mais no sentido de tirar davidas, seria algo
extra pra eles tirarem mais diavidas que possam ter surgido sobre o tema que nao
tenham sido supridas pelo professor, nédo € esse o sentido?

L18. Mas se a gente colocasse antes ndo seria melhor, ndo? Porque ai eles teriam
mais coisas pra discutir nesse debate.

L11. A, é! Seria interessante isso.

L18. Ai a gente passava nesse segundo momento e eles iriam trazer pra poder ter
mais alguma coisa pra debater.

L1. Entdo, seria uma entrevista com quem?
L11. Profissionais na area de saude.

L1. Certo! Entdo, no terceiro momento seria um debate com os alunos como a
familia do receptor e do doador e depois inverteria a situacao.

L18. Isso vai ser em uma aula toda, né?
L11. E.

L17. Até porque, isso vai ser tudo cronometrado, né? Tipo tempo de réplica e essas
coisas todas.

(++)

(L1 atualizando os dados da sequéncia no computador)
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L1. O quarto encontro seria o qué?
L11. O quarto encontro seria a confec¢éo dos cartazes...
L1. Isso ja seria a avaliacdo?

L11. A avaliacdo € continua, mas isso ai também avalia porque seria o fechamento,
com isso eles dariam um retorno de pensar em formas de conscientizar a
comunidade sobre a doacdo de 6rgados no geral. Ai seria feita através dos cartazes
gue podem ser espalhados pela escola.

(++)
(L1 atualizando os dados da sequéncia no computador)
L1. Recursos? Imagens ilustrativas, cartolinas...

L18. O video, quadro branco, piloto, televisdo, DVD Player... Vai usar alguma peca
na aula de anatomia?

L6. Vai ter no caso, uma avaliagcdo do processo no geral, mas também vai ter uma
mais especifica em relacdo ao sistema circulatorio.

L17. E bom, né?

L18. E porque, querendo ou ndo, o professor acaba avaliando durante os debates e
nas pesquisas pela fala dos alunos.

L11. Pra ele se colocar vai ter que saber do contetdo.
L1. Mais alguma coisa?

L11,L18,L17, L6. Nao!

L1. Acabamos.

W. Bateram o martelo?

Coro. Sim!

W. entdo venham compartilhar com o restante da turma a sequéncia conjunta que
VOCEs elaboraram.

(Organizacao dos representantes para apresentacao da sequéncia didatica final)

(Apresentacdo da sequéncia didética final)

L1. O tema da sequéncia ficou: 1. Sistema cardiovascular, ja que vai ser trabalhado
no segundo ano do ensino médio ndo da pra ficar como transplante.

Os objetivos séo: reconhecer os 6rgaos que compdem o sistema cardiovascular e
suas funcionalidades, relacionando o sistema cardiovascular com o0s demais
sistemas. E 2. Compreender os desafios de um transplante cardiaco.

Os conteudos ficaram: a anatomia a e a fisiologia do sistema cardiovascular, 0s
problemas no sistema cardiovascular e os condicionantes para o transplante
cardiaco.
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L18. Nas atividades a gente juntou as ideias de cada um. Ai, a gente dividiu em
guatro momentos, que a gente tinha pensado em dividir em trés mas ia ser muita
coisa pra pouco tempo, seriam quatro aulas de cinquenta minutos cada uma.

Na primeira aula seria sobre a anatomia e a fisiologia do sistema cardiovascular, e
ai, a gente ia utilizar slides e modelos anatdmicos pra que os alunos pudessem
conhecer de uma forma melhor os 6rgaos. E ai, no final a gente iria pedir para que
os alunos fizessem uma pesquisa que seria a ideia do primeiro grupo. Entdo eles
irlam juntando o sistema e puxando o fio da meada para o transplante, porque, essa
pesquisa ja seria uma ligagdo para comecar a segunda aula que ja seria mais de
fato ligada para o transplante cardiaco.

L1. Ai, na segunda aula a gente ia apresentar o video do episédio e iria ter um breve
debate sobre o video, ja que, o video tem cerca de quarenta minutos e a aula tem
cinquenta minutos, teriamos tempo pra poder organizar a sala e debater.

L18. Ai eles iriam trazer essa pesquisa e iriam ver o que é que tem a ver a pesquisa
com o video. ApOs terminar o video e eles verem a pesquisa, a gente utilizaria a
ideia do terceiro grupo que € a ideia de eles levarem para casa a pesquisa e ver com
os profissionais da area de saude alguma duvida que ficou referente a pesquisa ou
alguma coisa que eles quisessem saber sobre o transplante, de acordo com o video,
gue nao tenha ficado muito claro, que ja seria para trazer essa entrevista na terceira
aula.

Porque ai, na terceira aula eles iriam trazer a pesquisa que eles fizeram da primeira
aula e a entrevista da segunda aula, ja teriam informac6es que o professor teria
passado e iriam juntar tudo pra poder debater o assunto. Nesse debate seriam
divididos dois grupos, um grupo da familia do doador e o outro da familia do
receptor, pra ver quem € a favor e quem é contra a ideia do transplante e depois iria
inverter.

E no final, na quarta aula, juntando tudo: debate, entrevista, a aula do professor,
com o video, com a pesquisa, eles iriam confeccionar cartazes ou uma forma que
eles achassem melhor de conscientizar a populacdo em relacdo ao transplante e
apresentar pros demais, pra escola.

L1. Fazendo isso a ideia é que os alunos levem a conscientizagdo do transplante
para a comunidade, porque, esse € o objetivo do professor, esse deveria ser o
objetivo do professor, passar a informagao pro aluno pra que o aluno passe pra
comunidade.

(Aplausos)

L1. E os recursos das aulas seriam Slides, Datashow, canetas coloridas, cartolinas,
video, Quadro, piloto, pecas anatbmicas.

L18. A avaliagdo seria continua, desde a primeira aula onde os alunos iriam fazer a
pesquisa, 0 que ja seria uma forma do professor avaliar, essa pesquisa, depois os alunos
iriam fazer uma entrevista, o debate e os cartazes e a apresentacéo desses cartazes.

L1. N&o precisa de prova. E é isso!
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(Aplausos)

W. Eu agora, gostaria que vocés explicassem melhor de que forma essa sequéncia didatica
estaria voltada para o pensamento complexo?

L18. Porque, a gente traz mais pro transplante cardiaco, mas ai, no geral a gente
inicialmente iria falar de transplantes em geral antes de focar no transplante cardiaco. O
restante do grupo também pode responder?

W. Pode.

L11. Acho que na guestdo de a gente tentar abordar véarias de formas diferentes.
guando a gente comeca de uma forma gradativa pra que eles vao adquirindo
informacdes, acrescentando ao pensamento mais complexo de acordo com o tema
gue estéo interligados, o que tem a ver tudo o que a gente viu, com 0 coragao, com
doenca, com a entrevista de alguém, um caso que aconteceu na familia de fulano,
com uma noticia que a familia ndo quis doar e tudo mais. Acho que é mais em
relacdo a isso, gradativamente tentando agregar e dar sentido interligando cada uma
dessas informacdes.

W. Ok! Cada encontro € formado por quantas aulas?
L1, L18. Uma aula!

W. vocés acham que uma aula para cada encontro é suficiente pra trabalhar todas
as atividades que vocés estao propondo?

L11. Eu acho que a do debate tem que ser geminada.

L1. E também acho que a primeira também.

L11. E, a primeira.

L1. Entdo eu acho que seriam seis aulas.

W. Seis aulas. Ent&o, no caso, seriam...

L18. Mas a primeira seria s6 pra anatomia e fisiologia...

L1. Eu acho que o foco de tudo é o conteudo, né? Pra passar.
L18. E!

L1. E a instituicdo quer que passe o contetdo. Entdo, seriam duas aulas pra falar da
anatomia e da fisiologia do coracdo, os outros sdo agregados ao conteudo.

W. Quem quiser se colocar também, fique a vontade.

(++)

W. Entdo, na verdade seriam...

L1. Duas aulas no primeiro e duas aulas no terceiro momento.

L18. Seis aulas.
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W. entdo ficaria duas aulas no primeiro momento, uma aula no segundo, duas aulas
geminadas no terceiro momento e para encerrar, uma aula simples.

Vocés acham que os trés grupos foram contemplados nessa sequéncia?
(Perguntando a turma)

L17. Acho que sim.

(Cabecas balancando em concordancia)

W. Alguém quer colocar mais alguma observagédo?
(Cabecas balangando em negacéao)

W. Entdo, muito obrigado.

(Aplausos)

W. Depois desses quatro encontros eu espero ter contribuido de alguma forma com
a formacédo de vocés, pra vocés verem a sala de aula de uma forma um pouco
diferente. Alguém quer fazer alguma observacdo sobre nossos encontros, se foram
bons, se foram ruins, se contribuiu ou ndo para a sua formagao?

L10. Eu acho que foi positiva. A gente as vezes pensa assim, com relacdo a ser
aluno mesmo, as vezes se torna cansativo, mas nao foi nada cansativo, 0s
encontros foram bem divertidos, principalmente quando assistimos o episddio, que
foi muito bom e o final, né? Que eu achei que ficou muito bom porque a gente
interagiu.

L1. Houve a interacao.

L17. Teve o apoio de todos os grupos, né? Eu achei legal isso, ndo so ficar as
sequencias didaticas de cada um, mas na hora vocé juntar e bolar uma sequéncia
com as melhores ideias de cada grupo.

L11. Acho que ajudou em bastante coisa. Acho que todo mundo vai sair daqui com
alguma coisa bacana pra revisar, pra usar.

L10. Com certeza.

W. Entdo, mais uma vez muito obrigado por todo o apoio de vocés e até uma
proxima oportunidade.

(Aplausos)
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APENDICE D - SEQUENCIAS DIDATICAS ELABORADAS PELOS
LICENCIANDOS

SEQUENCIA DIDATICA - 1° GRUPO

PLANO DE ATIVIDADES

Duracao: 4 aulas | Turma: 2° Ano do Ensino médio

TEMA: Sistema Cardiovascular

OBJETIVOS:
e Reconhecer os 6rgdos que compdem o sistema cardiovascular e suas
funcionalidades;
e Relacionar o sistema cardiovascular com os demais sistemas;
e Compreender os desafios de um transplante cardiaco.

CONTEUDOS:
e Anatomia e fisiologia do sistema circulatério;'
e Problemas no sistema cardiovascular;
e Condicionantes para um transplante cardiaco.

DESENVOLVIMENTO:
1° Momento — Duas aulas
1° Etapa: Apresentar aos discentes o tema proposto para aula e instigar os alunos sobre o
mesmo, resgatar o conhecimento prévio dos discentes, no decorrer da aula expositiva com
slides.

2° Etapa: Organizar os alunos em semicirculo e expor as pecas de modelo anatdmico
referente ao tema, discorrendo sobre sua morfologia, posicdo anatébmica e fisiologia;
2° Momento — Duas aulas

3° Etapa: Apresentar um video do episédio da segunda temporada da série Dr. House,
intitulado “Sexo Mata”.

4° Etapa: Discutir sobre o video, enfatizando a importancia do transplante cardiaco,
mostrando as condi¢des necessarios para o mesmo: Beneficios versus Riscos.

RECURSOS
Computador, Datashow, Pecas anatbmicas do sistema cardiovascular, video da
série Dr. House intitulado “Sexo Mata”, quadro branco e pincel de tinta removivel.

AVALIACAO:

Os alunos seréo avaliados por participacdo ativa nas aulas e posteriormente, por meio de
uma pesquisa com o tema Transplante cardiaco, abordando os topicos: Como ser um
doador, Critérios para doar e receber érgaos, fila de espera por transplante cardiaco e
relatos de casos.
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SEQUENCIA DIDATICA — 2° GRUPO

PLANO DE ATIVIDADES

Duracao: 4 aulas | Turma: 2° Ano do Ensino médio

TEMA: -

OBJETIVOS:

Promover o entendimento do sistema cardiovascular apontando suas caracteristicas e
funcbes, além de levantar questdes envolvidas sobre transplantes de coracdo com a
finalidade de informar, conscientizar e sensibilizar os alunos.

CONTEUDOS: -

DESENVOLVIMENTO:

e Primeira Aula Seréa abordado o contetido de Sistema Circulatério através de uma aula
expositiva com a finalidade de apontar caracteristicas anatbmicas e fisiolégicas do
sistema, além de informar sobre as doencas cardiovasculares.

e Segunda Aula Sera exibido um video que aborda um caso de transplante cardiaco com
duracédo de 40 minutos do seriado Dr. House - episddio “Sexo mata”. Apds a exibigdo
do video serdo levantadas algumas questfes que envolve os procedimentos para a
realizacdo de um transplante e a importancia dos transplantes no geral. Também serdo
distribuidos textos de apoio para que os alunos possam ter uma maior carga tedrica
sobre o tema (relatos de casos, tanto de quem receber o transplante quanto da familia
do doador).

e Terceira Aula Sera realizado um debate sobre doacédo de 6rgdos, onde a turma sera
dividida em dois grupos: um ira representar a familia do doador e o outro o receptor.
Ambos os grupos deverdo defender seus pontos de vista através de argumentos. Num
segundo momento do debate os papéis irdo inverter, ou seja, quem era a favor sera
contra, e quem era contra serd a favor, para que assim o aluno possa compreender
melhor as duas realidades envolvidas no processo de doacdo. No final da aula o
professor ira informar e orientar o aluno sobre a avaliacdo, a qual sera uma atividade
realizada no ambiente fora da escola e o aluno devera trazer os resultados na proxima
aula.

e Quarta Aula Os alunos irdo trazer os resultados da entrevista para discutir na sala de
aula junto com o professor e 0s colegas 0s pontos principais € mais interessantes da
entrevista.

RECURSOS
Video, modelos anatdmicos, retroprojetor, quadro e piloto.

AVALIACAO:

Planejar e executar uma entrevista, com um profissional da area de saude (enfermeiros,
médicos, assistente social entre outros). Os alunos irdo desenvolver perguntas para a
entrevista, tirar suas ddvidas para posteriormente apresentar as informagGes obtidas para
seus colegas de sala. Os alunos poderdo usar gravador para facilitar a coleta das
informag0es. De posse entrevista o professor vai avaliar a qualidade da mesma e estabelecer
uma nota.
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SEQUENCIA DIDATICA — 3° GRUPO

PLANO DE ATIVIDADES

Duracao: 4 aulas | Turma: 2° Ano do Ensino médio

TEMA: Transplante Cardiaco

OBJETIVOS: -

CONTEUDOS:
e Anatomia e fisiologia do sistema circulatério;
e Problemas no sistema cardiovascular;
e Condicionantes para um transplante cardiaco.

DESENVOLVIMENTO:
1° Momento — Uma aula

e Aula expositiva para introducdo do contetdo e andlise do conhecimento
prévio do aluno sobre o tema.

2° Momento — Duas aulas

e Fazer um debate com os alunos sobre Transplante, perguntando a eles se
conhecem casos na familia, se sabem o que pode causar a necessidade de
um transplante. ApGs essa discussdo mostrar o episédio de Doutor House
Sexo Mata.

3° Momento — Uma aula

e Com base na discussdo anterior e no video mostrado sera pedido aos
alunos que levantem pontos positivos e negativos do transplante cardiaco,
digam quando é indicado esse tratamento e sua importancia. No final do
encontro sera confeccionado pelos alunos cartazes como forma de
conscientizacdo da importancia dos transplantes.

RECURSOS
Datashow, Video e Cartazes.

AVALIACAO:
Através da elaboracgéo de cartazes em forma de propagandas de conscientizagdo sobre
0s transplantes.
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SEQUENCIA CONJUNTA - FINAL

PLANO DE ATIVIDADES

DURACAO: 6 Aulas | TURMA: 2° Ano do Ensino médio

TEMA: Sistema Cardiovascular.

OBJETIVOS:
e Reconhecer os 6rgdos que compdem o sistema cardiovascular e suas
funcionalidades
e Relacionar o sistema Cardiovascular com os demais sistemas;
e Compreender os desafios de um transplante cardiaco

CONTEUDOS:
e Anatomia e fisiologia do sistema circulatorio
e Problemas no sistema cardiovascular
e Condicionantes para um transplante Cardiaco.

ATIVIDADES

1° Momento — Duas aulas

¢ Aula de anatomofisiologia do sistema através de slides e de modelos anatdbmicos.
No final da aula pedir uma pesquisa sobre o transplante cardiaco para o proximo
encontro.
2°Momento — Uma aula

e Exposicao do video Dr house. Com um debate breve apds o video. Pedindo uma
entrevista com profissionais da area de salde sobre transplantes.

3° Momento — Duas aulas

¢ A sala dividida em 2 grupos: um sendo a familia do doador do 6rgdo e o outro
grupo seria a familia do receptor do 6rgédo. Defendendo os pontos de vista das
familias envolvidas, depois inverter os papeis se colocando no lugar do outro.

4° Momento — Duas aulas

e Confeccdo de cartazes, enfatizando a doacdo de 6rgdos para a escola e toda
comunidade.

RECURSOS
Slides, Datashow, canetas coloridas, cartolinas, video, Quadro, piloto, pecas
anatbmicas.

AVALIACAO:
Sera continua, envolvendo as pesquisas realizadas, debates e os cartazes.




