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RESUMO

A queda da cobertura vacinal no Brasil tem permitido o ressurgimento de doencas
previamente controladas, revelando a urgéncia de a¢des educativas que enfrentem a
desinformacao e promovam a alfabetizacao cientifica. Nesse contexto, este Trabalho
de Conclusdo de Curso teve como objetivo desenvolver recursos didaticos
multimodais voltados para estudantes do Ensino Fundamental, buscando esclarecer
conceitos essenciais sobre vacinagao, fortalecer a compreensao publica da ciéncia e
incentivar praticas de saude fundamentadas em evidéncias. Para isso, foram
aplicadas as seguintes estratégias metodoldgicas: (1) palestra interativa ministrada
no Instituto Educacional Novos Tempos (Contagem-MG), abordando a historia das
vacinas, o funcionamento do sistema imunoldgico e os impactos das fake news na
saude publica; (2) interacao junto aos estudantes sobre os conteudos aplicados apds
a palestra, e (3) caderno tematico estruturado com base em referenciais pedagdgicos
contemporaneos, integrando textos informativos, infograficos, elementos ludicos,
atividades investigativas e propostas multimidia. Os conteudos foram selecionados por
meio de revisao bibliografica, analise de dados epidemioldgicos recentes e consulta a
organismos oficiais de saude. Os resultados da intervengéo escolar indicaram forte
engajamento dos estudantes e ampliaram a compreensao critica sobre a importancia
da vacinagao. Conclui-se que materiais didaticos contextualizados e cientificamente
embasados podem atuar como ferramentas eficazes na difusdo do conhecimento, no
combate a desinformacdo e na promocao da cultura cientifica, contribuindo para o
fortalecimento da confiancga social na imunizagcdo enquanto estratégia imprescindivel

de saude publica.

Palavras-chave: Vacinacdo, alfabetizacdo cientifica, educacdo em saude,

multimodalidade, fake news.



ABSTRACT

The decline in vaccination coverage in Brazil has enabled the resurgence of previously
controlled diseases, highlighting the urgency of educational actions capable of
addressing misinformation and promoting scientific literacy. In this context, this
undergraduate thesis aimed to develop multimodal didactic resources for students in
the final years of Elementary School, seeking to clarify essential concepts about
vaccination, strengthen public understanding of science, and encourage evidence-
based health practices. Two educational products were created: (1) an interactive
lecture delivered at Instituto Educacional Novos Tempos (Contagem-MG), covering the
history of vaccines, the functioning of the immune system, and the impacts of fake news
on public health; and (2) a thematic booklet structured upon contemporary pedagogical
frameworks, integrating informative texts, infographics, ludic elements, investigative
activities, and multimedia suggestions. The contents were selected through
bibliographic review, analysis of recent epidemiological data, and consultation of official
health agencies. The intervention at the school demonstrated strong student
engagement and expanded their critical understanding of the importance of
vaccination. It is concluded that contextualized, scientifically grounded didactic
materials can act as effective tools in disseminating knowledge, combating
misinformation, and promoting scientific culture, thus contributing to strengthening

social trust in vaccination as an essential public health strategy.

Keywords: Vaccination. Scientific literacy. Health education. Multimodality. Fake news.
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1 INTRODUCAO

A humanidade sempre coexistiu com micro-organismos, mesmo que a maioria
deles nao tenha acarretado em maleficios a espécie humana. Por outro lado, muitos
micro-organismos sado causadores de doencas, sendo alguns responsaveis por
eventos pandémicos e que vitimaram milhdes de individuos (UJVARI, 2009). Diante
de tal realidade, os seres humanos buscam incessantemente meios de superar tais
infeccdes desenvolvendo medicamentos e vacinas que atualmente sdo reconhecidas
como alternativas extremamente eficazes para prevenir e controlar doencas causadas

por agentes patogénicos (OMS, 2013).

Embora despontem na atualidade diversas técnicas para a produgao desses
imunizantes, o caminho para a construcao dessa tecnologia tem sido arduo, extenso.
Todavia, 0 caminho que percorremos até aqui nhos da a certeza de estarmos na

direcao certa da trilha imunologica.

Apesar do evidente sucesso em promover a longevidade humana, verificou-se
uma reducao significativa nas taxas de cobertura vacinal da maioria dos imunizantes
ofertados gratuitamente pelo Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil (Neves, 2019).
Dados do DATASUS (2024) demonstram que, embora esteja ocorrendo uma
recuperacao lenta e gradual da cobertura vacinal em 2023, o indice de imunizagao no
pais permaneceu abaixo do necessario para assegurar a imunidade coletiva contra a

maioria das infecgdes.

Diante desse cenario, 0 presente projeto de trabalho de conclusdo de curso
(TCC) propbe a elaboracdo de um caderno tematico voltado para a comunidade
escolar, com a finalidade de promover a alfabetizacdo cientifica por meio do
esclarecimento acerca das vacinas. O material sera estruturado com base em
fundamentos pedagdgicos que favorecam a aprendizagem significativa,
contemplando conteudos como a histéria das vacinas, os diferentes tipos de
imunizantes, os principios basicos da imunologia, o processo de desenvolvimento e
licenciamento vacinal, bem como a desconstru¢do de mitos e desinformacgdes

amplamente difundidos.
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A abordagem didatica sera pautada em uma linguagem acessivel, porém
cientificamente embasada, e contara com recursos multimodais, como textos
informativos, ilustragdes, atividades interativas, jogos pedagdgicos (como
cruzadinhas) e propostas de investigacao voltadas ao estimulo do pensamento critico.
Complementarmente, sera realizada uma palestra direcionada aos estudantes do 62
ao 92 ano do Instituto Novos Tempos (Unidade Contagem), com o intuito de reforcar
os conteudos trabalhados e promover a disseminacao de informagdes confiaveis
sobre a tematica. A proposta busca, assim, articular ciéncia, educacao e cidadania,
contribuindo para a formagdo critica dos estudantes e para o fortalecimento da

confianga social na vacinagcdo como estratégia essencial de saude publica
2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Variola: como o surgimento e o desenvolvimento tecnocientifico das
vacinas fpossibilitaram a erradicacdo de uma doenca

A variola humana foi uma doencga causada pelo virus orthopoxvirus, transmitida
pela inalacdo de goticulas contaminadas no ar ou através do contato direto com
pessoas e objetos contaminados. Uma vez infectado, o individuo pode apresentar
febre alta, cefaleia, fadiga e dor na lombar, apds esta fase inicial ocorre o surgimento
de lesdes maculopapulares caracteristicas da variola, a taxa de letalidade varia em
torno de 30%, os individuos que sobrevivem podem apresentar sequelas como
cicatrizes na pele e, nos casos mais graves, perda da visao (BREMAN et al., 2002).

Os registros consistentes sobre a variola remontam ao século |V. Embora o
local exato de sua origem permaneca inconclusivo, estudos indicam a india ou o Egito
como os locais mais provaveis de surgimento e posterior introducdo na China e
fixagcdo nessas regides (FENNER et al., 1988) . A doenca se disseminou nos séculos
seguintes no Japao e na Europa, porém, so chegaria as Américas nos anos de 1500,
trazida por colonizadores europeus. ; Este fato contribuiu para a conquista dos povos
amerindios, uma vez que a doenca dizimou um terco da populacao asteca (WATTS,
1997) .

Como forma de combate a variola, o processo de variolizacao surgiu de forma

independente na China e india. O método chinés consistia na inalacdo da casca seca
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pulverizada das feridas da variola, enquanto na india ocorria a inserc&o intradérmica
desse material via escarificacdo (TOLEDO JR., 2005).
Embora a variolizagcdo ndo apresentasse eficacia absoluta, uma vez que a
mortalidade entre os individuos submetidos ao procedimento variava entre um 6bito
a cada 48 ou 60 pessoas , seus resultados mostravam-se relativamente favoraveis
quando comparados a infec¢ao natural. Em grande parte dos casos, os inoculados
desenvolviam manifesta¢cdes mais leves da variola e adquiriam imunidade duradoura,
nao sendo novamente acometidos pela doenga. Em contraste, a variola contraida por
vias naturais apresentava uma letalidade significativamente mais elevada, estimada
em cerca de uma morte para cada seis individuos infectados. (FENNER et al., 1988)
Diante de sua eficacia, o método acabou se espalhando pela Asia até a Pérsia
e a Turquia, assim como também ocorreu o surgimento de variacdes nas regides do
mar Caspio, Grécia, Africa do norte e Arabia (BEHBEHANI, 1983).
Na Europa, onde estima-se que 400.000 pessoas chegavam a oObito por ano,
devido a variola (BEHBEHANI, 1983). A variolizag&o foi popularizada por Lady Mary
Wortley Montagu (1689-1762) uma aristocrata, escritora e viajante inglesa. Durante
sua permanéncia no Império Otomano, como esposa do embaixador britanico,
observou praticas médicas e costumes locais, dentre eles a variolizacdo decidindo
realiza-lo em seu filho. Em 1718, ao retornar a Europa, Mary foi responsavel por
difundir o método entre a aristocracia, além de publicar anonimamente artigos no
jornal flying-post em defesa da inoculagado, visto que o processo gerava receio a
comunidade cientifica e na populacao devido a sua origem asiatica (SOARES, 2018).
No ano de 1775, quando a varioliza¢ao ja havia se tornado um método popular
em toda Europa, o médico Edward Jenner atuava como inoculador no interior da
Inglaterra, onde observou-se que as mulheres que trabalhavam ordenhando vacas
nao contraiam a variola, apenas apresentavam cicatrizes nas méaos devido a variola
bovina (cowpox). Pensando na possibilidade de tal variante da doenca conferir
imunidade a variola humana, Jenner resolveu testar sua teoria, inoculando material
extraido das les6es de cowpox em um menino de 8 anos da familia Phipps, tal crianga
nao contraiu variola (HENDERSON; FENNER, 1994).
Jenner obteve sucesso com o menino Phipps, devido a isso, varias criancas
foram posteriormente inoculadas com a cowpox e, como o primeiro garoto, também
obtiveram imunidade para a variola humana. Isto levou Jenner a publicar um trabalho

em 1801, descrevendo suas observacgdes intitulado “The origin of the vaccine
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inoculation”(HENDERSON; FENNER, 1994).
Embora a vacina de Edward Jenner fosse segura, por ndo apresentar risco de
mortalidade e oferecer prote¢cao contra o contagio da variola humana, ainda havia
obstaculos a serem superados, como a técnica de vacinagao braco a braco. Este ato
acabou por gerar um surto de sifilis em individuos vacinados (PLOTKIN, 1994).

Naquela época ndo havia o conhecimento da existéncia de micro-organismos
como bactérias, fungos e virus. Além disso, a relacdo existente entre micro-
organismos patogénicos e doencgas infecciosas seria elucidada apenas em 1857, com
os trabalhos do cientista francés Louis Pasteur. (TOLEDO JR., 2005).

Com o passar das décadas houve avangos tecnoldgicos e cientificos tornando
possivel a fabricacdo de vacinas em larga escala, além disso, no Reino Unido foi
desenvolvida a vacina liofilizada. Desta forma, o imunizante poderia ser congelado e,
posteriormente, reconstituido, aumentando sua vida util (GEDDES, 2006).

O uso dessas novas tecnologias permitiu em 1967, o inicio do programa de
erradicacao da variola pela OMS (Organizacdo Mundial de Saude). Tal projeto se
fazia necessario pois naquele periodo morriam 2 milhdes de pessoas por ano em todo
o globo devido a falta de vacinas (HENDERSON, 2011).

Diante deste desafio, seriam necessarios cerca 250 milhoes de doses ao ano
e o envolvimento de milhares de profissionais da saude de todos os paises envolvidos,
havendo um gasto de 300 milhdes de ddlares americanos (HENDERSON, 2011). O
investimento e trabalho arduos seriam recompensados pois no ano de 1975 fora
registrado o ultimo caso de variola em uma menina indiana chamada Rahima Banu e,
em 1980, a doencga foi oficialmente declarada erradicada pela OMS (TOLEDO JR.,
2005).

Atualmente o virus da variola existe apenas em dois laboratérios, um localizado
na Russia e outro nos Estados Unidos, a fim de que mais estudos possam ser
realizados em torno desse virus. Alguns paises sentem receio pelo potencial de uso
de tal virus como arma biologica, visto que a vacinacao foi interrompida com a
erradicagao da doenca. A situagcdo gera tensao internacional induzindo paises a
captar recursos para um ataque que talvez nunca vira. Cientistas afirmam que o virus
se faz necessario, a fim de que se a doenca reaparecer sera possivel criar vacinas
seguras a partir da inativagcao ou modificacdo genética do virus da variola (GEDDES,
2006).
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2.2 Sistema Imunolégico e Vacinas: A Formacao da Imunidade Adaptativa

O sistema imune evoluiu para ser capaz de reconhecer e eliminar patdégenos
que invadem o organismo humano, empregando os mecanismos de defesa da
resposta imune inata e também da adaptativa (CURTISS, 2011).

A resposta imune inata compreende as barreiras da pele e das mucosas, as
secregOes contendo proteinas antimicrobianas, enzimas digestivas e sais biliares e
células para controle da homeostase do individuo e prote¢do contra agentes externos
(fisicos, quimicos e biologicos). Receptores presentes em células de defesa também
se constituem estruturas da resposta imune inata, como os receptores do tipo toll-
(TLRs) e os receptores do tipo-NOD (NLRs), capazes de identificar padrdes
moleculares associados a patoégenos (PAMPs) e ativando células do sistema imune
para neutralizar ou fagocita microorganismos invasores (WICHERSKA-
PAWEOWSKA; WROBEL; RYBKA, 2021)

A imunidade adquirida é um sistema de defesa altamente especializado que se
desenvolve ao longo da vida apés o contato do organismo com antigenos especificos,
como microrganismos ou vacinas, distinguindo-se da imunidade inata por sua elevada
especificidade, diversidade de reconhecimento e capacidade de gerar memoria
imunoloégica. Esse tipo de imunidade é mediado principalmente por linfocitos B e T,
permitindo o reconhecimento preciso de uma ampla variedade de antigenos e
garantindo respostas mais rapidas e eficazes em exposicoes subsequentes ao
mesmo agente, principio fundamental que sustenta a eficacia da vacinagao (Rimer;
Cohen; Friedman, 2014); (Chi; Pepper; Thomas, 2024).

O desenvolvimento da imunidade adaptativa inicia-se quando células
dendriticas ou macréfagos atuam como células apresentadoras de antigeno,
processando-o e apresentando-o aos linfocitos B e T; apos esse processo, 0s
linfécitos B proliferam e se diferenciam em plasmocitos produtores de anticorpos
especificos, capazes de opsonizar e neutralizar o patégeno, ou em células B de
memoria, responsaveis por respostas mais rapidas em infec¢des futuras pelo mesmo
agente (COICO; SUNSHINE, 2010). De forma correlata, os linfocitos T ativados
diferenciam-se em células T auxiliares (CD4* ), que coordenam a resposta imune por
meio da ativacao de linfocitos B e macréfagos (LUCKHEERAM et al., 2012), ou em

células T citotoxicas (CD8" ), que eliminam células infectadas ou neoplasicas, além
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da formacao de células T de memoria, que asseguram maior eficiéncia da resposta
imunologica em exposi¢coes subsequentes ao mesmo antigeno (CUI; KAECH, 2010),
consolidando a memoaria imunolégica como uma das principais caracteristicas da
imunidade adaptativa (Chi; Pepper; Thomas, 2024).

Embora a imunidade adaptativa possa ser adquirida naturalmente apds a
exposicao do organismo a agentes patogénicos, de modo que a superagao de uma
infeccdo resulte em memoria imunolégica e prote¢cdo duradoura contra 0 mesmo
antigeno, esse processo € potencialmente perigoso, pois muitas infeccoes podem
provocar manifestagdes clinicas graves, deixar sequelas permanentes ou até levar o
individuo ao o6bito (CURTISS, 2011).

Devido a isso, as vacinas representam um meio eficaz de estimular o
organismo a desenvolver uma defesa adaptativa contra um microrganismo especifico.
Elas sédo construidas a partir de estruturas antigénicas como microrganismos inteiros
atenuados ou partes do patdégeno — como proteinas, toxdides, particulas virais ou
fragmentos genéticos — que, sem causar a doenga, sao apresentados as ceélulas do
sistema imune, tornando-as capazes de reconhecer o patdégeno da infec¢ao-alvo.
Esse processo desencadeia a producdo de anticorpos e a geracao de células de
memoria, preparando o organismo para reagir de forma rapida e eficaz em um futuro
contato com o mesmo agente infeccioso (COICO; SUNSHINE, 2010).

2.3 Trés geracdes de vacinas: marcos cientificos naimunizacdo humana

Atualmente existem diversas tecnologias utilizadas para desenvolver vacinas,
cada produto vacinal pode ser considerado um imunizante de primeira, segunda ou
terceira geracao (DE LIMA et al., 2022)

2.3.1 As vacinas de 12 geracao

Os imunizantes de primeira geragao utilizam como antigeno formas atenuadas
ou inativadas do microorganismo causador da infec¢ao, produzindo tanto a imunidade
celular quanto a humoral, pois esta forma de imunizacdo é capaz de simular o
desenvolvimento natural da doencga (SILVA, 1997).

A inativagdo de um patdégeno pode ocorrer por calor, radiagdo ou utilizando

substancias quimicas como o fenol e o formaldeido (BALESTIERI, 2006). Em
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contrapartida, a técnica de atenuacdo € um processo em que a patogenicidade é
modulada de forma a conferir imunidade sem provocar a doenca.

Entre os procedimentos viaveis para a atenuacado de um patégeno, estéo as
passagens sucessivas em culturas de células distintas do seu hospedeiro original ou
cultivo em plataforma de crescimento celular com temperatura inapropriada para a
espécie do agente infeccioso. Os microrganismos também podem ter sua viruléncia
reduzida por meio de alteragcOes genéticas, possiveis com a utilizacdo da tecnologia
do DNA recombinante (BRAZ et al., 2014).

Vacinas produzidas com esta tecnologia sao amplamente utilizadas como por
exemplo os imunizantes para o sarampo, a caxumba e a rubéola, obtendo sucesso

em conferir imunidade aos individuos.

2.3.2 As vacinas de 22 geracao

As tecnologias de segunda geragcdo empregam como antigeno apenas
subunidades do microrganismo, possibilitando a utilizagdo de toxinas purificadas,
proteinas ou acucares de superficie (GOLDSBY et al., 2004).

Com o desenvolvimento da tecnologia do DNA recombinante tornou-se
possivel a producdo de peptideos sintéticos purificados em larga escala, com esta
técnica o gene de interesse € clonado e inserido em células cultivadas que podem ser
de bactérias ou outros organismos, estas células irdo sintetizar e produzir o peptideo
de interesse, esta proteina sintética sera, por fim, utilizada como antigeno nas vacinas
(DINIZ; FERREIRA, 2010).

Todavia, os antigenos gerados por este procedimento podem necessitar de
adjuvantes para que seu efeito seja potencializado. Tais substancias possuem a
capacidade de prolongar e intensificar a resposta do sistema imunoldgico ao antigeno
(QUINTILIO, 1999).

Os imunizantes de subunidades estimulam predominantemente a resposta
imune humoral, as vacinas contra HPV e a hepatite B sao exemplos de produtos bem
sucedidos concebidos com estas tecnologias (DE LIMA; DE MORAIS; OLIVEIRA,
2022).
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2.3.3 As Vacinas de 32 geragao

As vacinas de terceira geragdao também nomeadas de vacinas génicas, utilizam
sequéncias de nucleotideos codificantes sejam de DNA ou RNA, com a finalidade de
sintetizacdo de proteinas pertencentes ao patdgeno nos ribossomos do individuo
imunizado (DE LIMA; DE MORAIS; OLIVEIRA, 2022).

Inicialmente estas vacinas estimulam o sistema imune inato com a chegada de
neutrofilos e monaocitos, estes promovem a inflamacao no local da aplicagao (SILVA;
PONTES, 2024). As células musculares, dendriticas e macrofagos, por sua vez, irdo
capturar o material genético por endocitose e passardo a sintetizar com sua
maquinaria celular o antigeno protéico codificado. Parte destas proteinas serao
secretadas para o exterior da célula, onde poderao estimular linfocitos B que passarao
a produzir anticorpos especificos contra este antigeno. Além disso, o antigeno
secretado também podera ser captado por novas células apresentadoras de antigeno
(APC), fortalecendo a resposta imunologica (FOTIN-MIECZEK et al., 2011;
EDWARDS et al., 2017).

Além do material genético € vital que se tenha bons mecanismos de entrega
como os plasmideos e os vetores virais. Para vacinas de RNA as nanoparticulas
lipidicas sao extremamente funcionais, pois facilitam a endocitose e impedem a
degradacao do RNA pelas enzimas celulares (SILVA; PONTES, 2024).

Os estudos envolvendo a utilizacdo de material genético comecaram a se
mostrar potencialmente viaveis na década de 90, quando se obteve sucesso em 1993
na producdo de imunidade contra a influenza A em ratos. Durante este trabalho
cientifico, foi inserido, nas cobaias, DNA plasmidial, capaz de codificar uma
nucleoproteina de H1N1. Posteriormente estes animais foram inoculados com doses
letais de H3N2, sendo que 90% das cobaias sobreviveram (HASAN et al., 1999).

Todavia, foi apenas em 2020 durante a pandemia de COVID 19 que as vacinas
de terceira geracdo foram aprovadas para serem utilizadas em larga escala na
populacdo humana, ap6s as vacinas da pfizer biontech e da moderna serem
aprovadas, demonstrando 90% de eficacia nos ensaios clinicos de fase 3 (THOMAS;
ABRAHAM, 2021).

As vacinas génicas contribuiram significativamente para o controle da
Pandemia de COVID 19 e seu uso, assim como o das outras vacinas segue sendo
monitorado. Os efeitos adversos encontrados incluem dores de cabecga, fadiga e dor
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no local da inoculagdo (ANAND; STAHEL, 2021). Efeitos colaterais mais danosos sao
raros, como a pericardite e miocardite, sendo a frequéncia extremamente baixa
(variando de 1 e 10 para cada 100.000) (OSTER et al., 2022)

Além disso, casos graves e Obitos relacionados a doenca sao
significativamente maiores, tornando evidente os beneficios da vacinacao (OSTER et
al., 2022). Também ndo houve nenhum incidente relacionado as mutagdes, visto que
o material genético presente nestas vacinas nao interagia com o genoma humano,
portanto consideradas seguras neste aspecto (VERBEKE et al., 2021).

Os trabalhos cientificos envolvendo as vacinas de 32 geragcdo continuam se
mostrando promissores ndo apenas quando se trata de prevencao de doencas
infecciosas, mas também em projetos envolvendo vacinas terapéuticas,
principalmente no campo da oncologia, evidenciando a versatilidade e o potencial das
vacinas génicas como ferramentas estratégicas para o tratamento de doencas
complexas (BRAZ et al., 2014).

2.4 O desenvolvimento de vacinas: da pesquisa a aplicacéo

O desenvolvimento de um novo imunizante implica em um alto investimento,
tornando necessario o envolvimento de grandes agentes financeiros. No Brasil esta
capitalizacdo € realizada principalmente por investimentos governamentais, com
pesquisas e produtos sendo desenvolvidos em universidades e laboratorios publicos
como a Bio Manguinhos (https:/fiocruz.br/) e o |Instituto Butantan
(https://butantan.gov.br). As vacinas produzidas s&o, entdo, voltadas para o
crescimento e abastecimento do sistema de saude publico (VARGAS, 2009).

O processo para a concepgcao de uma vacina comeca com a escolha de uma
doenca alvo, as motivagdes referentes a esta decisdo sao pautadas na relevancia da
enfermidade, levando em consideragdo a taxa de prevaléncia e mortalidade na
populacdo, o mercado vigente e o potencial de inovacao (NISO, 2018).

Definida a doenca sera essencial a identificacao do antigeno, este deve ser
capaz de provocar uma boa resposta imunoldgica, além disso, deve ser seguro e
possuir viabilidade para a produ¢do em escala industrial, também se faz necessario a
selecdo de adjuvantes e métodos de entrega eficientes para este antigeno (NISO,
2018). Apos a conclusao dessas definicbes comecgardao os ensaios clinicos e pré-

clinicos, desenvolvidos em varias fases sequenciais, sendo estas as seguintes:
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Fase pré clinica: Durante este periodo a vacina sera testada em cultura de células e
em animais com o intuito de averiguar a eficacia da imunogenicidade e também a
seguranga do imunizante. Os resultados devem ser aprovados pelos oOrgaos
regulatérios para que o estudo possa seguir adiante com voluntarios humanos
(PLOTKIN, 2017).

Fase 1: Nesta fase se inicia os testes clinicos com um pequeno grupo de individuos
saudaveis. Os voluntarios participantes da pesquisa devem estar amplamente
informados sobre o estudo e podem desistir da participagdo em qualquer etapa
conforme eventual desejo (ARTAUD et al., 2019). O objetivo desta etapa é avaliar a
seguranca da vacina, dosagem adequada e demais efeitos no organismo (PLOTKIN,
2017).

Fase 2: A fase 2 do estudo consiste em apurar a seguranca, dose ideal e a
imunogenicidade em uma populagdo maior, contando geralmente com centenas de
voluntarios (ARTAUD et al., 2019).

Fase 3: nos estudos de fase 3 sdo selecionados milhares de voluntarios em uma
ampla faixa etaria e regides geograficas diversas, a fim de estimar a eficacia e
seguranca da vacina, além de averiguar os efeitos adversos raros na populagéo alvo
para averiguar a viabilidade de comercializacdo e utilizagdo deste imunizante
(PLOTKIN, 2017). Durante a pandemia de Covid19, devido a situagcao emergencial,
foi necessario viabilizar vacinas em tempo reduzido, para isto, os estudos das fases
2 e 3 foram realizados em paralelo, além disso, a adaptacdo de tecnologias
desenvolvidas previamente e a parceria entre governos, industria e academia foram
essenciais para permitir o desenvolvimento e disponibilizagdo de vacinas em tempo
recorde (SHARPE et al., 2020)(THANH LE et al., 2020).

Fase 4: nesta fase o imunizante &€ aprovado pelos 6rgaos competentes e esta
disponivel para comercializacao e utilizacao pela populacao em geral, todavia seu uso
segue sendo monitorado para garantir a seguranca e deteccao de efeitos adversos
raros (NASCIMENTO et al., 2020). No Brasil, a Agéncia Nacional de Vigilancia

Sanitaria (ANVISA) é responsavel pela regulamentacéo e aprovagao das
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vacinas que poderao ser utilizadas e comercializadas no pais. Para aprovar um
imunizante, a ANVISA realiza analises rigorosas dos estudos clinicos e dos dados
fornecidos pelos fabricantes, verificando se a vacina atende a todos os requisitos de
seguranca. Além disso, a agéncia monitora a producado, distribuicdo e uso das
vacinas, e realiza vigilancia continua apos a comercializagao, identificando possiveis
problemas e tomando medidas quando necessario para proteger a saude publica
(ANVISA,2020).

2.5 A queda da cobertura vacinal e o retorno de doencgas anteriormente

erradicadas no Brasil

No Brasil o programa nacional de vacinacao foi criado em 1973, tendo sucesso
ao longo dos anos em controlar e erradicar inumeras doengas no pais chegando a
alcancar coberturas vacinais superiores a 90% (MIZUTA AH et al, 2019; OLIVEIRA
PMN et al. 2019; CUNHA JO et al, 2020). Contudo nos ultimos anos a agao de
movimentos anti-vacinas e divulgacdo de noticias errbneas nas midias sociais
levaram a uma reducao significativa na cobertura vacinal no pais e,
consequentemente, ao reaparecimento de doencas erradicadas anteriormente
(Barbosa et al, 2020) como podemos observar em relacdo ao sarampo no grafico a
sequir.
Figura 1. Casos Confirmados de sarampo no Brasil (2000 - 2020); evidenciando o

crescente ndamero de casos em 2019.
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Fonte: Adaptado do Guia de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude (2019);

Boletim Epidemiol6gico Sarampo, até margo de 2020 por (Barbosa et al, 2020)

O sarampo era uma doencga de notificagdo compulséria no Brasil, chegando a

atingir 129.976 casos em 1986, nesse cenario o Brasil adotou em 1992 uma

campanha de vacinacgéao visando a eliminagdo do sarampo. A medida eventualmente
obteve sucesso pois o pais foi considerado mundialmente livre do sarampo em 2016

pela OMS, no entanto o certificado foi perdido devido a novos surtos nos anos

seguintes (Barbosa et al, 2020).

Quanto a cobertura vacinal, pode-se notar que dos anos 2015 a 2019 houve
diminuicdo da cobertura da maioria das vacinas oferecidas gratuitamente pelo

Sistema Unico de Saude (SUS) (Neves J, 2019) como pode ser observado na tabela

abaixo.

Tabela 1: Cobertura vacinal brasileira de 2015 a 2019

Imunobiolégicos 2015 2016 2017 2018 2019
BCG 105,08 95,55 97,12 97,72 52,95
DTP 96,9 89,53 84,02 87,31 49,86
DTP REF (4 e 6 anos) 2,73 2,81 1,93 1
dTpa gestante 4497 33,81 42,36 63,06 41,97
Dupla adulto e triplice acelular gestante 45,57 31,53 34,56 47,02 30,73
Febre Amarela 46,31 44,59 46,46 58,4 39,91
Hepatite A 97,07 71,58 83,05 82,16 52,09
Hepatite B (menores de 30 dias) 90,93 81,75 85,2 86,73 48,33
Hepatite B 97,74 105,19 86,29 92,91 55,93
Meningococo C 98,19 91,68 87,04 87,5 53,66
Meningococo C (1° ref) 87,85 93,86 82,13 79,72 55,16
Penta 96,3 89,27 83,78 87,1 49,73
Pneumocécica 94,23 95 91,56 93,43 54,43
Pneumocécica(1° ref) 88,35 84,1 79,66 80,02 50,5
Poliomielite 98,29 84,43 84,27 88,17 51,54
Poliomielite(menores de 4 anos) 0,62 0,47 0,19
Poliomielite(1° ref) 84,52 74,36 78,06 719 45,89
Rotavirus Humano 95,35 88,98 84,65 89,76 52,47
Tetra 77,37 79,04 36,86 32,46 22,46
Triplice Bacteriana 85,78 64,28 74,29 67,49 38,7
Triplice Viral D1 96,07 95,41 90,85 91,89 57,19
Triplice Viral D2 79,94 76,71 76,45 76,49 48,37

Fonte: Beltrao RPL, et al., 2020. Adaptado do Ministério da Saude, 2019.

Observando-se a tabela 1 é notoria a reducao na cobertura das vacinas ofertadas

pelo SUS, sendo que esta redugao variou de 7% a 71%. Além disso, em 2019,
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nenhuma das vacinas analisadas no estudo alcangou a cobertura vacinal considerada
ideal pelo Ministério da Saude, visto que esta é de no minimo 90% para BCG,
Rotavirus e HPV, enquanto para os demais imunizantes o desejado é 95% (Beltrao et
al, 2020)

Entretanto, a partir do ano 2022 comecou a haver uma melhora na cobertura
vacinal da maioria dos imunizantes, principalmente no ano de 2023 como pode ser

visto na tabela abaixo.

Tabela 2: Cobertura vacinal brasileira de 2015 a 2019

imunobiologicos 2020 2021 2022 2023 2024
BGC 77,14 74,97 90,06 81,79 936
DTP 77,99 71,59 77,25 85,69 89,78
DTP({1®* REF) 7721 67,45 69,53 7817 85,76
Febre amarela 57,64 58,19 60,67 73,51 72,88
Hepatite A 759 67,54 79,99 82,91 85,15
Hepatite B{<30dias) 65,77 67,03 82,73 781 91,57
Hepatite B 77,86 71,53 77,24 85,61 89,41
Meningococo C 79,23 7217 78,63 88,35 87,48
Meningococo C (1° ref) 76,55 68,7 75,34 86,69 90,91
Penta 77,86 71,53 77,24 85,56 89,77
Pneumocodcica 82,04 74,84 81,61 885 92,056
Pneumocdcica(1°® ref) 72,14 66,14 71,54 83,26 92,23
Rotavirus Humano 77,94 71.8 76.5 85,85 38,56
Triplice Viral D1 80,88 74,94 80,7 88,44 95,29
Triplice Viral D2 62,27 532 57,64 78,37 79,82
Poliomielite 76,79 71,04 772 86,02 89,58
Poliomielite{1°® ref) 693 60,5 67,71 86,02 87,21

Fonte: adaptado do Ministério da Saude, 2025

Os dados revelam a evolugéo da cobertura vacinal de diversos imunobioldgicos
oferecidos pelo SUS entre os anos de 2020 e 2024. Nota-se uma queda expressiva
na maioria das coberturas vacinais nos anos de 2020 e 2021, periodo fortemente
impactado pela pandemia de COVID-19. Exemplos claros dessa reducao podem ser
observados nas vacinas DTP, que caiu de 77,99% em 2020 para 71,59% em 2021, e
na Triplice Viral D2, que passou de 62,27% para 53,2% no mesmo intervalo.

A partir de 2022, nota-se uma retomada gradual das coberturas vacinais, com
melhorias mais consistentes nos anos de 2023 e 2024. A vacina BCG, por exemplo,
apresentou crescimento continuo, atingindo 93,63% em 2024. A Triplice Viral D1, que
ja possuia uma boa cobertura em 2020 (80,84%), alcangou 95,29% em 2024,

atingindo a meta preconizada. Outros imunizantes, como a pneumocécica e a hepatite
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B, também apresentaram recuperacao significativa, superando os indices dos anos
anteriores a pandemia.

No entanto, a analise também aponta para desafios persistentes. Algumas
vacinas ainda nao alcangaram os niveis ideais de cobertura, como a Triplice Viral D2,
que embora tenha subido para 79,82% em 2024, ainda esta aquém dos 95%
recomendados. A vacina contra a febre amarela, que registrou 58,19% em 2021,
chegou a 72,88% em 2024, mostrando melhora, mas ainda distante de uma cobertura
satisfatoria para a prevencao coletiva. Esses dados reforcam a importancia de
estratégias continuas de sensibilizacdo da populacédo, formacao de profissionais de
saude e combate a desinformacao.

De forma geral, a tabela evidencia que, apesar dos efeitos negativos da
pandemia sobre a cobertura vacinal, os esforcos de recuperacao tém surtido efeito
positivo nos ultimos anos. Ainda assim, € necessario fortalecer as politicas publicas
de imunizacdo com foco em equidade, acesso e confianga social, garantindo que
todas as faixas etarias e regides do pais possam estar protegidas contra doencgas

imunopreveniveis.

3 JUSTIFICATIVA

Diante do cenario atual em que varias das vacinas oferecidas gratuitamente
pelo SUS se encontram com a cobertura vacinal abaixo do desejado, este trabalho
pretende contribuir com a conscientizacdo e com o enfrentamento do negacionismo
cientifico. Além disso, a educacao sobre vacinas contribui para a constru¢cao de uma
cultura cientifica, fundamental para que as futuras geracdes entendam a importancia
da ciéncia no enfrentamento de crises sanitarias globais, como a pandemia de
COVID-19. Ao proporcionar conhecimento acessivel e confiavel, o projeto visa
fortalecer a confianga nas vacinas e promover uma conscientizagdo ampla sobre os

beneficios da imunizagao.

4 OBJETIVO GERAL

Estruturar materiais didaticos relativos aos processos vacinais para serem
difundidos entre estudantes e publico leigo com enfoque na promocdo da
alfabetizacdo cientifica, utilizando uma abordagem didatica acessivel e

cientificamente fundamentada, com o intuito de fomentar o pensamento critico,
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combater a desinformacao e fortalecer a confianga na vacinagao como estratégia de

saude publica.

4.1 Objetivos especificos.

e Desenvolver uma palestra voltada para alunos do fundamental visando
promover a divulgacdo do conhecimento cientifico construido ao longo dos
anos sobre vacinas, além de esclarecer parte dos mitos e verdades que
existem em torno destes imunizantes

e Ministrar a palestra desenvolvida em uma escola estadual e/ou privada.

e Elaborar um caderno tematico sobre vacinas, com base em fundamentos
pedagogicos e cientificos, utilizando linguagem acessivel e recursos
multimodais (textos informativos, ilustracdes, atividades interativas e jogos
pedagogicos) para promover a alfabetizacdo cientifica de forma

contextualizada e significativa.

5 METODOLOGIA

A metodologia deste trabalho descreve as etapas adotadas para o
desenvolvimento da palestra educativa e do caderno tematico voltados a promocéao
da alfabetizagdo cientifica sobre vacinas. S&o apresentados os procedimentos
utilizados na coleta e selecdao das informacdes, os critérios de elaboracdao dos
materiais didaticos e a organizacdo das atividades realizadas junto aos estudantes.
Esta secao detalha, portanto, o percurso metodologico que fundamentou a construcao
do produto educacional e a aplicacdo das a¢des propostas, garantindo transparéncia

e rigor ao processo de pesquisa.

5.1 Desenvolvimento da palestra em colaboragcdo com a escola Novos Tempos

Foi desenvolvida uma atividade pedagdgica em colaboragdo com o Instituto
Novos Tempos (Unidade Contagem), envolvendo as turmas de ciéncias ministradas
pela professora de ciéncias Josiane Nunes Costa de Paula. Esta atividade teve como
objetivo sensibilizar os alunos quanto a importancia das vacinas, promover o
esclarecimento cientifico, combater a desinformacdo sobre o tema e estimular o

engajamento critico dos estudantes.
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A atividade consistiu em uma palestra informativa destinada a alunos do 62 ao 92 ano,
abordando trés principais tépicos:

e Histdria e desenvolvimento das vacinas: discussao dos principais marcos na
historia da vacinagdo, demonstrando como 0 conhecimento cientifico €&
construido ao longo do tempo, com énfase nos processos ndo lineares e nos
anos de esforgco necessarios para alcancgar avancgos cientificos.

e Mecanismo de acdo das vacinas e sua relevancia: abordagem do
funcionamento do sistema imunoldgico em resposta as vacinas e o impacto
positivo que a vacinagao teve e tem na sociedade, salvando vidas e prevenindo
doencas em larga escala.

e Fake News e o movimento anti-Vacina: apresentacdo das consequéncias da
disseminacao de desinformacdes sobre vacinas, incluindo o impacto dessas
informacdes na reducao da cobertura vacinal e no ressurgimento de doencgas
previamente erradicadas.

Para garantir o engajamento e a compreensao dos alunos, a palestra foi
estruturada de maneira didatica, com o uso de linguagem simples e objetiva e o auxilio
de videos, imagens e graficos que tornaram o conteudo acessivel e de facil
assimilacdo. A construcado da palestra foi baseada em artigos cientificos obtidos de
bases como Google Académico, SCiELO e PubMed, além de dados estatisticos do
DataSUS. Os artigos selecionados foram criteriosamente escolhidos com base na sua
relevancia tematica para os tépicos abordados.

Além disso, ao final foi introduzida uma caixa de perguntas, por meio da qual
os estudantes poderao ter suas duvidas restantes respondidas pelos pesquisadores

da area da saude e da imunologia.

5.2 Construcao do caderno tematico

O caderno tematico (Apéndice A) caracteriza-se como um material pedagogico
que possibilita trabalhar temas diversos, utilizando uma abordagem clara e polimodal,
buscando estimular o leitor por meio de desafios, elementos ludicos e recursos
multimidia. Além de contribuir para a aprendizagem dos estudantes, também é

exequivel como material de apoio para professores da educacao basica.
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5.2.1 Coleta de dados para estruturagdo do caderno tematico

A coleta de dados foi realizada por meio da busca e selecao de informacgoes

em diversas fontes, conforme detalhado a seguir:

Bases de dados cientificas: Foram consultadas bases de dados como PubMed,
Scielo e Google Scholar para identificar artigos cientificos e revisdes sobre os
temas abordados.

Sites de organizacgoes de saude: Informacgdes foram extraidas dos sites oficiais
da OMS e da ANVISA, que sao referéncias globais e nacionais em saude
publica e regulamentagéo de vacinas.

Livros e materiais didaticos: Livros-texto de imunologia e materiais didaticos
sobre vacinagao foram utilizados para aprofundar o conhecimento e garantir a
precisao das informacoes.

Artigos de divulgacao cientifica: Artigos de divulgacdo cientifica de veiculos
confiaveis foram empregados para auxiliar na adaptacao da linguagem técnica

para um publico ndo especializado.

5.2.2 Andlise, sintese e sele¢cdo do conteudo para o caderno tematico

ApoOs a coleta, o conteudo foi submetido a um processo de analise critica,

sintese e selegdo, com os seguintes critérios:

relevancia: priorizacdo de informagbes essenciais para a compreensao do
tema das vacinas.

Precisédo cientifica: verificagdo da acuracia das informagdes com base em
evidéncias cientificas atualizadas.

Clareza e simplicidade: adaptacao da linguagem para torna-la acessivel a um
publico amplo, evitando jargdes técnicos excessivos. Para isso, alguns textos
foram reescritos pela autora com base na literatura consultada, visando
concentrar e simplificar os dados, mantendo a fidelidade as informacgdes
cientificas originais.

Atualidade: busca por dados e informacdes mais recentes sobre o

desenvolvimento e a seguranga das vacinas.
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e Combate a desinformacao: Inclusdo de secbes especificas para desmistificar

mitos e noticias falsas sobre vacinas, com base em evidéncias cientificas.

5.2.3 Referenciais pedagogicos

A concepcao e o desenvolvimento deste caderno tematico foram guiados por
referenciais pedagdgicos que visam promover a aprendizagem ativa, significativa e
engajadora. As principais abordagens pedagogicas incorporadas incluem:

e Aprendizagem baseada em problemas (ABP) e Investigacdo: o caderno
estimula o leitor a assumir um papel ativo na constru¢cdo do conhecimento,
especialmente nas secOes de "Atividades" e "Hora da investigagcao". Ao
apresentar cenarios e desafios, o material convida o leitor a pesquisar, analisar
informacdes e formular solugdes, desenvolvendo o pensamento critico e a
capacidade de resolucao de problemas.

e Divulgacao cientifica e alfabetizacao cientifica: o objetivo central do caderno é
tornar o conhecimento cientifico sobre vacinas acessivel e compreensivel para
0 publico geral. A linguagem clara, a simplificacdo de conceitos complexos e a
utilizagcdo de analogias sdo estratégias para promover a alfabetizacao
cientifica, capacitando o leitor a entender e avaliar informacdes cientificas no
seu dia a dia.

e Interatividade e engajamento: o material busca ir além da mera transmissao de
informacdes, incorporando elementos interativos para manter o leitor engajado.
A inclusdo de:

e Cruzadinha: para testar o conhecimento de forma ludica.

e Sugestdes de videos e animes (ex: Cells at Work): Para complementar
o aprendizado de forma visual e divertida.

e Propostas de "compartilhando informacgao": Incentivando o leitor a se
tornar um agente de disseminacgao de informacgdes corretas, utilizando
diferentes midias. Esses recursos visam atender a diferentes estilos de
aprendizagem e tornar o processo mais dindmico e prazeroso.

e Contextualizacado e relevancia social: O caderno conecta o tema das

vacinas a questdes sociais e de saude publica relevantes, como o
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impacto da variola na histéria, o ressurgimento de doencas erradicadas
e o0 combate as fake news. Essa contextualizacdo ajuda o leitor a
compreender a importancia das vacinas nao apenas em nivel individual,
mas também coletivo.

e Abordagem ludica e acessivel: A linguagem utilizada é convidativa e

busca desmistificar a complexidade da ciéncia.

5.2.4 Estrutura e organiza¢ao do caderno tematico

O caderno tematico foi estruturado em capitulos e subcapitulos, seguindo uma

I6gica progressiva para facilitar o aprendizado:

e Historia da variola e da primeira vacina: Abordagem histérica da variola e do
desenvolvimento da primeira vacina por Edward Jenner, incluindo o contexto
da variolizagéo.

e Glossario basico de imunologia: Definicho de termos-chave para a
compreensao do funcionamento do sistema imune e das vacinas.

e Vacinas e o sistema imune: explicagdo detalhada de como as vacinas atuam
no organismo para gerar imunidade.

e Os Ingredientes das vacinas: Descricdo dos componentes das vacinas e dos
diferentes tipos de vacinas existentes.

e Descobrindo novas vacinas: Apresentacdo do processo de pesquisa e
desenvolvimento de novas vacinas, com destaque para o papel da ANVISA.

e Mitos e verdades: Secao dedicada a desmistificar informacdes falsas e abordar
preocupacdes comuns sobre a vacinagao.

e O Retorno das doencas erradicadas: Discussao sobre o impacto da queda da
cobertura vacinal e o ressurgimento de doencgas.

e Atividades e complementos: inclusao de atividades praticas (como cruzadinhas
e cenarios de investigacao) e sugestdes de materiais complementares (videos,
animes) para engajar o leitor e reforcar o aprendizado.

e Referéncias: listagem completa das fontes consultadas para garantir a
rastreabilidade e a credibilidade das informacgdes.
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5.2.5 Ferramentas e recursos Utilizados

Para a elaboracéao do caderno, foi utilizado o Canva como ferramenta de edi¢ao
de texto e design para garantir uma apresentacao visual clara e atraente. A inclusao
de imagens, graficos e links para recursos externos (videos, sites) teve como objetivo
enriquecer a experiéncia do leitor e proporcionar diferentes formas de interagdo com

o conteudo.
5.3 Consideracdes Eticas

A elaboracdo do caderno tematico e da palestra interativa pautou-se em
principios éticos de responsabilidade cientifica e social. Todas as informacoes
apresentadas sao baseadas em evidéncias cientificas e visam promover a saude
publica, combatendo a desinformacao e incentivando a vacinacdo. As fontes foram
devidamente citadas e o conteudo foi revisado para garantir a precisdo e a

imparcialidade.

6 RESULTADOS E DISCUSSAO

6.1 Vacinas: da descoberta até os dias de hoje

O projeto sobre a histéria da vacina (Vacinas: da descoberta até os dias de
hoje) foi desenvolvido no Instituto Educacional Novos Tempos, em Contagem, com a
participacao dos estudantes dos 69, 72 e 82 anos do Ensino Fundamental Il. A atividade
integrou colaboracao das professoras de Ciéncias da Instituicdo mencionada Cintia
Karime e Josiane Nunes.

Durante o projeto, foi apresentada uma linha do tempo da vacinacgao, desde as
primeiras praticas de variolizagao até as vacinas mais recentes, com destaque para a
vacina contra a Covid-19, que revolucionou o cenario mundial da saude. Além disso,
discutiu-se a importancia do processo de producao de vacinas, detalhando as etapas
cientificas e tecnoldgicas envolvidas.

Os estudantes também tiveram entendimento sobre os diferentes tipos de

vacinas, incluindo vacinas de DNA, proteina quimérica, virus inativado, virus
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atenuado, entre outras. Essa diversidade permitiu compreender como a ciéncia
desenvolve estratégias distintas para a prevengao de doencas.

O momento central do projeto foi o “Auldo sobre vacinas”, no qual os
estudantes puderam formular perguntas a serem respondidas por cientistas
convidados. Essa interacao permitiu que duvidas e curiosidades fossem esclarecidas
de forma acessivel, promovendo ndo apenas aprendizado, mas também alfabetizacéo
cientifica.

A seguir, sdo apresentadas imagens registradas durante o Auldo e da
participacdo dos estudantes nos momentos de interacdo. As fotos ilustram o
engajamento da turma, o ambiente de aprendizagem e a condug&o da atividade pela
equipe responsavel. As imagens encontram-se disponiveis no instagram oficial do
Instituto Educacional Novos Tempos.

A iniciativa foi bem aceita pelo Instituto e, pela avaliagdo critica de seus
idealizadores, atingiu as metas previstas, despertando nos estudantes maior interesse
pela ciéncia, pela saude publica e pela relevancia das vacinas.

Agradecimento especial: O Instituto Educacional Novos Tempos - Contagem
foi peca-chave para que essa iniciativa se concretizasse. A escola ndo apenas abriu
suas portas para o desenvolvimento do projeto, mas também incentivou o
protagonismo dos estudantes, criando um espaco fértil para a integracdao entre
ciéncia, educacao e cidadania. Reconhecemos com gratidao a confianca, o apoio € o
compromisso do Instituto em promover experiéncias transformadoras que aproximam

o conhecimento cientifico da comunidade escolar.

6.2 O caderno tematico

O caderno tematico "Vacinas: onde surgiram? Como funcionam? Qual é a sua
composicao? Sdo seguras?" Foi concebido como um produto educacional vinculado
ao trabalho de conclusao de curso e também a disciplina de ensino de ciéncia, voltado
para os anos finais do Ensino Fundamental e o Ensino Médio. Fundamentado com o
intuito de promover a alfabetizacao cientifica, 0 pensamento critico € a compreensao
dos processos bioldgicos, historicos e sociais que envolvem as vacinas. Alinhado a
Base Nacional Comum Curricular (BNCC) e a literatura pedagdgica contemporanea,
o material busca integrar conteudo cientifico com atividades pedagdgicas interativas

e interdisciplinares.
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No primeiro capitulo, &€ apresentado a trajetoria historica da variola, desde seus
registros iniciais até a sua erradicacao oficial pela Organizagao Mundial da Saude.
Nesse percurso, sao discutidas a pratica da variolizagao e a invengao da vacina por
Edward Jenner, ressaltando a ciéncia como uma constru¢do histérica e social
(ALMEIDA DE OLIVEIRA; BISPO DA SILVA, 2011). O capitulo também resgata
personagens frequentemente apagados, como Lady Mary Wortley Montagu, cuja
atuacao foi fundamental para a difusao das praticas de imunizagao.

Por meio da apresentacao da histdria do surgimento e evolugao das técnicas
de imunizacao é possivel discutir com os discentes a respeito de como o contexto
social molda o trabalho dos cientista e a constru¢cdo do conhecimento cientifico, além
de impactar negativamente ou positivamente na aceitacdo de determinadas teorias,
assim como os momentos histéricos estimulam a busca por novas tecnologias.

Ademais, é destacado por meio de dados histéricos o papel vital das vacinas
no controle controle de doencas e preservagao de vidas humanas, dialogando
diretamente com a habilidade da BNCC EFO07CI10 , que estabelece que os
estudantes do sétimo ano devem ser capazes de argumentar sobre a importancia
da vacinagao para a saude publica, mostrando como ela ativa o sistema imunoldgico
para prevenir doengas e como, historicamente, contribuiu para proteger individuos,
fortalecer a imunidade coletiva e erradicar enfermidades.

O segundo capitulo apresentou um glossario basico de imunologia, com
definicdes objetivas de conceitos-chave, como antigeno, anticorpo, linfocitos, mRNA
e imunidade. Tal proposta visa promover uma compreensao preliminar de termos e
conceitos cientificos, compreendendo um dos eixos da alfabetizacao cientifica,
reconhecido como essencial para a interpretagéo de textos informativos e académicos
(SASSERON, 2015). A atividade de palavra cruzada presente neste moddulo
possibilita que os estudantes testem seus conhecimentos de maneira ludica, ao
mesmo tempo que recebem o feedback imediato de seu desempenho, além de
também contribuir com o ensino de ortografia, pois para concluir o jogo, é necessario
gue as palavras estejam escritas com a grafia correta (IILHO; IORUCCI; BENEKEITI,
2009).

Além disso, neste segundo capitulo também foi apresentado um texto

explicativo curto, em linguagem coloquial, abordando como as vacinas interagem com
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o sistema imune, assim como links para videos que demonstram essa interacédo de
maneira ludica e cientificamente embasada.

Os videos podem ser uma excelente ferramenta de apoio no ensino de Quimica
e Biologia, pois alguns fenbmenos nao sao observaveis a olho nu, exigindo maior
capacidade de abstracao por parte dos discentes. Porisso, as exibi¢des visuais podem
contribuir para contornar esse obstaculo (RICARDO; ROSA, 2000).

Ademais, € sugerida a animacao japonesa Hataraku Saibo (conhecida em
inglés como Cells at Work!). Tal obra ilustra o funcionamento do sistema imune de
forma ludica e cientificamente fundamentada, fazendo uso de personagens que
representam as células imunoldgicas. Dessa forma, esse recurso audiovisual possui
potencial pedagogico para promover o aprendizado de maneira cativante e
descontraida, bem como estimular a analise critica por meio de discussoes a respeito
dos episodios (DE OLIVEIRA TORRES et al., 2021).

O capitulo "os ingredientes da vacina" aprofunda-se nos componentes
qguimicos dos imunizantes e nos diferentes tipos de vacinas — inativadas, atenuadas,
de subunidades e de mRNA, destacando tanto sua base molecular quanto a
seguranca de seus componentes. Esse conteudo dialoga com a biotecnologia
aplicada a saude e fornece subsidios para que analisem criticamente os imunizantes
e compreendam o embasamento cientifico por tras de sua eficacia.

No quarto capitulo, é explorado o processo de desenvolvimento e
regulamentacao das vacinas, com énfase no papel da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) e nos testes clinicos realizados em territorio nacional. Essa
abordagem reforca a compreensao da ciéncia como um processo sistematico,
submetido a um comité de ética e sujeito a avaliagdes constantes, desmistificando a
ideia de que os imunizantes sdo produzidos de forma improvisada ou sem rigor
metodoldgico. Desta forma este modulo integra outro eixo da alfabetizacao cientifica
ao abordar a natureza do fazer cientifico e fatores que norteiam a sua pratica
(SASSERON, 2015).

Ja a sec¢ao dedicada as fake news aborda os riscos da desinformacdo em
saude publica. A proposta incluiu estudos de caso com personagens ficticios que
representam situagoes cotidianas, estimulando os estudantes a avaliar criticamente
informacgdes divulgadas pela midia e a usar as tecnologias digitais de maneira

consciente. Ao mediar a construcao de um julgamento fundamentado e estimulo a
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pesquisa, essa etapa contribui diretamente para a formacgao de cidadaos criticos e
capazes de combater a circulagao de conteudos infundados.

O ultimo capitulo se encerra com uma discussao sobre o retorno de doencas
outrora erradicadas ou controladas, como o sarampo, em decorréncia da queda da
cobertura vacinal e da hesitagcdo em vacinar. A analise de dados e graficos sobre esse
fendmeno permite compreender a importancia da imunizacado coletiva e reforca a
relacdo entre comportamentos individuais e impactos na saude publica, além disso o
fechamento do caderno propde que os alunos pesquisem e construam o seu proprio
material de divulgacao cientifica integrando ciéncia e cidadania.

A estrutura do caderno, portanto, configura-se como um percurso formativo
coerente e interdisciplinar, articulando conhecimentos historicos, bioldgicos, sociais e
culturais de maneira integrada e proxima da realidade dos estudantes. Além de
desenvolver competéncias e habilidades previstas na BNCC, o material incentiva
metodologias participativas e o debate favorecendo o protagonismo discente e a
construcao coletiva do conhecimento. Em didlogo com os quatro pilares da educacao
propostos pela UNESCO — aprender a conhecer, a fazer, a conviver e a ser —, este
produto educacional contribui para a formacéao integral dos estudantes e reforca o
papel social da ciéncia em um momento histérico em que a informacao confiavel se
tornou essencial.

Além disso, apresentar os conteudos de forma contextualizada e progressiva,
o material aproxima-se dos principios da aprendizagem significativa. Esta ocorre,
segundo Ausubel, quando novos conteudos se relacionam de forma légica e nao
arbitraria aos conhecimentos prévios do aluno, produzindo compreensao real € nao
mera memorizagao.

Reconhecendo que o estudante aprende melhor quando consegue relacionar
0 Novo ao que ja sabe. Para isso, o uso de organizadores prévios, como a historia
introdutodria e outros elementos que preparam cada capitulo, oferece uma visao geral
acessivel e envolvente do tema antes da exploracdo conceitual mais aprofundada.
Essa abordagem nao apenas facilita a compreensao, mas também cria um ambiente
de aprendizagem mais acolhedor, no qual os alunos conseguem atribuir sentido as
informacoes, estabelecer conexdes duradouras e compreender, de maneira critica e

sensivel, a importancia das vacinas para a saude individual e coletiva.

33



7 CONCLUSAO

A crescente influéncia de movimentos negacionistas e a circulagdo massiva de
informacdes falsas sobre imunizacdo representam desafios significativos para a
saude publica brasileira. A diminuicdo da cobertura vacinal registrada nos ultimos
anos evidencia que o enfrentamento desses problemas exige estratégias educativas
consistentes, capazes de aproximar a ciéncia da comunidade escolar e fomentar a
compreensao critica sobre o papel das vacinas na prevencao de doengas. Este
trabalho demonstrou que ag¢des pedagogicas planejadas podem contribuir para a
alfabetizacao cientifica, estimulando os estudantes a interpretar dados, compreender
processos imunoldgicos e reconhecer a importancia social da vacinacgao.

O caderno tematico produzido apresentou-se como um recurso didatico
versatil, articulando elementos historicos, bioldgicos, sociais e tecnoldgicos, e
incorporando atividades interativas que favoreceram a aprendizagem significativa.
Além disso, a intervencdo com os estudantes permitiu observar o interesse em
dialogar com cientistas e o potencial formativo de iniciativas que valorizam a
participacao ativa do aluno e o uso de materiais multimodais. Assim, conclui-se que a
integracdo entre universidade e escola amplia o alcance da educacédo cientifica e

fortalece a circulagdo de informacgdes confiaveis.

8 PERSPECTIVAS

Como continuidade do projeto, as acdes desenvolvidas no Instituto
Educacional Novos Tempos terdo prosseguimento. Os estudantes terdo novas
oportunidades para dialogar com cientistas convidados, esclarecendo duvidas
remanescentes sobre vacinagdo, produgcao de imunizantes e saude publica. As
perguntas levantadas pelos alunos, bem como as respostas fornecidas pelos
pesquisadores, serao organizadas e compiladas em um livro de divulgacao cientifica.
Esse material a ser produzido com base nesta vivéncia escolar, sera
disponibilizado para a comunidade escolar, ampliando o alcance da iniciativa e
contribuindo para a disseminacao de informacdes confiaveis sobre vacinas. Assim,
reforca-se o compromisso com uma ciéncia acessivel, socialmente engajada e
voltada para a promogao da saude coletiva, fortalecendo a ponte entre escola,
universidade e sociedade.
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