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RESUMO

REGO, Filipe Lima. Desenvolvimento de modelos tridimensionais e de uma
sequéncia didatica para o ensino de sistema cardiovascular para alunos com
deficiéncia visual. 93f. Dissertacao (Mestrado Profissional em Ensino de Biologia) —
Instituto de Biologia Roberto Alcantara Gomes, Universidade do Estado do Rio de
Janeiro, Rio de Janeiro, 2019.

Comparando os dados do IBGE e do INEP nos anos de 2010 e 2017 é
possivel observar que o numero de individuos com deficiéncia visual matriculados
no ensino regular, especial e EJA (Educacdo de Jovens e Adultos) é baixo, ndo
existindo aumento ao longo do tempo. Uma das possiveis causas € auséncia de
recursos que permitem incluir os individuos no processo formativo, assim como uma
inadequacao do proéprio curriculo. Levando-se em consideracao esses fatos, o tema
sistema cardiovascular foi escolhido em funcédo da importancia na area da saude,
sabendo que as doencas relacionadas ao sistema definem uma alta taxa de
mortalidade. Para explorar o tema foram desenvolvidos modelos tridimensionais,
gue permitem uma aprendizagem tatil, e uma sequéncia didatica sobre o sistema
cardiovascular. Essa foi produzida com o objetivo de estabelecer um processo de
aprendizagem em etapas, sendo possivel identificar a estrutura cognitiva dos
educandos e assentar novos conhecimentos. Dessa forma os alunos com deficiéncia
visual podem ser incluidos possibilitando uma melhora em sua qualidade de vida.
Foram aplicados questionarios diagnosticos, a fim de fazer um levantamento dos
fatores que influenciam na aprendizagem dos educandos com deficiéncia visual
atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro Il — campus SCIIl. A analise nos mostrou
que apesar dos esfor¢cos para incluir os educandos com deficiéncia visual no
processo formativo, ainda € possivel ofertarmos melhores condi¢cdes por meio de
uma adaptacédo curricular, metodologica e avaliativa. Modelos de vasos sanguineos
foram produzidos com o programa de modelagem online Tinkercad. Um modelo de
coracao foi selecionado a partir do site www.thingverse.com e modificado com 0s
softwares Autodesk Meshmixer e Tinkercad para obtermos uma melhor impresséo.
A sequéncia didatica produzida contempla trés momentos com objetivos distintos.
No primeiro encontro objetivamos identificar as concepcdes prévias e a estrutura
cognitiva dos educandos. Para isso utilizamos uma metodologia investigativa e
organizadores prévios. No segundo encontro, utilizando uma aula expositiva
dialégica e os modelos 3D, desejamos responder as questdes levantadas pelos
alunos. Para o ultimo encontro planejamos avaliar de forma qualitativa a experiéncia
vivenciada pelos educandos com o objetivo de validar os recursos pedagdgicos em
questdo. A aplicacdo da sequéncia didatica e do uso modelos 3D, assim como a
validacédo dos produtos, ndo foi possivel em funcao da pandemia pelo SARS-COV-2.

Palavras chave: Ensino de Biologia. Materiais didaticos. Impressédo 3D. Cegueira.
Educacdo especial. Educacdo inclusiva. Necessidades

educacionais especificas.



ABSTRACT

REGO, Filipe Lima. Development of 3D models and a didactic sequence for
teaching the cardiovascular system to visually impaired students. 2020. 93f.
Dissertacao (Mestrado Profissional em Ensino de Biologia) — Instituto de Biologia
Roberto Alcantara Gomes, Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio de
Janeiro, 2020.

Comparing data from IBGE and INEP in the years 2010 and 2017, it is
possible to observe that the number of visually impaired individuals enrolled in
regular, special, and EJA (Youth and Adult Education) is low, with no increase over
time. One possible cause is the lack of resources that allow individuals to be included
in the learning process, as well as an inadequacy of the curriculum. Taking these
facts into account, the cardiovascular system theme was chosen due to its
importance in the health area, knowing that diseases related to that system define a
high mortality rate. To explore the theme, it was developed three-dimensional
models, to allow tactile learning, and a didactic sequence on the cardiovascular
system. The latter was produced with the objective of establishing a learning process
in stages, making it possible to identify the students' cognitive structure and to settle
new knowledge. Thus, visually impaired students can be included, enabling an
improvement in their quality of life. It was applied diagnostic questionnaires to survey
the factors that influence the learning of students with visual impairment attended by
NAPNE from Colégio Pedro Il - SCIIl campus. The analysis showed us that despite
efforts to include students with visual impairments in the learning process, it is still
possible to offer better conditions through curricular, methodological and evaluative
adaptation. Blood vessel models were produced with the online 33 modeling software
Tinkercad. A model of the heart was selected from the www.thingverse.com and
modified with the software the Autodesk Meshmixer and Tinkercad
(www.tinkercad.com) to obtain a better impression quality. The didactic sequence
guides three moments with different objectives. In the first class, we aimed to identify
students' previous conceptions and cognitive structure. For this we use an
investigative methodology and previous organizers. In the second class, using a
dialogical expository class and 3D models, we wish to answer the questions raised
by the students. For the last class, we plan to qualitatively assess the experience of
students in order to validate the pedagogical resources.The application of the
didactic sequence and the use of 3D models, as well as the validation of the
products, was not possible due to the pandemic by SARS-COV-2.

Keywords: Biology teaching. Didatic materials. Didatic sequence. Three-dimensional

models. Inclusive education.
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INTRODUGCAO

Comparando os dados do censo do IBGE (IBGE, 2010), com os dados da
educacdo basica do INEP (INEP, 2010) no ano de 2010, no estado do Rio de
Janeiro, nota-se que individuos cegos e de baixa visdo ainda representam uma
parcela pouco significativa no corpo discente das escolas. De acordo com 0 censo
do IBGE (2010), havia 6.185 individuos cegos em idade escolar (5-17 anos)
residindo no estado do Rio de Janeiro e apenas 984 estudantes cegos (16%)
estavam matriculados na rede de ensino, representando 0,025% do total de alunos
matriculados. Destes a fragdo mais significativa (67,89%) encontrava-se nas escolas
regulares.

O mesmo padrao pode ser observado para os individuos de baixa visdo. O
Estado do Rio de Janeiro contava com 24.272 individuos com baixa visdo em idade
escolar e somente 2669 (11%) encontravam-se matriculados na rede de ensino,
representando 0,068% do total de alunos matriculados. Da mesma forma, a maior

parte (84,38%) estava matriculada nas escolas regulares (Tabela 1).

Tabela 1 - Nameros de matriculas no ensino regular, especial e EJA no Brasil, no
Sudeste e no Rio de Janeiro, segundo o INEP 2010

2010 Total de Matriculas na educacao especial Matriculas na educagao especial em
matriculas em escolas regulares escolas especializadas
Cegos Baixa visdo Cegos Baixa visao
Brasil 51.549.889 6.247 (0,0121) 69.042 (0,1339) 2.528 (0,0049) 4.708 (0,0091)
Sudeste 20.334.290 2.661 (0,0131) 17.210 (0,0846) 1573 (0,0077) 2.236 (0,0110)
Rio de 3.928.912 668 (0,0170) 2.252 (0,0573) 316 (0,0080) 417 (0,0106)
Janeiro

Legenda: Valores entre parénteses representam o percentual de matriculas de cada categoria em
relagdo ao total de matriculas.
Fonte: INEP, 2010.

Desde 2010 ndo se nota grandes mudancas neste cendrio, o que pode ser
evidenciado a partir dos dados do INEP de 2017 (INEP, 2018) (Tabela 2), que séo

bem préximos aos de 2010.
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Tabela 2 - Niameros de matriculas no ensino regular, especial e EJA no Brasil, no
Sudeste e no Rio de Janeiro, segundo o INEP 2017

2017 Total de Matriculas na educacao especial Matriculas na educacao especial em
matriculas em escolas regulares escolas especializadas
Cegos Baixa visao Cegos Baixa visao
Brasil 48.608.093 6.159 (0,012) 70.832 (0,146) 1.233 (0,0025) 3.986 (0,0082)
Sudeste 19.144.341 2.081 (0,011) 19.383 (0,1012) 686 (0,0036) 1.584 (0,0083)
Rio de 3.563.661 469 (0,013) 3.258 (0,0914) 206 (0,0058) 291 (0,0082)
Janeiro

Legenda: Valores entre parénteses representam o percentual de matriculas de cada categoria em

Fonte: INEP, 2017.

relacdo ao total de matriculas.

A educacao deve ter um olhar holistico para que os individuos cegos, ou de

baixa visdo, possam ser incluidos no processo formativo, sendo esse direito

assegurado pela Constituicdo Federal de 1988:

Art. 3°, Constituem objetivos fundamentais da Republica Federativa do
Brasil:

IV — promover o0 bem de todos, sem preconceitos de origem, raca, sexo, cor,
idade e quaisquer forma de discriminagéo.

Art. 205. A educacao, direito de todos e dever do Estado e da familia, sera
promovida e incentivada com a colaboragéo da sociedade, visando ao pleno
desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania e
sua qualificacdo para o trabalho.

Art. 206. O ensino sera ministrado com base nos seguintes principios:

| — Igualdade e condi¢Bes para o0 acesso e permanéncia da escola (BRASIL,
1998).

A Declaracao de Salamanca (BRASIL, 1994) reafirmou 0 compromisso com a

Educacao para Todos, reconhecendo a necessidade da inclusdo de pessoas com

necessidades educacionais especificas no ensino regular. No encontro foi

proclamado que:

- toda crianca tem direito fundamental a educacéo, e deve ser dada a
oportunidade de atingir e manter o nivel adequado de aprendizagem;

- toda crianga possui caracteristicas, interesses, habilidades e necessidades
de aprendizagem que séo Unicas;

- sistemas educacionais deveriam ser designados e programas
educacionais deveriam ser implementados no sentido de se levar em conta
a vasta diversidade de tais caracteristicas e necessidades;

- aqueles com necessidades educacionais especiais devem ter acesso a
escola regular, que deveria acomoda-los dentro de uma Pedagogia
centrada na criancga, capaz de satisfazer a tais necessidades;

- escolas regulares que possuam tal orientacdo inclusiva constituem os
meios mais eficazes de combater atitudes discriminatorias criando-se
comunidades acolhedoras, construindo uma sociedade inclusiva e
alcancando educacdo para todos; além disso, tais escolas proveem uma
educacdo efetiva a maioria das criangcas e aprimoram a eficiéncia e, em
Ultima instancia, o custo da eficacia de todo o sistema educacional (BRASIL,
1994, p.1).
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Ainda no aspecto legislativo podemos nos referenciar na Lei de Diretrizes e
Bases da Educacao Nacional, Lei n°® 9.394/96, no artigo 59°, posteriormente alterada
pela Lei n°® 12.796, de 2013:

Art. 59 . Os sistemas de ensino assegurardo aos educandos com
necessidades especiais:

| — curriculos, métodos, técnicas, recursos educativos e organizagao
especificos, para atender as suas necessidades;

Il — terminalidade especifica para aqueles que ndo puderem atingir o nivel
exigido para a conclusdo do ensino fundamental, em virtude de suas
deficiéncias, e aceleracdo para concluir em menor tempo 0 programa
escolar para os superdotados;

IIl — professores com especializacdo adequada em nivel médio ou superior,
para atendimento especializado, bem como professores do ensino regular
capacitados para a integracao desses educandos nas classes comuns;

IV — educacédo especial para o trabalho, visando a sua efetiva integracédo na
vida em sociedade, inclusive condigcbes adequadas para 0s que nao
revelarem capacidade de insercdo no trabalho competitivo, mediante
articulagcdo com os 6rgdos oficiais afins, bem como para aqueles que
apresentam uma habilidade superior nas areas artistica, intelectual ou
psicomotora;

V — acesso igualitario aos beneficios dos programas sociais suplementares
disponiveis para o respectivo nivel do ensino regular (BRASIL, 2013).

Nesse sentido o Colégio Pedro I, local onde o autor dessa pesquisa ocupa a
func@o de professor de ciéncias e biologia, dialoga com uma prética inclusiva ao
criar em 2014 o Nuacleo de Atencdo a Pessoas com Necessidades Especificas
(NAPNE), um setor composto por uma equipe multidisciplinar responsavel por
atender estudantes com necessidades educacionais especificas estando presente
em todos 0s nove campi.

De acordo com a professora Maria Aparecida Etelvina lvas Lima (Chefe da
secdo de educacgédo especial — NAPNE)?, a histéria do NAPNE se inicia no ano de
2004 com a criacdo da secdo de educacdo especial. Os espacos utilizados para
atender os alunos com necessidades educacionais especificas eram os laboratérios
de aprendizagem que atendiam os alunos do Ensino Fundamental I.

No ano de 2008 foram solicitadas ao MEC (Ministério da Educacéo) verbas
para a construcao de salas de recursos. Trés salas foram implementadas, mas em
funcdo da organizacgéao estrutural do Colégio Pedro Il, as verbas foram suspensas. A
questdo central do problema estava relacionada a origem da verba. Para a
implementacéo da sala de recursos, a verba € oriunda do FNDE (Fundo Nacional de

Desenvolvimento da Educacédo), e como o Colégio Pedro Il esta vinculado a Rede

! Comunicacéo pessoal em 13/03/2019.
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Federal de Educacdo Profissional e Tecnolégica, o mesmo nao pbde ser
contemplado por tal recurso.

Quando o Colégio Pedro Il é elencado a Instituto Federal de Educacéo, se
torna obrigatorio a presenca do NAPNE em todos os campi. Nesse momento o
principal problema foi a falta de profissionais qualificados para exercer a fungcéo de
mediador. Assim, o NAPNE se estabeleceu, mas nédo tinha um atendimento
satisfatorio.

Com o passar do tempo, por iniciativa pessoal, alguns profissionais, docentes
e técnicos, foram se qualificando e sendo direcionados ao NAPNE. Para coordenar
os NAPNE foram selecionados profissionais que ja haviam tido cargos de direcédo no
Ensino Fundamental | pela ampla experiéncia na gestdo das unidades escolares e
conhecimento das necessidades dos alunos com necessidades educacionais
especificas.

Atualmente, o NAPNE, em cada campus, conta com uma sala de recursos
multifuncionais onde ocorre o atendimento especializado, um laboratério de
comunicacdo onde ocorrem oficinas e triagem fonoaudiol6égica e um espaco para
oficinas que atendam aos transtornos de aprendizagem. No contexto escolar o
NAPNE institui que nenhum aluno com necessidades educacionais especificas deve
ter suas dificuldades negligenciadas, fato que poderia gerar uma exclusao
intraescolar, e nem entendidas como um problema, mas sim como diversidades que
irdo contribuir para o desenvolvimento social coletivo.

Levando em consideracdo o papel do NAPNE no processo de aprendizagem
dos alunos com deficiéncia visual alguns guestionamentos podem ser levantados.

Os recursos que potencializam a aprendizagem dos educandos com
deficiéncia visual, como audiolivros, textos em Braille, materiais didaticos impressos
em 3D e realidade aumentada, sao disponiveis de forma satisfatéria? No grupo
atendido existe uma diferenciacdo entre os individuos cegos e de baixa viséo,
levando em consideragcdo que as demandas educacionais entre 0S grupos Sao
diferentes? Entre os educandos cegos e entre os educandos de baixa viséo, existe
uma diferenciacdo entre aqueles que sempre manifestaram a deficiéncia e aqueles
que o desenvolveram em uma idade tardia? Sempre que possivel um atendimento
individualizado, ele é feito? Os professores dos alunos com deficiéncia visual

possuem capacitacdo para o uso das tecnologias assistivas em sala de aula? Existe
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um dialogo entre os docentes e os desenvolvedores de tecnologias assistivas para
gue haja uma otimizacdo do processo de aprendizagem?

A partir dessas respostas, sera possivel estabelecer uma relacdo entre os
desafios do processo de aprendizagem enfrentados pelos alunos com deficiéncia
visual e propor o uso da impressdo 3D associado a uma sequéncia didatica na
tentativa de alcancar a aprendizagem significativa para estes alunos.

A impressao 3D é uma tecnologia assistiva que permite aos educandos com
deficiéncia visual uma experiéncia tatil, que associada ao campo teorico, pode
contribuir no processo de aprendizagem. Com a impresséo 3D se faz possivel: (a)
explorar os contornos de um dado objeto, sua textura e tamanho, (b) desenvolver a
capacidade de reconhecer um dado objeto em um conjunto de partes
interrelacionadas e (c) promover a representacdo grafica de um dado objeto
independente do tamanho que ele esteja sendo representado.

E notorio que a auséncia de recursos, como os que deveriam ser oferecidos
para as turmas inclusivas, que vao desde salas para atendimento focal até as
escolas voltadas para a aprendizagem dos sujeitos, € um impeditivo na inclusao das
pessoas com deficiéncia visual no processo de aprendizagem. A auséncia de tais
classes é um dos fatores que contribui para a exclusdo intraescolar (PLETSCH,
MACEDO, CARVALHO, 2011).

Assim, se faz necessério inserir os alunos com deficiéncia visual de maneira
efetiva no processo formativo, visando a conclusdo e a transicdo para o ensino
superior, sendo a impressdao 3D um recurso potencialmente importante a ser
utilizado.

Durante anos os educandos com necessidades educacionais especificas
foram excluidos do processo educacional ndo estando inseridos em nenhuma
modalidade de ensino. (COSTA, 2012).

Ao longo do tempo os alunos com necessidades educacionais especificas
foram sendo integrados no ensino regular, mas em espacos fisicos diferentes.
Atualmente, € um direito assegurado por lei, que esses alunos sejam incluidos no
processo educacional, preferencialmente na rede regular de ensino (BRASIL, 1996).

A questdo € que para que a inclusdo se dé de forma efetiva € necessario que
haja uma adaptagdo curricular, metodologica e avaliativa para evitar a exclusédo

intraescolar, fatos esses garantidos pela Lei Brasileira de Inclusdo (BRASIL, 2015):
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Art. 28. Incumbe ao poder pulblico assegurar, criar, desenvolver,
implementar, incentivar, acompanhar e avaliar:

| - sistema educacional inclusivo em todos os niveis e modalidades, bem
como o aprendizado ao longo de toda a vida;

Il - aprimoramento dos sistemas educacionais, visando a garantir condi¢cdes
de acesso, permanéncia, participacdo e aprendizagem, por meio da oferta
de servicos e de recursos de acessibilidade que eliminem as barreiras e
promovam a inclusdo plena;

Il - projeto pedagdgico que institucionalize o atendimento educacional
especializado, assim como os demais servicos e adaptagbes razoaveis,
para atender as caracteristicas dos estudantes com deficiéncia e garantir o
seu pleno acesso ao curriculo em condi¢cdes de igualdade, promovendo a
conquista e o exercicio de sua autonomia;

IV - oferta de educacdo bilingue, em Libras como primeira lingua e na
modalidade escrita da lingua portuguesa como segunda lingua, em escolas
e classes hilingues e em escolas inclusivas;

V - adocdo de medidas individualizadas e coletivas em ambientes que
maximizem o desenvolvimento académico e social dos estudantes com
deficiéncia, favorecendo o acesso, a permanéncia, a participacdo e a
aprendizagem em instituicdes de ensino;

VI - pesquisas voltadas para o desenvolvimento de novos métodos e
técnicas pedagdgicas, de materiais didaticos, de equipamentos e de
recursos de tecnologia assistiva;

VIl - planejamento de estudo de caso, de elaboracdo de plano de
atendimento educacional especializado, de organizacdo de recursos e
servicos de acessibilidade e de disponibilizacdo e usabilidade pedagdégica
de recursos de tecnologia assistiva;

VIl - participagdo dos estudantes com deficiéncia e de suas familias nas
diversas instancias de atuacéo da comunidade escolar;

IX - adocdo de medidas de apoio que favorecam o desenvolvimento dos
aspectos linguisticos, culturais, vocacionais e profissionais, levando-se em
conta o talento, a criatividade, as habilidades e os interesses do estudante
com deficiéncia;

X - adocdo de praticas pedagodgicas inclusivas pelos programas de
formacdo inicial e continuada de professores e oferta de formacéo
continuada para o atendimento educacional especializado;

Xl - formagdo e disponibilizacdo de professores para o atendimento
educacional especializado, de tradutores e intérpretes da Libras, de guias
intérpretes e de profissionais de apoio;

Xll - oferta de ensino da Libras, do Sistema Braille e de uso de recursos de
tecnologia assistiva, de forma a ampliar habilidades funcionais dos
estudantes, promovendo sua autonomia e participacao;

Xl - acesso a educagdo superior e a educacao profissional e tecnoldgica
em igualdade de oportunidades e condi¢cdes com as demais pessoas;

XIV - inclusdo em conteudos curriculares, em cursos de nivel superior e de
educacdo profissional técnica e tecnoldgica, de temas relacionados a
pessoa com deficiéncia nos respectivos campos de conhecimento;

XV - acesso da pessoa com deficiéncia, em igualdade de condicdes, a jogos
e a atividades recreativas, esportivas e de lazer, no sistema escolar;

XVI - acessibilidade para todos os estudantes, trabalhadores da educacéo e
demais integrantes da comunidade escolar as edificacdes, aos ambientes e
as atividades concernentes a todas as modalidades, etapas e niveis de
ensino;

XVII - oferta de profissionais de apoio escolar;

XVIII - articulagao intersetorial na implementacéo de politicas publicas.

A temética da sequéncia didatica e dos modelos 3D foi definida em funcéo da

relevancia que o bom conhecimento do sistema cardiovascular pode ter na vida dos
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alunos. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude?, 17,9 milhdes de pessoas
morrem a cada ano por doencgas cardiovasculares, numero que representa 31% das
mortes em todo mundo. No Brasil, segundo dados da Sociedade Brasileira de
Cardiologia, as doencas cardiovasculares também representam a principal causa de
morte, sendo mais de mil mortes por dia, 43 por hora, uma a cada 90 segundos,
totalizando 30% dos 6bitos registrados®.

Os principais fatores que disparam as doencas cardiovasculares sao:
tabagismo, maus hébitos alimentares, sedentarismo e uso abusivo de &lcool. Outros
fatores como diabetes mellitus, sobrepeso e hipertenséo, sdo agravantes do quadro
existente. As doencas cardiovasculares estdo intimamente relacionadas aos habitos
adotados ao longo da vida dos sujeitos®. Espera-se que se o tema for bem
trabalhado durante o processo educacional, os estudantes desenvolvam 0 senso
critico optando por escolhas mais saudaveis, diminuindo assim, a incidéncia dos
distarbios.

A partir do que foi supracitado, entendemos ser fundamental o ensino da
morfologia e fisiologia cardiovascular para que os alunos tenham real dimenséo da
importancia do coracdo e de estruturas correlacionadas, sabendo-se que habitos

saudaveis podem contribuir com uma vida mais longeva e com qualidade.

2 ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Cardivascular disease. Disponivel em;
<https://www.who.int/cardiovascular_diseases/en/> Acesso em: 16 de abril de 2019.

8 SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA. Disponivel em; < http://www.cardiometro.com.br/>
Acesso em 30 de agosto de 2019.
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1 REFERENCIAL TEORICO

No que tange ao ensino, especialmente a Educacdo Basica, acreditamos que
urge a necessidade de fundamentar as estratégias pedagogicas para além da
pratica, assim como o é na maior parte das profissdes.

Segundo Zabala:

Em outras profissdes ndo se utiliza unicamente a experiéncia que da a
pratica para a validagédo ou explicagdo das propostas. Por tras da decisédo
de um camponés sobre o tipo de adubos que utilizara, de um engenheiro
sobre o material que empregara ou de um médico sobre o tratamento que
receitara, nao existe apenas uma confirmacdo na pratica, nem se trata
exclusivamente do resultado da experiéncia; todos estes profissionais
dispem, ou podem dispor, de argumentos que fundamentem suas decisées
para além da pratica. Existem determinados conhecimentos mais ou menos
confiaveis, mais ou menos comparaveis empiricamente, mais ou menos
aceitos pela comunidade profissional, que lhes permitem atuar com certa
seguranca. (ZABALA, 1998, p.14).

Partindo-se dessa premissa, deve-se estabelecer uma cultura baseada em
um pensamento estratégico em busca de diferentes recursos que promovam a
aprendizagem, sendo as sequéncias didaticas, um desses. Uma sequéncia didatica
permite ao docente avaliar a sua pratica de forma processual, passando pelas fases
de planejamento, execucéo e avaliacéo.

Segundo Santos, Coutinho e Silva:

Neste sentido, nos dedicamos ao desenvolvimento de sequéncias didaticas
de biologia para o ensino médio orientadas pelos seguintes enfoques: da
abordagem Ciéncia, Tecnologia, Sociedade e Ambiente (CTSA), questbes
sociotécnicas ou tecnocientificas e o ensino de ciéncias por investigagao.
Ao optarmos por estes referenciais nos comprometemos com o0
desenvolvimento de estratégias didaticas que se abrem para a confrontagdo
com diferentes problemas que afligem e influenciam a vida das pessoas,
mas que sao pouco abordados nas aulas de biologia (SANTOS,
COUTINHO e SILVA, 2016, p. 9).

Uma sequéncia didatica deve ser composta por uma sequéncia de atividades
ordenadas e definidas com inicio, meio e fim, e que dialoguem entre si com o
objetivo de alcancar uma aprendizagem significativa (ZABALA, 1998). Ao mesmo
tempo ndo é desejavel, que tal sequéncia didatica apresente uma estrutura imutavel
gue promova a perda de autonomia e protagonismo do professor na sua execucao,
ja que as caracteristicas socioculturais e espaciais em gque a mesma sera utilizada

podem variar.
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Levando-se em consideracdo o processo formativo do educando, uma
sequéncia didatica deve contemplar as relacdes interpessoais estabelecidas, a
organizacdo social, espacial e temporal, a organizacdo dos conteldos postos em
debate, os materiais curriculares e os critérios que serdo avaliados (ZABALA, 1998).

A sequéncia didatica deve ter, no seu primeiro momento, uma roda de
conversa, ndo simplesmente para identificar o que o educando ja sabe, mas para
fazer um mapeamento da sua estrutura cognitiva, identificando os conceitos
apreendidos relacionados ao tema e como esses se inter-relacionam, distanciando-
se de uma aprendizagem mecéanica focada na memorizagdo (MOREIRA, 2016).
Assim, € possivel definir uma estratégia de abordagem que influencie e facilite a
aprendizagem nas etapas posteriores. Essa necessidade fica evidente quando
Ausubel postula: “Se tivesse que reduzir toda a psicologia educacional a um s
principio, diria o seguinte: o fator isolado mais importante que influencia a
aprendizagem é aquilo que o aprendiz ja sabe. Averigue isso e ensine-o de acordo”
(AUSUBEL, 1978, p.4).

Um dos desafios da educacdo dos alunos com deficiéncia visual se encontra
na metodologia utilizada no processo. Os recursos, quando disponiveis, envolvem
softwares de leitura, audiolivros e livros em Braille, favorecendo uma simples
reproducao de conceitos que se perdem facilmente ao longo do tempo. A limitagéo
imposta pela auséncia ou deficiéncia da visdo prejudica a criacdo de significados por
meio de uma aprendizagem receptiva, tipica das tecnologias assistivas que néo
envolvem a experimentacao tatil (AUSUBEL, 1978).

O uso de modelos tridimensionais permite uma aproximacao entre a parte
conceitual e a apreensdo tatil, criando um conjunto de significados que dialogam
entre si, favorecendo a retencéo e a transferéncia da aprendizagem. Os modelos
tridimensionais associados com aulas expositivas em uma sequéncia didatica
permitem que haja a construcdo de significados em um processo de aprendizagem

por percepcdo (MOREIRA, 2016). O autor ainda destaca que:

A aquisi¢ado de significados, como ja foi dito, é o produto da aprendizagem
significativa. Ou seja, o significado real para o individuo (significado
psicolégico) emerge quando o significado potencial (significado l6gico) do
material de aprendizagem converte-se em conteudo cognitivo diferenciado e
idiossincratico por ter sido relacionado, de maneira substantiva e nao-
arbitraria, e interagido com ideias relevantes existentes na estrutura
cognitiva do individuo (MOREIRA, 2016, p.17).



20

No que tange a aprendizagem e a construcdo de significados, ALMEIDA

(2017) expods que:

A aquisicdo de informa¢cbes e a subsequente construcdo da cognicdo
tornam-se totalmente possiveis, desde que mecanismos especificos sejam
empregados nesse processo de aprendizagem. Valendo-me pois, de minha
experiéncia, ja que perdi a visdo aos seis anos e meio, e também por minha
atuacdo por longo tempo frente as classes de alfabetizacdo do Instituto 25
Benjamin Constant, pude observar como a aquisicdo do conhecimento se
processa e como esse conhecimento converte-se em valor absoluto,
ganhando forca, profundidade e significacdo. A construcdo do conhecimento
torna-se uma acdo delicada que exige do professor, a um sO tempo,
consciéncia humanistica e profunda competéncia pedagogica. O professor
precisa ter uma nitida visdo de como o aluno cego percebe e apreende o
mundo a sua volta. Como ele d& conta daquilo que o envolve ou ndo; de
tudo mais ao seu redor, que se lhe oferece como oportunidades de
apropriacdo valida e devida. Assim, a pessoa cega adquire condi¢des reais
de enfronhar-se no universo das coisas concretas, do universo de todos.
Universo que introjeta em sua mente a capacidade de pensar, a condigdo
de apreender, a possibilidade de abstrair, a sensibilidade de imaginar.

Para construir um significado € necessaria a presenca de conceitos prévios
bem estabelecidos. Naturalmente essa aquisicdo ocorre ao longo da vida infantil,
onde a crianca € exposta a diferentes vivéncias que permitem a aquisicdo de
conceitos por descoberta. Esse processo €, portanto, prejudicado nos educandos
com deficiéncia visual, e pode ser melhorado por meio da aprendizagem tatil
associada a aula expositiva (AUSUBEL, 1978; PIAGET, 2012).

Segundo Brito e Nascimento (2017), historicamente, as pessoas com
deficiéncia foram alijadas da sociedade. Nas sociedades mais primitivas, constituida
por nbmades, apresentar um corpo com alguma deficiéncia era um problema para a
sobrevivéncia. Na Antiguidade classica, o culto ao corpo perfeito naturalmente
levava a excluséo, e em alguns casos, onde a formacéo militar era um dos pilares da
sociedade, aqueles que néo o apresentassem eram executados. Na Idade Média, a
deficiéncia era atribuida a punicdo divina.

De acordo com 0s mesmos autores, esse processo de eugenia se manteve
ao longo do tempo, ja que os sujeitos com deficiéncia que conseguiam preservar sua
vida eram entregues a circos, onde postos em uma situacao degradante, serviam de
entretenimento para o publico. Somente com o Movimento Renascentista, que 0s
sujeitos que apresentavam algum tipo de deficiéncia passaram a ser vistos como

pessoas que possuiam direitos.
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A partir do século XVIII € que a sociedade busca uma maior compreensao
sobre as pessoas que apresentavam algum tipo de deficiéncia. Atualmente,
discussdes sobre a mudanca da nomenclatura se fazem muito pertinentes. De
pessoas deficientes passamos para pessoas portadoras de necessidades especiais,
e atualmente, pessoas com necessidades educacionais especificas (COSTA, 2012).

Destacamos a importancia da discussdo porque somente a partir desse
ponto, é que iremos romper com um dos grandes problemas da incluséo, a barreira
atitudinal. Assim, o termo deficiéncia deve ser evitado buscando ser substituido por
diversidade. Também é preciso destacar que integrar 0s sujeitos com necessidades
educacionais especificas no processo formativo € diferente de inclui-los (COSTA,
2012).

Integrar, significa inserir 0s sujeitos com necessidades educacionais
especificas no processo formativo sem fornecer 0s recursos necessarios para o seu
desenvolvimento, tendo ele que se adequar a realidade da escola. Incluir, significa
promover acbes que promovam a equidade, e nesse sentido entendemos que as
tecnologias assistivas, onde inclui-se os modelos tridimensionais impressos sobre a
fisiologia cardiovascular, podem ser de grande importancia para a aprendizagem do
tema pelos sujeitos com deficiéncia visual (LOMONIER, FARIAS, 2017). Segundo os

autores:

Nesse contexto, pressupde que a inclusédo escolar sé sera consolidada por
meio de transformac8es estruturais no ambiente escolar, viabilizando a
todas as pessoas, as mesmas condi¢cdes de oportunidades, tendo como
foco a aprendizagem, com énfase nas potencialidades dos individuos e néo
nas diferencas (LOMONIER E FARIAS, 2017, p. 37).

Nesse sentido explorar um modelo interacionista (PIAGET, 2012), onde o
desenvolvimento cognitivo resulta de uma interacédo entre os diferentes estimulos
externos e os processos de acomodacao na mente dos educandos, pode contribuir
com o processo de aprendizagem. Segundo Piaget (PIAGET, 2012), a estrutura
cognitiva de um educando tende a funcionar em equilibrio e 0 seu processo de
desenvolvimento envolve a reestruturacdo a partir de novas experiéncias,
aumentando o seu grau de organizacdo e adaptacdo. Por meio desse mecanismo é
possivel que o sujeito atribua a sua percepc¢éo a realidade, sendo o conflito cognitivo
proposto pelo professor um ponto central para que se estabeleca a aprendizagem
(MOREIRA, 2016).
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Produzir um conjunto de modelos tridimensionais e uma sequéncia didatica

sobre o sistema cardiovascular para alunos com deficiéncia visual do Ensino Médio.

2.2 Objetivos especificos

a)

b)

Identificar os fatores referentes as tecnologias assistivas que
influenciam no processo educacional dos alunos com deficiéncia visual
atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro Il campus Séo Cristévao lll;
Desenvolver modelos tridimensionais relacionados ao sistema
vascular para utilizagdo com alunos com deficiéncia visual;

Selecionar e adaptar modelos tridimensionais relacionados ao coragao
para utilizacdo com alunos com deficiéncia visual,

Elaborar uma sequéncia didatica que incorpore o uso de modelos 3D e
aplicar a proposta para os alunos com deficiéncia visual atendidos
pelo NAPNE do Colégio Pedro Il de Sao Cristévao lll;

Validar a sequéncia didatica e o uso de modelos tridimensionais para

0 ensino de sistema cardiovascular para alunos com deficiéncia visual.



23

3 METODOLOGIA

3.1 Submissédo do projeto ao comité de ética

A pesquisa foi aprovada pelo comité de ética e desenvolvida com anuéncia do

Colégio Pedro Il (Apéndices A e B).

3.2 Levantamento bibliografico

A fim de encontrar publicacdes sobre o tema foram realizadas pesquisas no
Google (https://www.google.com.br/) e no Google Académico
(https://scholar.google.com.br/) utilizando como referéncia as palavras chave “blind
education”, “blind learning”, “blind education and 3D printing”, “blind learning and 3d
printing”, “impaired vision education”, “impaired vision learning”, “impaired vision

education and 3D printing”, “impaired vision learning and 3D printing”, “educagao
para cegos”, “aprendizagem de cegos”, “educacdo de cegos e impressdo 3D,
“aprendizagem de cegos e impressao 3D”, “educagao para sujeitos de baixa visao”,
“aprendizagem de sujeitos de baixa visao”, “educacao para sujeitos de baixa visédo e
impressdao 3D”, “aprendizagem de sujeitos de baixa visdo e impressao 3D’
“aprendizagem tatil e individuos cegos”, “sequéncias didaticas”, “aprendizagem
significativa”, “educagao inclusiva”’, “tecnologias assistivas e sujeitos cegos” e
“tecnologias assistivas e sujeitos de baixa visao”.

Para encontrar os dados estatisticos envolvidos na educacédo dos sujeitos
cegos e de baixa visao foram realizadas pesquisas no IBGE
(https:/lwww.ibge.gov.br/) e no INEP (http://www.inep.gov.br/).

Foram feitas novas reuni6es com membros do NAPNE e com a professora
Maria Aparecida Etelvina Ivas Lima, chefe da secdo de educacdo especial —
NAPNE, com a finalidade de realizar um levantamento histérico da criacdo e da

atuacao do NAPNE do Colégio Pedro Il.
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3.3 Levantamento e avaliacdo dos dados

Foram aplicados questionarios diagnoésticos a fim de fazer o levantamento dos
fatores referentes as tecnologias assistivas que podem influenciar a aprendizagem
dos alunos com deficiéncia visual atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro II. Esses
foram aplicados aos funcionarios NAPNE (professores e técnicos administrativos).
Um dos questionarios € constituido por perguntas fechadas e tem cinco questdes
(Apéndice C). O outro é constituido por perguntas abertas e possui quatro questdes
(Apéndice D). As respostas desse foram transcritas e os professores e funcionarios
do NAPNE que participaram da pesquisa foram identificados por A, B, C, D e E.

Pedagogicamente, sdo considerados cegos todos aqueles que possuem visao
subnormal e que necessitam de instrucdo em Braille para a leitura. Séao
considerados baixa visdo todos aqueles que possuem visdo subnormal e que
dependem de instrumentos Opticos potentes ou de impressdo ampliada para a
leitura (IBC, 2016). Todos os demais sé&o considerados videntes.

A melhor caracterizacdo da cegueira e da baixa visdo € definida pelos
conceitos de acuidade e campo visual, jA que nem todo sujeito cego consegue
utilizar o sistema Braille. Segundo Brito e Veitzma (2000), a cegueira é caracterizada
por uma acuidade visual inferior a 0,5 no melhor olho e com a melhor correcédo
Optica, ou por um campo visual inferior a 10° Ja, a baixa visdo com
comprometimento severo é definida por uma acuidade visual entre 0,1 e 0,5,
enguanto a baixa visdo com comprometimento moderado € definida entre 0,3 e 0,1.

As respostas obtidas nos questionarios foram avaliadas de forma qualitativa.

No questionario aberto as respostas foram transcritas e analisadas.

3.4 Criacédo e adaptacéao dos modelos 3D

Modelos 3D foram produzidos com o objetivo de criar uma aproximacao entre

0 abstrato e o concreto no ensino do sistema cardiovascular, para os alunos com
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deficiéncia visual atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro Il campus Séo Cristévao
Il

Modelos tridimensionais de veias e artérias foram desenvolvidos com o auxilio
do programa de modelagem 3D online Tinkercad (https://www.tinkercad.com).

Tinkercad € um programa gratuito de facil utilizacdo por apresentar formas
geométricas que podem ser utilizadas como base na construcao dos projetos, sendo
bastante intuitivo. Para iniciar um novo projeto basta clicar em “criar projeto”.

Em seguida basta clicar em criar projeto 3D que serd direcionado para o
plano de trabalho que esta representado na figura 1.

O plano de trabalho apresenta-se escalonado, o que contribui com uma
grande precisdo no desenvolvimento das pecas, sendo possivel optar por diferentes
medidas (Figura 1A). No canto superior direito se encontram as formas bésicas que
podem ser utilizadas na modelagem (Figura 1B). Ferramentas como copiar, colar,
duplicar e repetir, mostrar tudo, agrupar, desagrupar, alinhar e espelhar também

estdo disponiveis (Figura 1C).

Figura 1 - Captura da tela do plano de trabalho
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Legenda: A- Escala do plano de trabalho; B- Formas basicas para construcdo dos modelos; C-
Ferramentas de edic¢éo.
Fonte: O autor, 2020.

Também foi selecionado um modelo 3D de um coracdo humano no site

thingiverse.com. Para alcancar um bom resultado na impressdo desse modelo foi
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necessaria a realizacdo de uma série de modificacbes com o auxilio dos programas
gratuitos Autodesk Meshmixer e Autodesk Recap Photo (S&o Rafael, Califérnia,
EUA), além do Tinkercad.

3.5 Impressao dos modelos 3D

Para a impressdo 3D dos modelos foram utilizadas as impressoras Creality
Ender 2, Creality Ender 3 e Tevo Tarantula Pro (Figura 2). Essas impressoras
utiizam o método de Fabricacdo com Filamento Fundido (FFF), no qual um
filamento, geralmente plastico, é derretido e depositado em camadas até formar a

estrutura tridimensional desejada.

Figura 2 - Impressoras utilizadas na impressao

Legenda: A- Creality Ender 2; B- Creality Ender 3; C- Tevo Tarantula Pro.
Fonte: O autor, 2020.

O material utilizado foi o filamento de acido polilatico (PLA, do inglés
Polylactic Acid). A escolha por esse material se deu principalmente pela facilidade
de impressao e por se tratar de um material compostavel, logo menos agressivo ao
meio ambiente. Por outro lado, o custo desse material € um pouco elevado (cerca de
R$ 100,00 por kg), quando comparado com o outro material amplamente utilizado, o
filamento ABS (cerca de R$60,00 por Kg).

Para imprimir um modelo 3D é necessario que o arquivo gerado (.STL) seja

convertido em outro com as instrugdes para que a impressora gere um objeto. Essa
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preparacdo dos arquivos para impressao, também chamada “fatiamento”, foi feita
com o programa gratuito Ultimaker Cura (Utrecht, Holanda). Os parametros de
impressao utilizados foram, em linhas gerais, os fornecidos por padréo pelo software
para a impressora Ender 3. Alguns parametros que valem ser citados sdo a
espessura de camada, que variou de 0,16 a 0,20mm, o numero de linhas de
contorno, que variou de duas a trés linhas e a porcentagem de preenchimento, que
variou de 10 a 25%, sendo que na maioria dos modelos foi utilizado o valor de 10%
de preenchimento para reduzir o gasto de material, sem prejuizo da qualidade e
resisténcia das pecas. A tabela 3 apresenta os dados da impressdo dos modelos

tridimensionais.

Tabela 3 - Dados da impresséo dos modelos tridimensionais
Peso (g) Altura (mm) Tempo de impresséo

Veia 97 120 14 h e 24 min
Veia com valvulas 55 120 9he47 min
Artéria 78 120 12 he 37 min
Artéria com placa de ateroma 45 120 8 he 16 min
Coragéo 155 146 16 h

Coragéo em corte longitudinal 131 146 28 h e 04 min

Fonte: O autor, 2020.

3.6 Producdo e aplicacédo da sequéncia didatica com uso da impresséo 3D

A proposta de sequéncia didatica foi orientada pela normativa do INEP (2009)
que definiu a matriz de referéncia para o Ensino Médio. Nela podemos destacar a
relevancia do tema para o processo formativo do sujeito baseado nos eixos
cognitivos que sdo comuns a todas as disciplinas, assim como nas diferentes

competéncias e habilidades:

EIXOS COGNITIVOS (comuns a todas as areas de conhecimento)

I. Dominar linguagens (DL): dominar a norma culta da Lingua Portuguesa e
fazer uso das linguagens matematica, artistica e cientifica e das linguas
espanhola e inglesa.

II. Compreender fendmenos (CF): construir e aplicar conceitos das varias
areas do conhecimento para a compreensdo de fendmenos naturais, de
processos histérico-geograficos, da producdo tecnolégica e das
manifestacgdes artisticas.

lll. Enfrentar situacBes-problema (SP): selecionar, organizar, relacionar,
interpretar dados e informacdes representados de diferentes formas, para
tomar decis@es e enfrentar situacdes-problema.



Publico alvo

28

IV. Construir argumentacdo (CA): relacionar informacdes, representadas em
diferentes formas, e conhecimentos disponiveis em situacdes concretas,
para construir argumentacao consistente.

V. Elaborar propostas (EP): recorrer aos conhecimentos desenvolvidos na
escola para elaboracdo de propostas de intervencéo solidaria na realidade,
respeitando os valores humanos e considerando a diversidade sociocultural
(INEP, 2009, p. 1).

Competéncia de area 4 — Compreender interagcbes entre organismos e
ambiente, em particular aquelas relacionadas a salde humana,
relacionando conhecimentos cientificos, aspectos culturais e caracteristicas
individuais.

H14 — Identificar padrdes em fendmenos e processos vitais dos organismos,
como manutencdo do equilibrio interno, defesa, relacdes com o ambiente,
sexualidade, entre outros.

H15 — Interpretar modelos e experimentos para explicar fendmenos ou
processos bioldgicos em qualquer nivel de organizacdo dos sistemas
biolégicos.

Competéncia de area 5 — Entender métodos e procedimentos proprios das
ciéncias naturais e aplica-los em diferentes contextos.

H17 — Relacionar informagfes apresentadas em diferentes formas de
linguagem e representacdo usadas nas ciéncias fisicas, quimicas ou
biol6gicas, como texto discursivo, gréaficos, tabelas, relacdes matematicas
ou linguagem simbélica.

H18 — Relacionar propriedades fisicas, quimicas ou biol6gicas de produtos,
sistemas ou procedimentos tecnolégicos as finalidades a que se destinam.
Competéncia de area 8 — Apropriar-se de conhecimentos da biologia para,
em situagBes problema, interpretar, avaliar ou planejar intervencdes
cientifico-tecnoldgicas.

H30 — Avaliar propostas de alcance individual ou coletivo, identificando
aquelas que visam a preservagdo e a implementacdo da saude individual,
coletiva ou do ambiente (INEP, 2009, p. 3-4).

- Alunos cegos e de baixa visdo do 2° ano do ensino médio atendidos pelo

NAPNE e alunos videntes.

Duracéo da sequéncia didatica

- 6 tempos de 40 minutos.

Materiais

- Seringas de diferentes volumes para a percepcao da relacéo entre volume e

forca de ejecao.
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- Som das bulhas cardiacas e estetoscopio (em substituicdo ao som das
bulhas cardiacas ou complementar) para a percepcao da frequéncia cardiaca de
repouso e durante o exercicio.

- Modelos tridimensionais do sistema cardiovascular totalizando 2 coragoes,
que permitem visualizar a anatomia externa e interna, e 4 vasos sanguineos, que

permitem diferenciar artérias, veias, valvulas e a placa de ateroma.

3.7 Validacao da sequéncia didatica com uso da impressao 3D no processo de

aprendizagem dos educandos com deficiéncia visual

Por fim, seria aplicado um questionario aos alunos e professores, a fim de
fazer um levantamento se a experiéncia vivenciada, com uso conjunto de uma
sequéncia didatica e da impressdo 3D, contribuiu com a aprendizagem dos
educandos com deficiéncia visual atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro I
campus Sao Cristovao lll (Apéndice E e F). O questionério que seria aplicado aos
alunos € composto por seis questbes fechadas, enquanto o que seria aplicado aos
professores é composto por cinco questbes também fechadas. Esses questionarios
nao puderam ser aplicados em funcao da pandemia de SARS-COV-2.

Para a participacdo na pesquisa 0s responsaveis pelos alunos menores de
idade assinariam o termo de assentimento. Os alunos menores de idade e os alunos
maiores de idade assinariam os termos de consentimento livre e esclarecido.

Os funcionarios do NAPNE que participaram da pesquisa assinaram o termo

de consentimento livre e esclarecido (Apéndice G).
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Levantamento dos fatores que influenciam no processo educacional dos
alunos com deficiéncia visual atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro I

campus Séao Cristévao Il

Foi feito o levantamento de alguns fatores que influenciam no processo
educacional dos alunos com deficiéncia visual atendidos pelo NAPNE do Colégio
Pedro Il campus Séo Cristovao lll. Cinco funcionarios participaram da pesquisa,
sendo dois professores que atuam nas turmas regulares e no NAPNE, e trés
funcionarios que atuam especificamente no setor. Os resultados do primeiro

questionario aplicado (Apéndice C) podem ser observados na tabela 4.

Tabela 4 - Fatores que influenciam no processo educacional dos alunos com
deficiéncia visual atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro Il campus
Séo Cristovao I

Insatisfatério Regular Satisfatério

Quanto a disponibilidade de recursos utilizados no processo de 1 3 1
aprendizagem

Quanto aos instrumentos de verificacdo da aprendizagem das 3 1 1
pessoas com deficiéncia visual

Quanto ao nimero de alunos por professor 0 1 4
Quanto ao contato anterior com as tecnologias assistivas 1 4 0
Quanto ao didlogo dos docentes com os desenvolvedores das 2 3 0

tecnologias assistivas

Fonte: O autor, 2020.

Ao analisarmos a disponibilidade de recursos que poderiam potencializar a
aprendizagem dos educandos com deficiéncia visual constatamos que dos cinco
funcionarios do NAPNE que participaram da pesquisa, trés acreditam ser regular,
um acredita ser insatisfatéria e um, satisfatéria. Dessa forma, apesar do Colégio
Pedro Il dialogar com uma pratica inclusiva por intermédio do NAPNE, ainda é
possivel melhorar a oferta das tecnologias assistivas, principalmente quando se trata
de modelos tridimensionais para aprendizagem tatil.

Entender a deficiéncia como diversidade e que integrar ndo significa incluir
sdao de fundamental importancia para o processo formativo dos alunos com

deficiéncia visual. Nesse sentido, a producdo e disponibilizacdo de modelos
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tridimensionais que potencializam a aprendizagem ndo podem estar pautadas em
uma iniciativa pessoal. Entendemos que somente com a mobilizacdo do Colégio
Pedro Il, em especial do NAPNE, poderemos romper com as barreiras pedagogicas
presentes na aprendizagem dos alunos com deficiéncia visual. Ndo se trata de
assistencialismo, mas de emancipagao.

De acordo com a lei de incluséao,

O atendimento educacional especializado — AEE tem como funcéo
identificar, elaborar e organizar recursos pedagogicos e de acessibilidade
gue eliminem as barreiras para a plena participacdo dos alunos,
considerando suas necessidades especificas.

Esse atendimento complementa e/ou suplementa a formacdo dos alunos
com vistas a autonomia e independéncia na escola e fora dela.
Consideram-se servigos e recursos da educagédo especial aqueles que
asseguram condicdes de acesso ao curriculo por meio da promoc¢édo da
acessibilidade aos materiais didaticos, aos espa¢os e equipamentos, aos
sistemas de comunicacdo e informacdo e ao conjunto das atividades
escolares. (BRASIL, 2008).

Ao analisarmos 0s instrumentos para verificacdo da aprendizagem dos
educandos com deficiéncia visual, constatamos que trés dos funcionarios do NAPNE
entendem que esses sao insatisfatorios, um acredita ser regular e um satisfatorio.

Dialogar com uma prética inclusiva requer ndo somente uma adaptacao
curricular, mas também uma adaptacéo do processo avaliativo (COSTA, 2012). Para
os alunos com deficiéncia visual acreditamos que uma avaliacdo qualitativa e
dialégica seja um caminho mais interessante a ser seguido. Assim, podemos sair de
um padrdo quantitativo e explorar a experiéncia vivenciada ao longo da
aprendizagem. E preciso lembrar que uma avaliag&o precisa valorizar o acerto e ndo
0 erro. Esse é o objetivo real de uma escola que respeita a diversidade. Segundo
Costa (2012, p. 59), “Diante da escola seletista, excludente e conservadora,
acostumada com o estudante ideal, hd uma forte tendéncia de os docentes ndo
respeitarem as diferengas”.

Uma escola que nado respeita a diversidade entende que o processo de
ensino-aprendizagem preza pela homogeneizacao, por um padrdo de normalidade,
onde insucesso dos alunos com necessidades educacionais especificas traz como
resultado uma pratica assistencialista que se distancia da inclusdo. Inclusdo nao
significa inserir os diferentes no ensino regular, inclusdo envolve a quebra de

paradigmas (COSTA, 2012). Ainda segundo o autor:
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Diante do exposto, torna-se evidente que apenas a presenca fisica do
estudante diferente na escola ndo garante efetivamente sua inclusdo. E
preciso, ao nosso ver, que o papel da Educacdo Inclusiva, além de
favorecer seu ingresso, garanta seu sucesso e permanéncia (COSTA, 2012,
p.62).

Um outro critério analisado foi o nimero de alunos por professor. Quatro dos
funcionarios do NAPNE acreditam ser satisfatorio e um acredita ser regular. Um
aspecto importante a ser sinalizado € que tais respostas foram pautadas no
atendimento especializado que acontece no NAPNE. Nas classes regulares do
campus é comum encontrarmos mais de 30 alunos, onde € possivel e desejavel que
haja algum aluno com necessidade educacional especifica.

A presenca do aluno com necessidade educacional especifica nas classes
regulares promove um crescimento coletivo. Além de permitir a socializacdo do
aluno, também promove a quebra de barreiras atitudinais que por muitas vezes
levam a evasdo escolar. E importante que o aluno que nido necessita de
atendimento especializado compreenda 0 quanto antes que, se existir uma
adaptacao curricular, e se as tecnologias assistivas forem aplicadas, € possivel que
um educando com necessidades educacionais especificas consiga progredir
academicamente e intelectualmente (COSTA, 2012).

Romper com tais barreiras significa se libertar da ignorancia, do medo, da
rejeicao, da percepcao de menos valia, do sentimento de inferioridade, da piedade,
da adoracdo ao herdi, da exaltacdo do modelo, da percepcdo da incapacidade
intelectual, do efeito de propagacédo, dos estereotipos, da compensacdo, da
negacdo, da substantivacdo da deficiéncia, da comparacdo, da adjetivacdo, da
particularizacdo, do assistencialismo e da superprotecao (PIO e MIRANDA, 2017).

De todos os critérios postos em discussao, 0s que mais chamaram a atengao
foram os relacionados ao contato anterior dos funcionarios do NAPNE com as
tecnologias assistivas, e ao dialogo entre os docentes e os desenvolvedores dessas
tecnologias para a otimizacdo do processo de aprendizagem. No primeiro, quatro
declararam ser regular e um insatisfatorio. Ja no segundo, trés afirmaram ser regular
e dois insatisfatorio.

Como um docente pode ndo ter tido contato anterior com tecnologias
assistivas, no caso em estudo com modelos tridimensionais impressos para a
educacdo de alunos com deficiéncia visual? Era esperado que o resultado do

levantamento fosse satisfatorio, ndo?
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Para analisarmos esse item é necessario discutir a formacdo docente na
universidade e nos cursos de formacdo continuada. E notério que existe um grande
distanciamento entre as universidades com seus cursos de licenciatura, e as
praticas pedagogicas na Educacdo Basica. Um professor se torna professor ao pisar
na sala de aula, dialogando subjetivamente entre praticas de erros e acertos, onde

os alunos séo as cobaias dessa experimentacdo. Segundo Saviani (2009),

Em verdade, quando se afirma que a universidade ndo tem interesse pelo
problema da formacéo de professores, o que se esta querendo dizer é que
ela nunca se preocupou com a formacao especifica, isto €, com o preparo
pedagogico-didatico dos professores (SAVIANI, 2009, p. 149).

Se entendemos que as universidades se distanciam da formac&o docente
mais ampla, é possivel guestionar a formacdo que estes profissionais estédo
recebendo para atender as necessidades educacionais especificas. Atualmente, se
faz mais do que necessario um processo de reestruturacdo dos cursos de
licenciatura, com a insercdo de disciplinas que promovam uma formacéo técnico-
reflexiva para que os professores possam atender as diferentes demandas. E
inaceitavel que o peso pela méa formag@o nessa é&rea recaia somente sobre o
professor. A inclusdo ndo pode ser entendida como uma pratica pessoal. Nas

palavras de Ferreira e Santana (2017),

Por fim, registra-se que apenas ingressar no curso superior ndo legitima a
formacdo dos professores, bem como matricular alunos especiais em
escolas pulblicas ndo significa que estamos promovendo uma educagéao
inclusiva. E preciso ir além e refletir nossas agfes pedagdgicas (FERREIRA
e SANTANA, 2017, p. 61).

Assim, também ndo € aceitavel assumirmos uma postura passiva pela ma
formacgao. Acreditamos que tais lacunas podem e devem ser aparadas ao longo da
formacgao continuada, devendo-se existir um apoio para que esses se realizem.

Uma outra proposta que também poderia solucionar o problema seria o
estabelecimento de um professor generalista e de um professor especialista. Esses
deveriam dialogar constantemente sobre as suas praticas. O primeiro se
responsabilizaria pelas classes regulares, enquanto o segundo para o atendimento
educacional especializado. Assim, seria possivel potencializar o processo de

aprendizagem e estabelecer verdadeiramente a inclusdo (BUENO, 1999).
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Devemos levar em conta que o discurso sobre a aceitacdo da diversidade se
estenda também ao corpo docente, e que esse pode ndo apresentar o interesse em
se aprofundar no conhecimento das tecnologias assistivas, evitando rotulos
discriminatorios (SILVA e SILVA, 2018).

O segundo questionario (Apéndice D) constituido por perguntas abertas foi
aplicado aos mesmos cinco profissionais, sendo dois professores das classes
regulares e que atendem os alunos com necessidades educacionais especificas e
trés técnicos do NAPNE. A seguir sdo apresentadas as respostas do segundo
questionario. Trés dos cinco entrevistados responderam de forma direta, apenas
com a palavra “sim”. Os outros dois entrevistados forneceram respostas mais

completas, as quais estdo apresentadas por extenso abaixo.

Pergunta 1. No grupo atendido existe uma diferenciacédo entre os alunos cegos e de
baixa visdo, levando em consideracdo que as demandas educacionais entre 0s

grupos sao diferentes?

- Sim. Resposta A.

- Sim. Resposta B.

- Sim. Resposta C.

- Essa diferenciacdo parece ocorrer apenas no momento da confeccdo das
avaliagcfes. Durante os encontros com os discentes, se houver uma razao
de um para um, trabalhamos melhor essas particularidades, se nao, o
trabalho fica dividido entre as duas demandas. Lembrando que a prépria
formacdo docente ndo nos prepara para atuar com esses publicos.
Resposta D.

- Existe, dependendo do nivel de baixa visdo dos individuos. Alguns
conseguem captar melhor alguns conceitos porque dispdem de alguma
visdo. Se mostram mais atentos, muitas vezes. No entanto, niveis muito
baixos de visédo fazem com que o aluno se comporte praticamente como um
aluno cego e acredito que ndo hi muita diferenciacdo nas estratégias de

abordagem. Resposta E.

A diferenciacdo entre os grupos deve ser feita em funcdo das diferentes
estratégias pedagogicas para promover a aprendizagem, inclusive no que diz
respeito as avaliacdes. Concordamos que a formacdo do professor esta longe do
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ideal (COSTA, 2012.; FERREIRA E SANTANA, 2017.; SILVA E GUIMARAES,
2018).

Os educandos que apresentam baixa visdo, por apresentarem uma memoria
de longa duracéo mais diversificada, possivelmente irdo construir conceitos de forma
mais rapida. Por meio da visdo h& uma conceituacdo prévia que permite a
acomodacéo de novos significados (PIAGET, 2012). Para esse grupo, o ideal & que
0os modelos tridimensionais explorem cores distintas para caracterizar estruturas
distintas.

Ja para os educandos cegos, onde a aprendizagem tatil junto a explanacdo
tedrica sera responsavel pela construcédo de significados, utilizar diferentes texturas
para caracterizar partes distintas e explorar o contorno das formas, é de fundamental
importancia para potencializar a aprendizagem (Almeida, 2017). Se possivel,
também é recomendavel utilizar diferentes objetos como organizadores prévios para

facilitar a aprendizagem.

Pergunta 2. Entre os alunos cegos, e entre os alunos de baixa visédo, existe uma
diferenciacdo entre aqueles que sempre manifestaram a caracteristica, e aqueles

gue o desenvolveram numa idade tardia?

- Sim. Resposta A.

- Sim. Resposta B.

- Sim. Resposta C.

- Nunca li nenhum artigo sobre o tema e nem fui apresentado a uma
discussdo sobre, mas utilizando um achismo pouco académico, acredito
gue caracteristicas como cores e formas sejam mais facilmente entendidos
em pessoas com desenvolvimento tardio. A memodria visual pode ser um
fator facilitador no processo de ensino-aprendizagem. Mas nunca fiz uma
observacdo mais criteriosa sobre esse aspecto nos meus alunos. Resposta
D.

- No geral, existe. Alunos que foram perdendo a visédo ao longo do tempo
me parece que tém maior clareza de conceitos e nogdes abstratas que 0s
estudantes sem visdo. Questdes que envolvem espectro luminoso (cores),
anatomia interna do corpo e genética (analise de heredogramas) séo

complexas de explicar para pessoas cegas de nascenca. Resposta E.
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A visdo representa uma fonte de percepcdo primaria de estimulos em
conjunto com o tato e o sistema vestibular, sabendo que os dois ultimos podem ser
facilmente balizados pela primeira. Basta percebermos que com a visao € possivel
identificar a aspereza de uma superficie sem toca-la, e que se olharmos para um
ponto fixo e rotacionarmos o corpo, ndo havera perda de equilibrio (SILVERTHORN,
2017).

Dessa forma, os educandos que perderam a visdo tardiamente conseguem
transitar entre um mundo abstrato e concreto de forma mais facil j& que tem
estabelecido conceitos prévios na memoéria de longa duracdo. Para os educandos
cegos, essa distancia pode ser diminuida pelo uso dos modelos tridimensionais em
uma sequéncia didatica (PIAGET, 2012).

Pergunta 3. Entre os alunos cegos e de baixa visao, existe alguém proveniente de
escola especial para cegos? Se sim, houve contato com tecnologias assistivas em
tal instituicdo? Havendo contato com tais tecnologias, é possivel notar alguma

diferenca no desenvolvimento desse aluno?

- Sim. Resposta A.

- Sim. Resposta B.

- Sim. Resposta C.

- Dos alunos que atendo atualmente ndo sei responder. Ja lecionei para
estudantes oriundos do Instituto Benjamin Constant, ndo percebi nenhuma
diferenca relativa quanto a interacdo com tecnologias assistivas. Resposta
D.

- Sim, muitos estudantes provém do Instituto Benjamim Constant e trazem
experiéncias com tecnologias assistivas. Estudantes com essa experiéncia
apresentam, no geral, mais autonomia e interacdo nas rotinas de sala de

aula. Resposta E.

As respostas reforcam que alunos cegos ou com baixa visdo ndo possuem
problemas de aprendizagem, necessitando apenas dos recursos didaticos
adequados a sua deficiéncia. E necessario que haja uma adaptac&o curricular e das
praticas pedagogicas, além de atendimento especializado. E necessario romper com

a homogeneizacao ditada pelas classes regulares.
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Pergunta 4. Sempre que possivel, é feito um atendimento individualizado com os

alunos cegos e de baixa visao?

- Sim. Resposta A.

- Sim. Resposta B.

- Sim. Resposta C.

- Ndo em sala de aula, apenas nos encontros que ocorrem no NAPNE;
ainda assim, muitas vezes, é complicado. Nao raro, ha apenas um docente
para um grupo de alunos com diferentes necessidades. Resposta D.

- Sim, sempre que possivel os professores se dedicam quando h&
demandas dos alunos. Seja em seus préprios horarios no NAPNE, seja em

outros momentos. Resposta E.

E bom saber que existe a intencdo de um atendimento individualizado.
Sabemos que dessa forma, com um dialogo mais proximo com o aluno, se torna
mais facil de identificarmos as demandas para tracarmos as estratégias pedagogicas
para potencializar a aprendizagem.

A nao aplicacédo da sequéncia didatica em funcdo da pandemia pelo SARS-
COV-2 prejudicou a analise dos resultados, sabendo que somente o educando com
deficiéncia visual é capaz de definir se os recursos didaticos utilizados no
desenvolvimento do tema foram suficientes para promover uma aprendizagem
significativa. Essa se distancia da aprendizagem mecanica jA que os modelos 3D
apresentam um significado proprio.

Seguindo as orientacbes de membros da equipe do Instituto Benjamin
Constant (IBC), o uso de cores dispares e contrastantes permite que os educandos
com baixa visdo possam apreender os modelos 3D da sequéncia didatica. Ja o uso
de texturas nas diferentes camadas do vaso permite que os educandos cegos as
diferenciem. No modelo 3D do coracgdo, € possivel que por meio da aprendizagem
tatil, os educandos consigam apreender o objeto explorando 0s seus contornos e
cavidades.

Nesse sentido acreditamos que a sequéncia didatica proposta pode ser um
recurso para a aprendizagem do sistema cardiovascular para os educandos com

deficiéncia visual e videntes.
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4.2 Modelos tridimensionais

4.2.1 Modelos 3D dos vasos sanguineos

Os modelos dos vasos sanguineos foram confeccionados inteiramente no
programa de modelagem 3D online Tinkercad e procuraram atender as
caracteristicas morfolégicas com precisdo, para que seja possivel estabelecer a
correlacdo entre a estrutura do vaso e o fluxo de sangue em seu interior.

O aspecto geral dos modelos e a propor¢cao entre as camadas foi baseado em
imagens de livros didaticos (AMABIS, MARTHO, 2015; LOPES, GROSSO, 2014) de
tal modo que os alunos com deficiéncia visual tivessem acesso as imagens que
geralmente sao utilizadas para explicar sistema cardiovascular para alunos videntes.

Das diversas ferramentas disponiveis no site Tinkercad, foi possivel criar os
modelos dos vasos sanguineos com a utilizacdo de poucas formas geométricas e
geradores de formas mais complexas. Foram utilizadas as ferramentas de criacao
de cilindros, tubos e esferas. A adicdo, modificacdo e subtracdo destas trés formas
permitiu criar modelos até certo ponto complexos, como mostrados abaixo.

Os modelos de vasos sanguineos foram criados utilizando basicamente trés
tubos com diferentes medidas de raio e espessura de parede para respeitar as
caracteristicas histologicas de artérias e veias. Foi criada para testes uma primeira
versdo dos modelos: uma veia, uma artéria, uma veia seccionada para exibicdo das
valvulas e uma artéria seccionada para a exibicdo de um ateroma (Figura 3). Para a
construcdo das valvulas foi utilizado um aro modificado e para a construcéo da placa
de ateroma uma esfera modificada.

Para permitir o encaixe entre as pecas, o diametro externo de cada tubo é
ligeiramente menor que o diametro interno do tubo no qual ele se encaixa. Foram
testados dois espacos entre os tubos: 0,1 e 0,2mm. ApOs o0 primeiro teste de
impressao, considerou-se aqui que as versées com espaco de 0,2mm funcionaram
melhor, pois permitiram um encaixe mais facil e também mantinham a possibilidade
de desencaixar mais facilmente as partes para utilizar as camadas individualmente.

Essa primeira versdo foi apresentada na qualificacdo de mestrado. Foi

sugerido pela banca um aumento na espessura da camada externa do vaso venoso,
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ja que essa deve ser maior quando comparado ao vaso arterial para atender as
caracteristicas da morfologia do vaso.

Figura 3 - Primeira versdo dos modelos de vasos sanguineos

F

G

Legenda: A- Veia em corte longitudinal para observacédo das vélvulas; B- Veia; C- Artéria; D-
Artéria em corte longitudinal para observacdo da placa de ateroma; E- Visao superior
da veia em corte longitudinal; F- Visdo superior da veia; G- Visédo superior da artéria;
H- Visao superior da artéria com aterosclerose em corte longitudinal.

Fonte: O autor, 2020.

Além desta modificacdo, para a versdo definitiva foram incluidas texturas
diferentes em cada uma das camadas, um passo importante para a utilizacdo dos
modelos por alunos cegos (Figura 4). Também foi ampliada a diferenca de altura
entre as camadas de um para dois centimetros, deixando essas texturas mais
evidentes. Para facilitar 0 encaixe das pecas optou-se por fazer a textura toda em
baixo relevo, a partir da exclusdo de material (com a utilizag&do de formas cilindricas).
A excecao é a textura da placa de ateroma, que foi feita em alto-relevo, pois ndo
atrapalharia o encaixe da peca. As versdes finais dos modelos 3D dos vasos
sanguineos poderdo ser baixadas para impressdo no site thingiverse.com
(http://tny.sh/EfAGQODV). Um arquivo contendo maiores informagdes sobre os
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modelos e sugestdes para impressao foi criado para ser disponibilizado em
repositorios de produtos educacionais (apéndice H).

Figura 4 - Verséao final dos vasos sanguineos incluindo texturas na superficie de
cada camada

Legenda: A- Veia em corte longitudinal para observacédo das vélvulas; B- Veia; C- Artéria; D-
Artéria em corte longitudinal para observacdo da placa de ateroma; E- Visdo superior
da veia em corte longitudinal; F- Vis&o superior da veia; G- Visdo superior da artéria;
H- Visado superior da artéria com aterosclerose em corte longitudinal.

Fonte: O autor, 2020.

Para facilitar a utilizacdo dos modelos por alunos com baixa visdo procurou-se
empregar as cores mais contrastantes entre as camadas. Como cada modelo possui
trés camadas optou-se por testar as cores primarias (cf., amarelo, vermelho e azul)
(Figura 5) e as cores secundérias (cf., laranja, verde e roxo) (Figura 6). Em
comunicacao pessoal com os professores do Instituto Benjamin Constant (IBC),
MSc. Priscila Alves Marques e Dr. Aires da Conceicao Silva, percebemos que existe
um grande espectro no quesito baixa visdo, e que o fator preponderante para
diferenciacdo das cores € o contraste. Estava prevista a avaliacdo dos modelos
pelos professores e outros integrantes do IBC, mas isso nao foi possivel devido a

pandemia.
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Figura 5 - Versao final dos modelos dos vasos sanguineos impressos em 3D com
cores primarias

NAAANAE
M
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Legenda: A- Veia em corte longitudinal evidenciando as valvulas; B- Veia; C- Artéria; D- Artéria em
corte longitudinal evidenciando a placa de ateroma. Escala: 5cm.
Fonte: O autor, 2020.

Figura 6 - Verséao final dos modelos dos vasos sanguineos impressos em 3D com
cores secundarias

o

Legenda: A- Veia em corte longitudinal evidenciando as vavulas; B- Veia; C- Artéria; D- Artéria em
corte longitudinal evidenciando a placa de ateroma. Escala: 5cm.
Fonte: O autor, 2020.
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Na versao final dos vasos é possivel observar que a caracteristica histolégica
dos vasos foi preservada para que os alunos com deficiéncia visual possam
estabelecer uma correlacdo com fluxo de sangue (MONTANARI, 2016).

Quando comparado ao vaso venoso, 0 vaso arterial apresenta maior
espessura da camada média, representando a musculatura lisa que ird controlar o
fluxo de sangue nas artérias musculares.

No vaso com aterosclerose € possivel observar a placa formada na camada
interna, que se projeta para a luz do vaso reduzindo o fluxo de sangue em seu
interior.

O vaso venoso apresenta maior espessura da camada externa, grande
didametro interno que reduz a resisténcia ao retorno venoso, e valvulas que impedem

o refluxo de sangue.

4.2.2 Modelos 3D do coracdo

Um conjunto de modelos para ensino de sistema cardiovascular ndo estaria
completo sem um modelo do coracdo. A elaboracdo de um modelo como esse é
mais complexa e praticamente inviavel ser realizada com o programa escolhido.
Todavia existem varios modelos de coracdo adequados disponiveis em sites de
troca de arquivos 3D. Foi selecionado um dos modelos mais fiéis depositados no
principal site de trocas de modelos 3D, o thingiverse.com? (figura 7).

A primeira tentativa de impressdo do modelo escolhido deixou claro que
diversas partes eram muito finas, principalmente as extremidades dos vasos
sanguineos. Foi feita uma analise de espessura utilizando o programa gratuito
Autodesk Meshmixer. Nessa analise ficou evidente que algumas partes do modelo
eram mais finas que 0,4mm (Figura 8A), a espessura minima criada pela maioria
das impressoras 3D de FDM. Grande parte das paredes eram mais finas que 0,8mm
(Figura 8B), um valor minimo aceitavel para uma boa impressédo, ou que 1,2mm
(Figura 8C), o valor ideal para uma impressédo de qualidade e bastante resistente.

Algumas por¢cbes do modelo se mostraram até menos espessas do que 0,1mm

3 https://www.thingiverse.com/thing:852939
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(Figura 8D), o que indicou a necessidade de aumentar a espessura da parede dos
vasos em 1,2mm para garantir a melhor qualidade de impresséo.

Figura 7 - Modelo do coragéo humano baixado no site thingiverse.com

Legenda: A- Foto extraida do thingverse.com apresentando a morfologia externa; B-
Visualizagdo do modelo em diferentes angulos.

Desta forma, foi necessario modificar esse modelo para facilitar a impresséao e
também para permitir a melhor exibicdo de caracteristicas internas para os alunos.
Para o aumento da espessura das paredes foi utilizado o programa Meshmixer.
Foram testados dois métodos para aumentar a espessura da parede dos vasos, as
opcdes extrude e make solid, esta ultima de duas maneiras distintas.

O método extrude trouxe um bom resultado, mas tornou mais evidentes
pequenas imperfeicbes no modelo, principalmente em regifes proximas as artérias
coronérias (Figura 9B) O método make solid com a op¢do minimum thickness de
1,2mm se mostrou completamente ineficaz (Figura 9C). Essa opcdo aumenta a
espessura apenas das paredes menores que 1,2mm e resultou numa marcada

distorcdo da superficie do modelo. O método make solid com a opgéo offset de
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0,6mm alcancou o melhor resultado (Figura 9D). Essa funcdo desloca de forma
uniforme o contorno do modelo. Tendo em vista que o intuito era aumentar a
espessura das paredes dos vasos em 1,2mm, foi necessario somente um offset de
0,6mm, visto que o mesmo foi aplicado tanto na parede externa quanto interna dos

vasos.

Figura 8 - Andlises de espessura do modelo do coragdo feitas com o
programa Meshmixer

Legenda: A- Analise com valor minimo de 0,4mm; B- Anélise com minimo de 0,8mm; C-
Andlise com valor minimo de 1,2mm; D- Andlise com valor minimo de 0,1mm.
A cor vermelha representa regides com espessura inferior ao valor minimo de
cada analise.

Fonte: O autor, 2020.



Figura 9 - Correcdo da espessura minima do modelo do coracéo
utilizando diferentes métodos no programa Mexhmixer

Legenda: A- Modelo original apenas redimensionado e reorientado; B- correcdo da
espessura pelo método extrude; C- correcdo da espessura pelo método make
solid/miminum thickness; D- correcdo da espessura pelo método make
solid/offset. Setas na cor vermelha indicam algumas das imperfei¢cdes criadas
ou amplificadas pelo processo de correcdo. Obs: a diferenca de textura na
superficie dos modelos (lisa nas imagens A e B e com pequenos retangulos
nas imagens C e D) é um artefato de visualizacdo do programa, 0s quatro
modelos apresentam a mesma textura na superficie quando visualizados com o
software Cura.

Fonte: O autor, 2020.
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A melhora na qualidade de impressdo pode ser vista a partir de uma
comparacao do modelo original com o que foi criado a partir dessas modificacdes.
Essas diferencas sdo evidentes tanto na prévia da impressao feita pelo fatiador

Ultimaker Cura (Figura 10 A e B), quanto nas pecas impressas (Figura 10 C e D).

Figura 10 - Comparacao de detalhes do modelo original e da verséo final apés a
correcdo da espessura minima com o programa Meshmixer

Legenda: A- pré-visualizacdo do modelo original com o programa Cura; B- pré-visualizacdo do
modelo corrigido pelo método make solid/offset com o programa Cura; C- detalhe da
impressdo do modelo original; D- detalhe da impressdo do modelo com correcdo da
espessura pelo método make solid/offset. Setas indicam algumas das imperfeicbes
decorrentes da pouca espessura de algumas partes do modelo original. Escala = 20mm.

Fonte: O autor, 2020.

Para facilitar a visualizacdo das estruturas internas cardiacas, em especial as
quatro camaras, o modelo modificado foi também cortado em duas partes com a
utilizagdo do programa Meshmixer. Os modelos foram impressos, sendo 0 coragao
inteiro impresso na vertical e as duas metades do coracdo impressas com a face de
corte junto a mesa de impressao (Figura 11), para facilitar a impressao e posterior

remocao dos suportes. As versoes finais impressas do modelo do coragdo podem
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ser vistas na Figura 12. Tais versGes também poderdo ser baixadas para impressao
no site thingiverse.com (https://tny.sh/CXLULNG) e séo abordadas no apéndice H.

Figura 11 - Visualizac&o da impressao do coracao

Legenda: A- Visualizacdo da impressao do coracdo na posi¢éo vertical; B- Visualizagédo da impressao
de uma das duas partes do corac¢do na posi¢éo horizontal com a face cortada em contato
com a mesa de impresséao.

Fonte: O autor, 2020.

Os arquivos foram produzidos com o objetivo de permitir, que por meio da
aprendizagem tatil, a morfologia externa e interna fosse apreendida pelos alunos
com deficiéncia visual.

Com os modelos € possivel identificar a vascularizagdo do coracao,
destacando-se as artérias aorta, pulmonar e coronarias, as veias cavas (superior e
inferior) e pulmonares. Também ¢é possivel identificar as camaras cardiacas: atrios
(esquerdo e direito) e ventriculos (esquerdo e direito).

Associando os modelos tridimensionais com 0s aspectos tedéricos da temética,
os alunos sao capazes de compreender a pequena e a grande circulagcdo, além de
explicar como ocorre a distribuicdo do sangue arterial e venoso no corpo de um

sujeito.


https://tny.sh/CXLuLN6
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Figura 12 - Imagens das versoes finais impressas do coracao

Legenda: Escala =5 cm.
Fonte: O autor, 2020.

O desenvolvimento e uso de modelos tridimensionais tem se mostrado como
um importante recurso no Ensino de Biologia e Ciéncias por permitir a apreenséao de
novos conceitos, muitas das vezes abstratos, que se acomodam na estrutura
cognitiva prevalente do educando (SILVA, 2014).

Em 2011, Paulino, Vaz e Bazon produziram modelos bidimensionais e
tridimensionais para o ensino da célula eucarittica, do nucleo celular e para a
traducao proteica, com alunos videntes e com deficiéncia visual. Segundo os autores
foi possivel observar uma boa representacdo conceitual dos contetdos. As
diferentes texturas, as cores vibrantes e contrastantes, o tamanho aumentado e a
facil manipulacéo, foram apontados como fatores importantes para aprendizagem.

Em 2012, Lopes, Almeida e Amado produziram modelos tridimensionais para
0 ensino de mitose com uma aluna com deficiéncia visual. Um detalhe interessante é
que as etapas do processo nao foram apresentadas em sequéncia, sendo pedido
gue a aluna a definisse. A ordem obtida foi metafase, anafase, tel6fase, intérfase,
citocinese e préfase. Notou-se que a aluna se guiava principalmente pelos
centriolos, pela carioteca e pelo nucléolo, que apresentavam texturas diferentes.

Dessa forma, foi possivel constatar que o uso de diferentes texturas permitiu a
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diferenciacdo das estruturas criando uma sequéncia légica muito proxima do
observado na realidade.

Krause (2012) observou que o uso de modelos tridimensionais reais (em
resina) e virtuais contribuiu com uma mudanga nas representacées mentais e uma
maior aproximacdo dos modelos cientificos sobre o sistema digestivo humano em
alunos videntes. Segundo o autor os modelos tridimensionais reais permitiram: “a
indicacédo de volume e sobreposicado de elementos, a fragmentagcdo de um mesmo
orgao, e indicagao discreta de conexao entre os 6rgdos”, contribuindo com uma
aprendizagem significativa.

Mariz (2014) encorajou alunos videntes a desenvolver modelos
tridimensionais sobre a célula eucaridtica, o desenvolvimento embrionario de um
mamifero, a molécula de DNA e sobre o cromossomo para educacdo desses e de
alunos com deficiéncia visual. A autora afirma que o ensino de determinados temas
da biologia é de dificil compreensdo e que o uso de uma metodologia ativa
associada a modelos tridimensionais pode contribuir com a aprendizagem. Cabe
ressaltar que, segundo Taquary e Fagundes (2009), a aprendizagem tatil deve ser
valorizada independente do aluno ser vidente ou apresentar deficiéncia visual.

Silva (2014) produziu modelos tridimensionais do ovo, das fases larval e
adulta do mosquito Aedes aegypti para ensinar as caracteristicas morfolégicas do
animal aos educandos com deficiéncia visual do Instituto Benjamin Constant (IBC).
No estudo foi possivel observar que a maioria dos alunos, por ter um conhecimento
prévio dos insetos, conseguiu identificar o modelo como sendo pertencente ao de
um mosquito ou mosca, sendo a aparéncia definida pelos contornos e texturas, e
pela escala.

Em 2015, Nepumuceno e Zander realizaram um levantamento académico dos
trabalhos relacionados aos materiais tateis adaptados para o ensino de alunos com
deficiéncia visual. Nesse trabalho foi possivel perceber que o nuamero de
profissionais que promovem a adaptacé@o visando uma educacao inclusiva ainda é
pequeno e ndo atende as expectativas.

Pelos exemplos supracitados, apesar de ndo termos feito uso dos modelos
tridimensionais com os educandos com deficiéncia visual atendidos pelo NAPNE do
Colégio Pedro Il (campus Sao Cristévao lll) em funcdo da pandemia por SARS-
COV-2, acreditamos que esses materiais podem ser de grande importancia para o

ensino de sistema cardiovascular.
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Os modelos 3D dos vasos sanguineos contam com camadas dispostas em
alturas diferentes e texturas distintas para facilitar a identificacdo. A espessura das
camadas contribui com a contextualizacdo do tema definindo uma boa
representacdo conceitual. As cores contrastantes também podem contribuir com a
diferenciacdo das camadas pelos educandos que apresentam baixa visao.

Os vasos sanguineos e o0 coracdo apresentam tamanhos que permitem a facil
manipulacdo, além de apresentar, no caso do coracdo, uma escala que o aproxima
do 6rgao anatémico.

Sabendo que a producdo de materiais adaptados para educandos com
necessidades educacionais especificas é escassa, toda e qualquer iniciativa que

objetiva promover a inclusdo é muito bem-vinda.

4.3 A sequéncia didatica

A sequéncia didatica foi planejada para ser desenvolvida em um periodo de
trés semanas consecutivas, totalizando seis tempos de aula, tendo cada tempo 40
minutos de duracdo. No primeiro momento sugere-se que se fagca um levantamento
das concepcdes prévias e das estruturas cognitivas dos discentes, e que se utilize
dos organizadores prévios, seringas de diferentes volumes e os sons das bulhas
cardiacas durante o repouso e exercicio, seriam apresentados aos alunos.

No segundo momento sugere-se uma aula expositiva e dialdgica, onde os
organizadores prévios seriam explorados em conjunto com os modelos 3D, com o
objetivo de estabelecer uma ponte cognitiva entre 0s novos conhecimentos e
aqueles que j& haviam sido apreendidos pelos alunos ao longo da vida.

No terceiro momento sugere-se que seja aplicado um questionario para
verificacdo da aprendizagem de forma qualitativa.

A tabela 5 nos mostra um resumo das atividades propostas na sequéncia
didatica e pode ser encontrada no apéndice H.
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Tabela 5 - Resumo das atividades propostas na sequéncia didatica

Momento 1

Momento 2

Momento 3

Atividade

Materiais utilizados

Tempo

Objetivos

Roda de conversa com
apresentacdo dos
organizadores prévios

Seringas de diferentes
volumes
Recipiente com agua
Sons das bulhas cardiacas
Caixa de som ou
smartphones
Estetoscopio (ndo
obrigatério)

2 tempos (1h e 20 min)

Identificar estrutura
cognitiva e os conceitos
prévios sobre o tema

Aula expositiva e dialdgica
com apresentagdo dos
modelos 3D

Modelos 3D do coracéo e
dos vasos sanguineos

3 tempos (2 h)

Explorar por meio da
apreensao tatil os modelos
3D definindo a relacdo
entre a estrutura dos vasos
e o fluxo de sangue, e
analisar a morfologia
interna e externa do
coracdo

Roda de conversa seguida
de aplicagdo de um
questionario

Questionario

1 tempo (40 min)

Avaliar a experiéncia
vivenciada pelo uso dos
modelos 3D e da
sequéncia didatica

Fonte: O autor, 2020.

Etapas da sequéncia didatica

Momento 1 — Duracgéo: 2 tempos (1 hora e 20 minutos)

Nesse momento sugere-se a realizacdo de uma roda de conversa mediada

pelo docente a fim de identificar a estrutura cognitiva e as concepcdes prévias dos
alunos sobre o tema em questdo. Acreditamos que um tempo de 40 minutos seja
suficiente para a execucéo dessa atividade. E sugerido também que se faca uso de
perguntas orientadoras para o encaminhamento do tema de forma investigativa,
sendo elas:

- Qual a funcgéo do coragao?

- Quantas camaras cardiacas podem ser observadas no coragdo humano?

- Quais sdo o0s vasos sanguineos do coracdo?

- O que sao artérias e veias?

- Como se da o fluxo de sangue nas artérias e veias?
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Logo apés a roda de conversa, sugerimos que os alunos se distribuam em
pequenos grupos (indicamos cinco) e 0s organizadores prévios, seringas e sons das
bulhas cardiacas, sejam apresentados.

A inclusdo do que Ausubel (1978) denominou de organizadores prévios,
permite que conceitos mais generalistas sobre a fisiologia cardiovascular, de maior
abstracdo, ou até mesmo modelos que sirvam como ponto de partida, também se
mostram bastante eficientes para promover uma aprendizagem significativa.

Nesse sentido o uso de seringas pode oferecer uma ponte cognitiva no
estabelecimento de inUmeros conceitos relacionados a fisiologia cardiovascular. Por
exemplo, sera possivel fazer uma associacao entre o volume de ejecéo e a dilatacdo
das camaras cardiacas ao comparar seringas que comportem volumes diferentes,
estabelecendo a relacdo com o débito cardiaco; relacionar a pressdo com a
hipertrofia do miocardio ao pressionar o émbolo variando a forca; definir a

importancia das valvas cardiacas para evitar o refluxo de sangue (figura 13).

Figura 13 - Imagens das seringas sendo manipuladas para a percepcao da forgca que
deve ser aplicada para ejetar todo o volume de liquido do seu interior

Legenda: A- Manipulacdo da seringa de 3ml; B- Manipulag&o da seringa de 20 ml.
Fonte: O autor, 2020.

O som das bulhas cardiacas durante o repouso e no exercicio (assim como o

uso de um estetoscopio nas mesmas condi¢cdes) também pode ser utilizado
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buscando estabelecer uma relacdo entre a frequéncia cardiaca e a atividade
metabolica, facilitando o entendimento de que com o aumento do metabolismo se
faz necessario melhorar a entrega de oxigénio e nutrientes. Esses sons podem ser
encontrados em https://en.wikipedia.org/wiki/Heart_sounds.

Para execucdo dessa parte da atividade sugere-se que o professor utilize
uma caixa de som, ou como alternativa, que os alunos utilizem o proéprio
smartphone. Sugerimos também o tempo duracdo de um minuto para que os alunos
tomem nota de quantos batimentos foi possivel ouvir durante o repouso e no
exercicio.

Um estetoscopio também poderia ser utilizado para auscultar o coracédo de
um colega durante o repouso e logo apés ter realizado uma atividade leve. Seria
uma alternativa ao uso dos sons das bulhas cardiacas, ou como desejavel, uma
atividade complementar.

Sabendo os valores para a frequéncia cardiaca de repouso e durante o
exercicio, seria possivel estimar o débito cardiaco. Esse é o produto da frequéncia
cardiaca e do volume sistolico, ou seja, € o volume de sangue que circula no corpo
em um minuto. Logo, com o aumento da frequéncia cardiaca, tem-se um aumento
do débito cardiaco. Com isso, uma maior quantidade de oxigénio e nutrientes
chegaria aos tecidos permitindo que as células apresentassem um aumento na taxa
metabolica.

A tabela 6 nos mostra valores de referéncia para o débito cardiaco, a
frequéncia cardiaca e o volume de ejecdo de um atleta e um individuo sedentario

durante o repouso e no exercicio.

Tabela 6 - Comparacao do débito cardiaco, da frequéncia cardiaca e do volume de
ejecao entre atletas e sedentérios no repouso e durante o exercicio

Débito cardiaco (L.min)  Frequéncia cardiaca (b.min)  Volume de ejecdo (L.b™)

Repouso
Sedentario 5 70 0,071
Atleta 5 50 0,1
Exercicio
Sedentario 22 195 0,113
Atleta 35 195 0,179

Legenda: O débito cardiaco é medido em litros por minuto, a frequéncia cardiaca em batimentos por
minuto e o volume de ejecdo em litros por batimento.
Fonte: Adaptado de Essentials of exercise physiology / Victor L. Katch, William D. Mcardle, Frank I.
Katch. — 4th ed. p.325.
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Momento 2 — Duracao: 3 tempos (2 horas)

Para esse momento sugerimos uma aula expositiva e dialégica, que em
conjunto com os organizadores prévios e os modelos 3D, tém como objetivo criar
uma aproximacao entre o conhecimento abstrato e o concreto. Essa etapa devera
ser orientada pelo docente da area de Biologia com o objetivo de identificar as
partes constituintes do coragao, e a estrutura do vaso arterial e venoso. Um detalhe
importante a ser ressaltado, € que a sequéncia didatica foi planejada para ser
aplicada no NAPNE do campus de S&o Cristévao lll, devendo o professor regente
adapta-la para o seu melhor uso.

Ainda durante esse momento, o docente pode buscar responder de forma
dialégica as questdes levantadas anteriormente. Caberia a ele contextualizar os
diferentes conceitos relacionados ao coracdo com o cotidiano dos discentes em
busca de uma aprendizagem significativa.

Ao utilizar os sons das bulhas cardiacas, o docente poderia estabelecer a
relagdo da frequéncia cardiaca de repouso e durante o exercicio, com a funcdo do
coracdo. E esperado que os alunos possam perceber que durante o exercicio, a
frequéncia cardiaca aumentada permite uma melhora na distribuicdo de oxigénio e
nutrientes, fazendo com que as células musculares obtivessem mais energia para a
atividade.

Os modelos 3D do coracdo podem ser utilizados para que, por meio de uma
aprendizagem tatil, os alunos com deficiéncia visual percebam a existéncia das
quatro camaras cardiacas e dos diferentes vasos.

Ao se identificar os atrios como as cavidades que recebem o sangue e 0s
ventriculos como as cavidades que expulsam o sangue do coracéo, assim como as
veias e artérias presentes no orgao, € possivel explicar como se da o fluxo de
sangue.

As figuras 14 e 15 detalham os modelos tridimensionais do coracdo que
propdem a aprendizagem tatil da morfologia externa e interna, sendo possivel

identificar os vasos e as camaras cardiacas.
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Figura 14 - Imagens do coragdo sendo manipulado para a apreensdo da morfologia
externa

Legenda: A- Artéria aorta; B- Veias pulmonares; C- Artéria pulmonar; D- Veia cava; E- Artérias
coronérias; F- Demonstracdo da apreenséo tatil das artérias coronarias; G- Demonstracdo da
apreenséo tatil dos vasos do coracéo destacando o didmetro interno.

Fonte: O autor, 2020.

Ainda objetivando responder aos questionamentos, seria estabelecida uma
relacdo entre o coracdo e um objeto que tenha funcdo analoga. No caso em questéo
sugerimos o0 uso de seringas que podem ser adquiridas em farmécias (figura 16).
Dessa forma, pode ser possivel compreender que o aumento de pressdo dos atrios
ird impulsionar o sangue para os ventriculos, e que o aumento de pressdo dos
ventriculos ira impulsionar o sangue para as artérias pulmonares e aorta,

encaminhando-o para os pulmdes e para os diferentes tecidos do corpo. Também
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pode ser possivel estabelecer a relacdo entre o tamanho das camaras cardiacas, 0

volume de ejecdo e a forca de contracdo do coracao.

Figura 15 - Imagens do coracdo sendo manipulado para a apreensao da morfologia
interna

Legenda: A- Atrio esquerdo; B- Valva atrioventricular (bicispide); C- Ventriculo esquerdo; D- Septo
interventricular; E- Atrio direito; F- Ventriculo direito; G- Maior espessamento da parede do
ventriculo esquerdo; H- Demonstracdo da apreensdo tatil dos ventriculos utilizando os
dedos; |- Demonstracédo da apreensao tatil do septo interventricular utilizando os dedos.

Fonte: O autor, 2020.
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Figura 16 - Imagens de seringas de diferentes
volumes e de um recipiente para
adicdo de 4gua
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Legenda: A- Seringa de 20 ml; B- Seringa de 3 ml; C-
Recipiente para adi¢cdo de agua.
Fonte: O autor, 2020.

Os modelos 3D dos vasos podem ser utilizados para estabelecer a relagao
entre o fluxo de sangue no seu interior e a composicao das diferentes camadas. No
caso do vaso venoso também deve-se destacar a presenca das valvulas. A artéria
com a placa de ateroma pode ser utilizada para que, por meio da aprendizagem tatil,
os alunos com deficiéncia visual possam perceber que o fluxo de sangue reduzido
naquele vaso, podendo-se estabelecer uma relagdo com o infarto.

Em relagcdo a estrutura da parede dos vasos, quando apresentados 0s
modelos tridimensionais, os alunos podem ser encorajados a destacar as diferencas
observadas com a experiéncia tatil. A partir de entdo, pode ser indicado que as
artérias apresentam um maior espessamento das camadas meédia e externa para
suportar a elevada presséo, sabendo que artéria € todo vaso que encaminha sangue
do coracdo para diferentes partes do corpo. A maior espessura da camada média
quando comparada ao vaso venoso, permite a identificacdo das artérias musculares,
além de explicar como se da o fluxo de sangue no vaso arterial.

Também €& possivel destacar que as veias apresentam um menor
espessamento das camadas média e externa, jA que a medida que o sangue se
distancia da bomba propulsora, a pressdo e a velocidade vé&o diminuindo. O
diametro externo e a luz do vaso venoso sao maiores, 0 que minimiza o atrito do

sangue com a parede do vaso, facilitando o retorno venoso. Quando comparado ao
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vaso arterial, seria possivel destacar a maior espessura da camada externa, o que
resulta na possibilidade de maior distensédo da parede (varizes).

Outra diferenca que esta destacada nos modelos € a presenca das valvulas
no interior das veias para evitar o refluxo e a estagnacéo do sangue no interior do
vaso. A figura 17 é referente aos modelos tridimensionais que seréo utilizados para

a aprendizagem tatil.

Figura 17 - Imagens dos modelos 3D dos vasos sanguineos

Legenda: A- Veia em corte longitudinal evidenciando as valvulas; Al- Véalvulas abertas; A2- Valvulas
fechadas; B- Veia; B1- Maior espessura da camada externa quando comparado ao vaso
arterial; B2- Menor espessura das camadas média e externa quando comparado ao vaso
arterial; B3- Maior diametro interno quando comparado ao vaso arterial; C- Artéria; C1-
Maior espessura da camada média quando comparado ao vaso venoso; C2- Maior
espessura das camadas média e externa; C3- Menor didmetro interno; D- Artéria em corte
longitudinal evidenciando a placa de ateroma. D1- Placa de ateroma; D2- Estreitamento do
vaso em funcéo da placa de ateroma. Escala: 5cm.

Fonte: O autor, 2020.

Ao final dessa discussédo esperamos que o0s discentes sejam capazes de
compreender que o fluxo de sangue no vaso arterial € determinado pela forca de
contracdo do musculo cardiaco e pela contracdo da musculatura lisa que reveste a
parede do vaso. Também é esperado que os alunos sejam capazes de compreender
que o fluxo de sangue no vaso venoso é determinado pela contracdo do musculo
estriado esquelético e pela acdo das valvulas.

Outros dois pontos que seriam abordados sdo as anormalidades que podem

ser evidenciadas na parede dos vasos. As varizes, que sao veias dilatadas onde nao
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ha fluxo de sangue pela inatividade das valvulas, e a aterosclerose, um processo
inflamatério iniciado pelo depésito de lipideos na camada interna, que pode resultar
na obstrucéo do fluxo de sangue no vaso arterial (MONTANARI, 2016).

A figura 18 aponta para um vaso normal (A) e um vaso com a placa de

ateroma que reduz o seu diametro interno (B).

Figura 18 - Imagem do modelo 3D que permite comparar o
vaso arterial normal e o arteriosclerotico

™~ £\

Legenda: A — vaso normal; B— vaso com placa de ateroma com uma textura
gue permite a exploracao tatil.
Fonte: O autor, 2019.

A figura 19 nos mostra os vasos sanguineos sendo manipulados para que por
meio da aprendizagem tétil, seja possivel identificar as diferencas entre os modelos.
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Figura 19 - Imagem dos vasos sanguineos sendo manipulados para apreensao tatil

Legenda: A- Apreensao tatil do vaso venoso para distingdo das camadas; B- Apreenséo tatil do vaso
arterial para distingdo das camada; C- Apreensdo tatil do vaso venoso para identificagdo do
didmetro interno; D- Apreensao tatil do vaso arterial para identificacdo do diametro interno;
E- Apreensdo tatil do vaso arterial para identificacdo da placa arteriosclerética e para o
estreitamento do vaso; F- Apreensao tatil do vaso venoso para identificacdo das valvulas
fechada e aberta.

Fonte: O autor, 2020.

Momento 3 — Duracao: 1 tempo (40 minutos)

Nesse momento sugerimos outra roda de conversa onde os alunos seriam
motivados a falar sobre a experiéncia vivenciada pelo uso da sequéncia didatica e
dos modelos tridimensionais do coragdo, das artérias e das veias, e da artéria
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arteriosclerotica, a fim de promover uma maior interacdo e desenvolvimento das
relacdes interpessoais. Também seria pedido que os alunos respondessem a um
guestionario final que contaria como uma avaliacdo qualitativa, documentando a
pratica pedagdgica.

O uso de um questionario diagnostico para relatar se a experiéncia
vivenciada possibilitou a aprendizagem de novos conceitos relacionados ao tema, e
se 0s educandos sdo capazes de transferi-los atuando como multiplicadores,
permite dimensionar se, como posto por Ausubel (AUSUBEL, 1978, p. 146-147), a
compreensao genuina de um conceito ou proposicdo implica na posse de
significados claros, precisos, diferenciados e transferiveis.

Com a aplicacdo sequéncia didatica sugerida espera-se que o0s alunos sejam
capazes de:

- Identificar o coragdo como uma bomba propulsora;

- Compreender a importancia da alteracao do ritmo cardiaco;

- Identificar as camaras cardiacas diferenciando atrios e ventriculos;

- Estabelecer uma relacdo entre a forgca de contragéo e a ejecao do sangue;

- Identificar os vasos sanguineos do coracao;

- Diferenciar artérias de veias;

- Compreender como se da o fluxo de sangue nas artérias e veias

- Identificar o vaso arteriosclerético estabelecendo a relagdo com o infarto do

miocardio.

Esperamos também que a sequéncia didatica desenvolvida aqui possa ser
utilizada por outros professores e também servir de base para o desenvolvimento de
novas sequéncias didaticas acerca de outros temas voltados para a inclusdo de
alunos cegos e com baixa visdo. No apéndice | é possivel encontrar a sequéncia
didatica.

Na literatura € possivel encontrar varios exemplos da utilizacdo de sequéncias
didaticas para o ensino dos mais variados temas. Uma sequéncia didatica com uso
de um método investigativo foi utilizada por Souza (2012) para o ensino do método
cientifico. O autor reportou que a estratégia utilizada buscava atender a
heterogeneidade da sala de aula motivando os alunos desinteressados. Ainda,
segundo o autor, a atividade revelou que o planejamento da sequéncia, apesar de

ser um trabalho arduo, se mostrou muito eficiente para o entendimento do tema.
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A ludicidade da sequéncia didatica € um fator motivacional que permite um
maior envolvimento dos alunos com o tema que sera apreendido. Também permite
novos arranjos da sala de aula, fugindo do enfileiramento dos educandos,
geralmente associado a aulas expositivas ndo dialogicas, centradas na figura do
professor, e ndo no seu objetivo que é aprendizagem.

Carmo (2012) utilizou uma sequéncia didatica para promover a reflexdo sobre
as habilidades e procedimentos basicos da investigacdo cientifica a partir de
atividades de biologia celular e molecular. A autora relatou que a sequéncia didatica
permitiu ndo somente que os alunos refletissem, mas externassem suas percepcoes
sobre as habilidades e procedimentos da investigacao cientifica.

Pela nossa observacdo uma sequéncia didatica precisa ter as suas etapas
bem definidas e com objetivos claros para o educando e para o professor. Essa
deve buscar a reflexdo por partes dos atores. O primeiro em uma busca do
desenvolvimento do senso critico tdo importante ao longo do processo educacional,
enguanto permite que o segundo reavalie constantemente a sua pratica.

Trivelato e Tonidandel (2015) propuseram que uma sequéncia didatica
baseada em um método investigativo para o ensino dos diversos temas da biologia
deveria apresentar eixos norteadores como a proposicdo de um problema, a
elaboracdo de hipoteses, a aquisicdo e a andlise de dados, e a definicdo de uma
concluséo.

Por ser um recurso bastante eclético, a sequéncia didatica pode e deve ser
combinada com diferentes metodologias. O uso do método investigativo é
recomendado pelo menos na primeira etapa, onde o0 objetivo seria de identificar as
concepcdes prévias e a estrutura cognitiva dos educandos (ZABALA, 1998).

Ramos, Junior e Silva (2015) analisaram a relevancia de uma sequéncia
didatica para abordar os diferentes temas da biologia com licenciandos da disciplina.
Os autores destacaram a importancia do recurso em confluéncia com as ideias de
Vigostky (1993). Eles acreditam que o aluno em sala de aula pode realizar
atividades que desconheca, mas que estdo a seu alcance, desde que sejam bem
orientados pelo professor. A sequéncia didatica produzida sobre morfologia floral
levou em consideracdo as concepcdes prévias dos alunos, a sistematizacdo do
conteldo e a avaliacdo da aprendizagem. Os autores concluiram que o0s
licenciandos foram capazes de perceber as contribuicdes de uma sequéncia didatica

para o processo de aprendizagem.
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E recomendado que a etapa final da sequéncia didatica contemple uma
avaliacdo qualitativa considerando todo o trajeto percorrido pelo educando ao longo
do processo de aprendizagem.

Levando-se em consideragdo a discussdo acima, apesar da sequéncia
didatica sobre o sistema cardiovascular ndo ter sido aplicada em funcdo da
pandemia por SARS-COV-2, acreditamos que essa pode contribuir com a

aprendizagem do tema.
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CONSIDERACOES FINAIS

Apesar de a Lei Brasileira de Incluséo (Brasil, 2015) assegurar o acesso a
educacdo das pessoas com necessidades educacionais especificas nos aspectos
mais amplos, barreiras como a ndo adaptacao curricular, a auséncia de tecnologias
assistivas e a nao adaptacdo do sistema de avaliagcdo, ainda representam um
impeditivo para que esses educandos sejam postos em situacdo de equidade no
processo educacional. Por esses e outros motivos, esses alunos acabam evadindo e
nao completando os estudos.

Pelo fato exposto, o desenvolvimento de modelos tridimensionais e de uma
sequéncia didatica sobre o sistema cardiovascular para alunos com deficiéncia
visual atende a uma exigéncia legal contribuindo com uma educacéo inclusiva.

Ao identificar os fatores referentes as tecnologias assistivas que influenciam
no processo educacional dos alunos com deficiéncia visual do Colégio Pedro Il
campus Sao Cristovao lll, foi possivel compreender a importancia do NAPNE. Esse
pode atuar como uma sala de recursos, um ambiente onde as tecnologias assistivas
podem ser desenvolvidas, e os alunos com necessidades educacionais especificas
podem ser atendidos em horéario distinto das classes comuns de forma mais
individualizada. Acreditamos que o atendimento mais individualizado permite que o
educador consiga ter mais elementos de apropriacdo para definir uma melhor
estratégia de abordagem.

Ainda em relacdo a esse levantamento acreditamos que a presenca de
professores generalistas e especializadas pode ser uma acdo assertiva para a
educacao inclusiva.

A existéncia de um professor generalista da disciplina e de um professor
especialista, que além de ter formacao na area, tem conhecimento técnico sobre as
tecnologias assistivas, permite que as potencialidades desses autores sejam
exploradas havendo um ganho para a educacao como um todo.

E necesséario lembrar que o uso e desenvolvimento das tecnologias
assistivas requer um conjunto de habilidades técnicas que grande parte dos
educadores ndo apresenta, ou até mesmo nao possuem O interesse em
desenvolver. Nesse caso ndo se deve entender a decisdo como um ato

discriminatorio com as pessoas com necessidades educacionais especificas, mas
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sim como um posicionamento que visa 0 bem estar do profissional em seu ambiente
de trabalho.

O didlogo constante entre o professor generalista e o professor especialista
€ um ponto fundamental para que inclusdo aconteca, ja que o primeiro ir4 apontar as
necessidades educacionais especificas e ir4 fazer uso das tecnologias assistivas
nas classes comuns, enquanto o segundo sera responsavel pelo desenvolvimento e
pelo atendimento na sala de recursos.

Todos os fatos supracitados se mostram muito relevantes quando o educando
apresenta deficiéncia visual. A auséncia da visdo proporciona ao educando uma
falta de estimulos sensorioperceptivos que podem dificultar o processo de ensino e
aprendizagem, sendo o0os modelos 3D um recurso na promocdo de uma
aprendizagem significativa sobre o sistema cardiovascular dos educandos.

Incluir temas relacionados a salde no curriculo permite o desenvolvimento do
senso critico nos educandos permitindo que esses optem por boas escolhas. Assim,
a importancia da atividade fisica, bem como as discussdes sobre o tabagismo,
consumo excessivo de sal, consumo de gordura trans, dieta balanceada e andlise de
tabelas nutricionais também devem estar presentes nas salas de aula para prevenir
a expansao das doencas cardiovasculares.

O uso de modelos tridimensionais de vasos sanguineos que foram
produzidos, e de coragbes que foram selecionados e adaptados para uma melhor
impressao, associado a uma sequéncia didatica, especialmente nos alunos com
deficiéncia visual, pode contribuir com a aprendizagem por definir um novo conflito
cognitivo, que no caso do ensino da fisiologia cardiovascular, é otimizado por meio
da exploracdo tatil que aproxima conceitos abstratos de algo concreto. O carater
gradativo da sequéncia didatica possibilita que os processos de acomodacgao
ocorram em etapas, onde a anterior contribui fortemente para a aprendizagem
posterior.

Também podemos destacar o fato da sequéncia didatica auxiliar o papel do
professor, jA que a mesma sera disponibilizada e podera ser modificada em uso
futuro, preservando a autonomia do docente.

Apesar dos modelos 3D e da sequéncia didatica ndo terem sido validados
pelos alunos com deficiéncia visual em fungdo da pandemia pelo SARS-COV-2,
acreditamos que esses podem contribuir com uma aprendizagem significativa

relacionada ao tema.
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Esperamos que o trabalho proposto contribua com novas reflexdes para a
educacao inclusiva e que os educadores interessados na tematica se especializem
cada vez mais no uso e desenvolvimento das tecnologias assistivas. Dessa forma,
ao invés integrar, iremos realmente incluir os alunos com necessidades

educacionais especificas no processo formativo.
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APEDICE A- Parecer do comité de ética

UERJ - UNIVERSIDADE DO - mo
ESTADO DO RIO DE JANEIRO; %‘w‘

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Proposta de uso de modelos tridimensionais em uma sequéncia didatica para o ensino
de sistema cardiaco para individuos videntes, cegos e de baixa visao

Pesquisador: FILIPE LIMA REGO

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 18060719.0.0000.5282

Instituicao Proponente: PROFBIO - MESTRADO PROFISSIONAL EM ENSINO DE BIOLOGIA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.612.244

Apresentacao do Projeto:

Trata-se de um Projeto do PROFBIO - MESTRADO PROFISSIONAL EM ENSINO DE BIOLOGIA proposto
por FILIPE LIMA REGO, orientade por LUCIO PAULO DO AMARAL CRIVANO MACHADO e co-orientador
por ANDREA ESPINOLA DE SIQUEIRA. A pesquisa é realizada no COLEGIO PEDRO I.

Os participantes sé@o alunos cegos e de baixa visao do 2° ano do ensino médio atendidos pelo NAPNE e
alunos videntes. O presente estudo se propde a produzir uma sequéncia didatica com uso de modelos 3D
para o ensino da fisiologia cardiaca para individuos de sujeitos cegos e de baixa vis&o.

Sera realizado um levantamento de dados relacionados a aprendizagem de sujeitos cegos e de baixa visdo.
Serao aplicados questionarios diagndsticos a fim de fazer o levantamento dos fatores que podem influenciar
a aprendizagem de sujeitos cegos e de baixa visao atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro II.

Os mesmos serao aplicados aos funcionarios NAPNE, e de forma oral, aos alunos atendidos (Apéndices |, Il
e ). Dois questionarios serdo constituidos por perguntas fechadas (Apéndices | e lll), tendo um deles cinco
questdes e o outro trés questdes. O terceiro é constituido por perguntas abertas (Apéndice |l) e possui trés
questoes.

Sera produzida uma sequéncia didatica que contara com modelos tridimensionais produzidos em uma
impressora 3D, para a aprendizagem da fisiologia cardiaca em individuos cegos e de baixa visao.
Participarao da sequéncia didatica alunos cegos e de baixa visdo do 2° ano do ensino médio
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atendidos pelo NAPNE e alunos videntes.

Modelos 3D serao produzidos com o objetivo de criar uma maior aproximagao entre o abstrato e o concreto
no ensino do sistema cardiaco, nos individuos cegos e de baixa viséo atendidos pelo NAPNE do Colégio
Pedro II.

Questionarios serédo aplicados para fazer um levantamento sobre a experiéncia vivenciada com o uso dos

recursos.

Objetivo da Pesquisa:

Segundo o pesquisador, o objetivo da pesquisa é produzir uma sequéncia didatica sobre o sistema cardiaco
utilizando um modelo tridimensional obtido por meio de uma impressora 3D para alunos cegos e de baixa
visdo do ensino médio atendidos pelo NAPNE (Nucleo de Atengdo a Pessoas com Necessidades
Especificas) do Colégio Pedro |l do campus Sao Cristavao Ill.

Objetivo Secundario: - Identificar os fatores que influenciam no processo educacional de sujeitos cegos e de
baixa visdo atendidos pelo NAPNE do Colégio Pedro Il campus S&o Cristovao lll;- Observar se o uso da
impressao 3D pode contribuir com uma maior apropriagao dos conceitos relacionados ao sistema cardiaco;-
Analisar o papel do uso conjunto de modelos tridimensionais e de uma sequéncia didatica para potencializar
a experiéncia vivenciada no processo de ensino/aprendizagem de sistema cardiaco.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

O pesquisador menciona que o risco é considerado minimo, no entanto, pode expor o participante a fadiga
fisica e mental.

Como beneficios, identifica: A pesquisa incentiva o desenvolvimento de tecnologias assistivas que
promovam a aprendizagem de sujeitos cegos e de baixa viséo.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
A pesquisa podera trazer contribuicbes para a area e esta condizente com as normas éticas da Resolugao
466/12.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatéria:
1) Folha de rosto: preenchida, assinada, datada e carimbada pela coordenadora adjunta do ProfBIO;
1) Apresenta Termo de Anuéncia assinado pelo Diretor de Pesquisa do CPII;
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2) Apresenta Termo de Consentimento Livre e Esclarecido —TCLE;

3) Apresenta Termo de Assentimento para os alunos menores;

4) Apresenta Termo de Consentimento Livre e Esclarecido dos profissionais do NAPNE;
5) Apresenta Financiamento proprio;

6) Apresenta no cronograma adequado;

7) Apresenta questionarios da pesquisa;

8) Apresenta beneficios e identifica riscos.

Recomendacgoes:

Néao ha.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacodes:

Ante o exposto, a COEP deliberou pela aprovagéo do projeto, visto que ndo ha implicagdes éticas.
Consideracgoes Finais a critério do CEP:

Faz-se necessario apresentar Relatério Anual - previsto para outubro de 2020. A COEP devera ser
informada de fatos relevantes que alterem o curso normal do estudo, devendo o pesquisador apresentar
justificativa, caso o projeto venha a ser interrompido e/ou os resultados nao sejam publicados.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas| PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_P | 24/09/2019 Aceito
do Projeto ROJETO_1390512.pdf 08:25:43
Folha de Rosto Folhaderosto.pdf 24/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

08:25:10
Outros Alteracoes.docx 24/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito
08:21:06
Projeto Detalhado / |Projeto.doc 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito
Brochura 13:20:28

| Investigador
Parecer Anterior PB_PARECER_CONSUBSTANCIADO_| 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

CEP_3583447.pdf 12:05:56
TCLE / Termos de | TCIA2.doc 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito
Assentimento / 12:05:33
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de |[TCIA1.doc 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito
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o ™

Assentimento / TCIA1.doc 12:05:12 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de |TCLE7.docx 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 12:04:01

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de | TCLEG6.docx 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 12:03:49

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de | TCLE5.docx 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 12:03:32

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de | TCLE4.docx 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 12:03:20

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de |TCLE3.docx 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 12:03:07

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de | TCLE2.docx 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 12:02:52

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de |TCLE1.docx 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 12:02:35

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de |TALE3.doc 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 11:59:20

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de |TALE2.doc 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 11:59:09

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de |TALE1.doc 22/09/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito

Assentimento / 11:58:08

Justificativa de

Auséncia

Outros Anuencia.pdf 09/07/2019 |FILIPE LIMA REGO | Aceito
17:48:18
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Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:
Nao

RIO DE JANEIRO, 01 de Outubro de 2019

Assinado por:

Patricia Fernandes Campos de Moraes
(Coordenador(a))
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APENDICE B- Carta de anuéncia do Colégio Pedro I

MINISTERIO DA EDUCACAO
COLEGIO PEDRO Il
PRO-REITORIA DE POS-GRADUAGAO, PESQUISA, EXTENSAO E CULTURA

DECLARACAO DE ANUENCIA

Declaramos, para fins de comprovagio junto a Plataforma Brasil, que o pesquisador Filipe
Lima Rego deu entrada na solicitagao de atividade de pesquisa no Colégio Pedro II, com o
projeto “Proposta de uso de modelos tridimensionais em uma sequéncia didatica para o ensino

de sistema cardiaco para individuos cegos ¢ de baixa visao™.

O projeto esti sendo analisado pelas instincias devidas, estando sua execugao
condicionada a apresentagio do parecer consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa

aprovado.

Desta forma, afirma a disponibilidade da instituicio para a emissiao do parecer,

condicionado ao documento do Comité de Etica.

Rio de Janeiro, 91 de julho de 2019,

RGE FERNANDO SILY
Diretor de P8s
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APENDICE C- Questionario diagndstico aplicado aos funcionarios do NAPNE do
Colégio Pedro Il

1. Quanto a disponibilidade no NAPNE de recursos que potencializam a
aprendizagem, como audiolivros, textos em Braille, impressdo 3D e realidade
aumentada.

() Insatisfatério () Regular () Satisfatério

2. Quanto ao instrumento para verificacdo da aprendizagem vivenciada dos alunos.

() Insatisfatério () Regular () Satisfatério

3. Quanto ao atendimento levando em consideracdo o numero de alunos por
professor.

() Insatisfatério () Regular () Satisfatério

4. Quanto ao contato anterior com as tecnologias assistivas que serdo aplicadas em
aula.

() Insatisfatério () Regular () Satisfatorio

5. Quanto ao dialogo entre docentes e desenvolvedores das tecnologias assistivas
para que haja uma otimiza¢ao do processo de aprendizagem.

() Insatisfatério () Regular () Satisfatorio
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APENDICE D- Andlise dos depoimentos dos funcionarios do NAPNE do Colégio
Pedro I

1. No grupo atendido existe uma diferenciacdo entre os alunos cegos e de baixa
visdo, levando em consideragao que as demandas educacionais entre 0s grupos sao

diferentes?

2. Entre os alunos cegos, e entre os alunos de baixa viséo, existe uma diferenciacéao
entre aqueles que sempre manifestaram o a caracteristica, e aqueles que o

desenvolveram uma idade tardia?

3. Entre os alunos cegos e de baixa visdo, existe alguém proveniente de escola
especial para cegos? Se sim, houve contato com tecnologias assistivas em tal
instituicdo? Havendo contato com tais tecnologias, é possivel notar alguma diferenca

no desenvolvimento desse aluno?

4. Sempre que possivel, é feito um atendimento individualizado com os alunos cegos

e de baixa visao?
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APENDICE E- Questionério a ser aplicado aos alunos com deficiéncia visual ao final
da atividade a fim de fazer um levantamento sobre a experiéncia
vivenciada

1. A atividade proposta te despertou o interesse sobre o tema?
( )Sim( )Nao

Se a resposta for negativa, qual a justificativa?

2. Houve alguma dificuldade em participar da atividade?
( )Sim( )Nao

Se aresposta for afirmativa, qual a justificativa?

3. A experiéncia tatil promoveu maior aproximacéao entre o abstrato e concreto?
( )Sim( )Nao
Se a resposta for negativa, qual a justificativa?

4. Vocé gostaria que a impressédo 3D fosse utilizada como recurso na aprendizagem
de novos temas?
( )Sim( )Nao

5. Vocé se sente seguro para responder um guestionario sobre o tema morfologia e
fisiologia cardiaca?
( )Sim( )Nao

6. Vocé se sente seguro em ensinar 0s conceitos sobre fisiologia cardiaca para
outros alunos?
( )Sim( )Nao
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APENDICE F- Questionario a ser aplicado aos professores ao final da atividade a
fim de fazer um levantamento sobre a experiéncia vivenciada

1. A atividade proposta te despertou o interesse sobre o tema?
( )Sim( )Nao
Se a resposta for negativa, qual a justificativa?

2. Houve alguma dificuldade em executar da atividade?
( )Sim( )Nao
Se a resposta for afirmativa, qual a justificativa?

3. Vocé acredita que a experiéncia tatil promoveu maior aproximacdo entre o
abstrato e concreto?
( )Sim( )Nao

Se aresposta for negativa, qual a justificativa?

4. Vocé gostaria que a impressao 3D fosse utilizada como recurso na aprendizagem
de novos temas?
( )Sim( )Nao

5. Vocé acredita que o0 uso da impressao 3D em conjunto com a sequéncia didatica
promoveu uma melhor compreensao sobre a fisiologia cardiaca?

( )Sim( )Nao

Se a resposta for negativa, qual a justificativa?
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APENDICE G- Termo de consentimento livre e esclarecido aplicado aos funcionarios
envolvidos com a pesquisa

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé estd sendo convidado(a) a participar, como voluntario(a), da pesquisa
intitulada proposta de uso de modelos tridimensionais em uma sequéncia didatica
para o ensino de sistema cardiovascular para individuos videntes e com deficiéncia
visual, conduzida por Filipe Lima Rego. Este estudo tem por objetivo produzir uma
sequéncia didatica com o objetivo de promover uma aprendizagem significativa
sobre o sistema cardiaco.

Vocé foi selecionado(a) por ser professor ou técnico administrativo envolvido
com a pesquisa. Caso ndo seja possivel a assinatura do termo, esse sera lido e
gravado. Sua participacdo ndo é obrigatoria. A qualquer momento, vocé podera
desistir de participar e retirar seu consentimento. Sua recusa, desisténcia ou retirada
de consentimento ndo acarretaré prejuizo.

Nessa pesquisa 0 risco € considerado minimo por expor 0 participante a
fadiga fisica e mental.

Sua participagdo nesta pesquisa consistirA em responder questionario
diagnostico a fim de fazer um levantamento de dados sobre os fatores que
influenciam a aprendizagem, na participacdo da aula sobre sistema cardiaco e em
responder questionario sobre a experiéncia vivenciada. O NAPNE do Colégio Pedro
Il ser4 o local em que tais atividades serdo realizadas havendo captacédo de audio e
imagem.

Os dados obtidos por meio desta pesquisa serdo confidenciais e ndo serao
divulgados em nivel individual, visando assegurar o sigilo de sua participagao.

O pesquisador responsavel se comprometeu a tornar publicos nos meios
académicos e cientificos os resultados obtidos de forma consolidada sem qualquer
identificacdo de individuos participantes.

Caso vocé concorde em participar desta pesquisa, assine ao final deste
documento, que possui duas vias, sendo uma delas sua, e a outra, do pesquisador
responsavel / coordenador da pesquisa. Seguem os telefones e o0 endereco
institucional do pesquisador responséavel e do Comité de Etica em Pesquisa — CEP,
onde vocé podera tirar suas davidas sobre o projeto e sua participacdo nele, agora
ou a qualguer momento.

Contatos do pesquisador responsavel: Filipe Lima Rego, professor, rua
Queiros Janior 15 ap 105, filipe.bioinvest@gmail.com, (21) 98092-5599. Caso vocé
tenha dificuldade em entrar em contato com o pesquisador responsavel, comunique
o fato & Comiss&o de Etica em Pesquisa da UERJ: Rua S&o Francisco Xavier, 524,
sala 3018, bloco E, 3° andar, - Maracana - Rio de Janeiro, RJ, e-mail: etica@uerj.br -
Telefone: (021) 2334-2180.

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

Rio de Janeiro, de de




Assinatura do(a) participante:
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Assinatura do pesquisador:
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APENDICE H- Guia para download e impressdo de modelos 3D do sistema
cardiovascular

GUIA PARA DOWNLOAD E

IMPRESSAO DE MODELOS 3D
DO SISTEMA CARDIOVASCULAR

Mestrando: Filipe Lima Rego
Orientador: Prof. Dr. Lucio Paulo do Amaral Crivano Machado
Coorientadora: Prof. Dra. Andréa Espinola de Siqueira
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Introdugdo

Os modelos 3D fazem parte de uma dissertacao de mestrado do programa PROFBIO-UERJ intitulada:
“Desenvolvimento de modelos tridimensionais e de uma sequéncia didatica para o ensino de sistema
cardiovascular para alunos com deficiéncia visual”.

A auséncia da visdo proporciona ao educando uma falta de estimulos sensorioperceptivos que podem
dificultar o processo de ensino e aprendizagem, sendo os modelos 3D um recurso na promocao de
uma aprendizagem significativa sobre o sistema cardiovascular dos educandos.

A Lei Brasileira de Inclusao (Brasil, 2015) assegura o acesso a educacao das pessoas com
necessidades educacionais especificas nos aspectos mais amplos. O uso e o desenvolvimento de
tecnologias assistivas permite que o educando com deficiéncia visual seja posto em uma situacao

equanime no processo educacional.

Gostariamos de registrar o nosso agradecimento a CAPES por todo apoio ao desenvolvimento dessa
pesquisa e pela criacdo do programa PROFBIO. Esse permite a formacao de novos mestres que estao
diretamente envolvidos com a educacao basica. Acreditamos que essa acao ira repercutir
positivamente na melhora dos indices educacionais do nosso pais.



Modelos 3D dos vasos sanguineos Os arquivos 3D encontram-se disponiveis no link
http://tny.sh/EfAGQDV

Modelos tridimensionais de veias e

artérias foram desenvolvidos com o
auxilio do programa de modelagem
3D online Tinkercad
(https://www.tinkercad.com).

Os modelos de vasos sanguineos
foram criados utilizando basicamente
trés tubos com diferentes medidas de
raio e espessura de parede para
respeitar as caracteristicas
histolégicas de artérias e veias.

Para permitir o encaixe entre as
pegas, o diametro externo de cada
tubo é 0,2mm menor que o diametro n A
interno do tubo no qual ele se
encaixa. A diferenga de altura entre
os tubos é de 2cm e foi aplicada

uma textura em baixo relevo nas

paredes para promover a A- Veia em corte longitudinal para observagéao das valvulas; B-
aprendizagem tatil e facilitar o Veia; C- Artéria; D- Artéria em corte longitudinal para observagao
encaixe dos tubos. A forma utilizada da placa de ateroma; E- Visao superior da veia em corte

longitudinal; F- Visao superior da veia; G- Visdo superior da artéria;
H- Visdo superior da artéria com placa de ateroma em corte
longitudinal.

para a textura foi o cilindro e a
fungao foi de subtragao.

Parametros de impressdao recomendados

para os vasos sanguineos

Os modelos dos vasos sanguineos tém
geometria bastante simples, o que permite
que sejam utilizados determinados
parametros de impressao na tentativa de
diminuir o tempo de impressao e o gasto de
material. A maioria das pecas pode ser
impressa com altura de camada de 0,20mm,
todavia recomendamos altura de 0,16mm
para as tdnicas externas de cada vaso e de
0,12mm para a placa de ateroma. A
espessura de parede de 0,8mm e
preenchimento de 10% se mostrou adequada
para a impressao de todas as partes, exceto
para a placa de ateroma, que recomendamos
espessura de parede de 1,2mm e
preenchimento de 20%.

Orientacao de impressao: a maioria das pecas
pode ser impressa sem suportes e com a
orientacao apresentada na imagem A. Tanto a
camada interna da veia seccionada, quanto a
placa aterosclerotica necessitam do uso de
suportes e recomendamos a orientacao
apresentada nas figuras B e C.
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Para facilitar a identificagéo visual dos alunos com baixa viséo o ideal é a

Escolha das cores impressao de cada camada com as cores mais dispares possiveis.
Sugerimos a utilizagédo das cores primarias (amarelo, vermelho e azul), ou
das cores secundarias (laranja, verde e roxo).

AN AR

Modelos impressos em cores secundarias
A- Veia em corte longitudinal para
visualizacdo das valvulas; B- Veia; C-
Artéria; D- Artéria em corte longitudinal
para visualizacao da placa de ateroma.

Modelos 3D do coragao

O arquivo do modelo 3D do coragao foi
disponibilizado por Trevon Taylor no link
https://www.thingiverse.com/thing:852939
(imagem abaixo). Este modelo foi modificado para
se obter uma melhor qualidade de impressao,
com o software Autodesk Meshmixer (Sao Rafael,
Califérnia, EUA), e para fazer um corte
longitudinal que permite visualizar a anatomia
interna (imagem ao lado).

Os arquivos 3D encontram-se disponiveis no link
https://tny.sh/CXLULN6

Modelos impressos em cores primarias
A- Veia em corte longitudinal para
visualizacdo das valvulas; B- Veia; C-
Artéria; D- Artéria em corte longitudinal
para visualizacao da placa de ateroma.
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Parametros de impressio Os modelos do coracao tém geometria mais complexa, o
recomendados para os que limita um pouco a tentativa de reduzir o tempo e o custo
» de impressao, sem reduzir a qualidade final. Sugerimos
modelos do coragdo como parametros minimos de qualidade: espessura de
camada de 0,16mm, espessura de parede de 1,2mm e
preenchimento de 15%. Tanto o modelo do coracao
completo (A), quanto as duas metades do coragao cortado
longitudinalmente (B), necessitam de suporte para
impressao. Para estes ultimos sugerimos suportes do tipo
Tree, que se mostraram mais faceis de serem removidos. A
orientagdo sugerida é a mostrada na imagem abaixo.

Impressao do coragao



APENDICE I- Guia para a aplicacéo de uma sequéncia didatica sobre o sistema
cardiovascular para alunos com deficiéncia visual

GUIA PARA A APLICACAO DE UMA
SEQUENCIA DIDATICA SOBRE O SISTEMA

CARDIOVASCULAR PARA ALUNOS COM
DEFICIENCIA VISUAL

Mestrando: Filipe Lima Rego
Orientador: Prof. Dr. Lucio Paulo do Amaral Crivano Machado
Coorientadora: Profa. Dra. Andréa Espinola de Siqueira

%
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Introdugao

1. O tema foi escolhido em fungao da relevancia que o bom conhecimento pode proporcionar para a
saude. E possivel que por meio do processo educacional se desenvolva bons habitos alimentares e
atitudinais, como a pratica de atividade fisica e a aversao ao tabagismo, promovendo entdo, uma
melhor aptidao cardiovascular. Vale lembrar que as doencas cardiovasculares representam 31%
dos 6bitos registrados anualmente no Brasil.

2. O uso de uma sequéncia didatica valoriza a linearidade do raciocinio permitindo a consolidagéo
de conceitos por etapas. Ao final do processo espera-se que o aluno consiga dialogar com os
diferentes saberes promovendo uma aprendizagem significativa.

3. Os modelos 3D do coragég e dos vasos sanguineos podem ser obtidos por meio do GUIA PARA
DOWNLOAD E IMPRESSAO DE MODELOS 3D DO SISTEMA CARDIOVASCULAR, ou no link

https://tny.sh/CXLULN6

Gostariamos de registrar o nosso agradecimento a CAPES por todo apoio ao desenvolvimento
dessa pesquisa e pela criagao do programa PROFBIO. Esse permite a formagao de novos mestres
que estdo diretamente envolvidos com a educacio basica. Acreditamos que essa agio ira
repercutir positivamente na melhora dos indices educacionais do nosso pais.
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Resumo das atividades propostas na sequéncia didatica

Aula expositiva e
dialégica com
apresentacao dos
modelos 3D

Roda de conversa com
Atividade apresentagéo dos
organizadores prévios

Roda de conversa
seguida de aplicagéao
de um questionario

Seringas de diferentes
volumes
Recipiente com agua ~
Materiais utilizados  Sons das bulhas cardiacas iileekEles H0 G coragao e
. dos vasos sanguineos
Caixa de som ou
smartphones
Estetoscopio (ndo obrigatério)

Tempo 2 tempos (1h e 20 min) 3 tempos (2 h) 1 tempo (40 min)

Explorar por meio da
apreensao tatil os
modelos 3D definindo a Avaliar a experiéncia

Questionario

Identificar estrutura cognitiva

Obietivos 6 0S CONCEitos prévios sobre relacao entre a estrutura vivenciada pelo uso
) o tenrq)a dos vasos € o fluxo de dos modelos 3D e da
sangue, e analisar a sequéncia didatica

morfologia interna e
externa do coragao

12 ETAPA — 1 TEMPO DE AULA ESTIMADO EM 40 MINUTOS

1. Nesse momento sugere-se a realizacao de
uma roda de conversa, mediada pelo docente,
a fim de identificar as concepgdes prévias dos

alunos sobre o tema em questao. E sugerido

também que se faga uso de perguntas
orientadoras para o encaminhamento do tema
de forma investigativa, sendo elas:

~ ~ Como se da o fluxo de
a éri ias? Qual a fungao do coragao? L. .
D BETIEROMED ¢ ¢ sangue nas artérias e veias?

Quantas camaras cardiacas

podem ser observadas no Qua’ls Sd0 0S vaso§
coragio humano? sanguineos do coragao?

2. Os organizadores prévios também podem ser apresentados nesse momento. Eles permitem que se
estabeleca uma ponte cognitiva entre os novos conceitos e aqueles que os alunos ja sabem.

3. Estes organizadores sao as seringas de diferentes volumes, que podem ser obtidas em diferentes
farmacias e drogarias, e os sons das bulhas cardiacas no repouso e imediatamente apos o exercicio
que podem ser obtidas de https://en.wikipedia.org/wiki/Heart_sounds.
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4. As seringas com diferentes
volumes representariam as
camaras cardiacas. Nesse

contexto, os alunos, por meio

da percepgao sensorial,
podem identificar que quanto
maior for o volume da
seringa, maior devera ser a
forga aplicada no émbolo
para ejetar o liquido no seu
interior. Assim, cria-se uma
ponte cognitiva para que o
aluno perceba que quanto
maior for a dilatagao da
camara cardiaca, maior
devera ser a forga de
contragao do coragao.
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A- Manipulagdo da seringa de 3ml
B- Manipulagao da seringa de 20 ml|

5. Os sons das bulhas cardiacas podem ser utilizados para que os alunos com deficiéncia visual
possam perceber as variagées na frequéncia cardiaca de repouso e durante o exercicio. Assim, seria
possivel estabelecer a relagao entre o aumento da taxa metaboélica com a melhora na distribuigao de

nutrientes e oxigénio.

22 ETAPA — 4 TEMPOS DE AULAS ESTIMADOS EM 160 MINUTOS

1. Para esse momento sugerimos uma
aula expositiva e dialégica onde os
modelos 3D podem ser utilizados em
conjunto com os organizadores prévios.
O objetivo é criar uma aproximagao
entre o conhecimento abstrato e o
concreto. Essa etapa devera ser
orientada pelo docente da area de
biologia com o objetivo de identificar as
partes constituintes do coragao, e a
estrutura do vaso arterial e venoso.

A- Atrio esquerdo
B- Valva atrioventricular (bictaspide)
C- Ventriculo esquerdo
D- Septo interventricular
E- Atrio direito
F- Ventriculo direito
G- Maior espessamento da parede do
ventriculo esquerdo
H- Demonstragao da apreensao tatil dos
ventriculos utilizando os dedos
|- Demonstragao da apreenséo tatil do septo
interventricular utilizando os dedos




A- Artéria aorta
B- Veias pulmonares
C- Artéria pulmonar
D- Veia cava
E- Artérias coronarias
F- Demonstragdo da apreensao
tatil das artérias coronarias
G- Demonstragdo da apreensdo
tatil dos vasos do coragao
destacando o diametro interno.

A- Apreensao tatil do vaso venoso para

distingdo das camadas

B- Apreensao tatil do vaso arterial para

distingdo das camada

C- Apreensao tatil do vaso venoso para

identificagdo do diametro interno

D- Apreensao tatil do vaso arterial para

identificagao do diametro interno

E- Apreensao tatil do vaso arterial para

identificagdo da placa de ateroma e
para o estreitamento do vaso

F- Apreensao tatil do vaso venoso para

identificagdo das valvulas fechada e

aberta
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2. Ainda durante esse momento, o docente poderia buscar responder de forma dialégica as questées
levantadas anteriormente. Caberia a ele contextualizar os diferentes conceitos relacionados ao
coracao com o cotidiano dos discentes em busca de uma aprendizagem significativa.

3. Ao utilizar os sons das bulhas cardiacas, o docente poderia estabelecer a relagido da frequéncia
cardiaca de repouso e durante o exercicio, com a func¢ido do coragao. E esperado que os alunos
possam perceber que durante o exercicio, a frequéncia cardiaca aumentada permite uma melhora na
distribuicdo de oxigénio e nutrientes, fazendo com que as células musculares obtenham mais energia
para a atividade.

4. Ao se identificar os atrios como as cavidades que recebem o sangue e os ventriculos como as
cavidades que expulsam o sangue do coragao, assim como as veias e artérias presentes no 6rgio, é
possivel explicar como se da o fluxo de sangue.

5. Ainda objetivando responder aos questionamentos, sugerimos estabelecer uma relacao entre o
coragdo e um objeto que tenha fungdo analoga. No caso em questao seriam as seringas. Dessa
forma, é possivel compreender que o aumento de presséo dos atrios ira impulsionar o sangue para os
ventriculos, e que o aumento de pressao dos ventriculos ira impulsionar o sangue para as artérias
pulmonares e aorta, encaminhando-o para os pulmoes e para os diferentes tecidos do corpo.
Também é possivel estabelecer a relagao entre o tamanho das camaras cardiacas, o volume de
ejecao e a forca de contracao do coracao.

6. Em relacédo a estrutura dos vasos, quando apresentados os modelos tridimensionais, os alunos
podem ser encorajados a destacar as diferencas observadas com a experiéncia tatil. A partir de entao,
destacamos que as artérias apresentam um maior espessamento das camadas média e externa
(quando comparado a um vaso venoso de mesmo didmetro externo) para suportar a elevada pressao,
sabendo que artéria é todo vaso que encaminha sangue do coracéo para diferentes partes do corpo. A
maior espessura da camada média quando comparada ao vaso venoso, permite a identificagédo das
artérias musculares, além de explicar como se da o controle do fluxo de sangue no vaso arterial.

7. Também é possivel destacar que as veias apresentam um menor espessamento das camadas média
e externa (quando comparado a um vaso arterial de mesmo diametro externo), ja que a medida que o
sangue se distancia da bomba propulsora, a pressao e a velocidade vao diminuindo. O diametro interno
do vaso venoso é maior, reduzindo o atrito com a parede do vaso, facilitando o retorno venoso. Quando
comparado ao vaso arterial, é possivel destacar a maior espessura da camada externa, definindo uma
menor flexibilidade. Outra diferenca que também pode ser destacada é a presenca das valvulas no
interior das veias para evitar o refluxo e a estagnacao do sangue no interior do vaso.

8. Ao final dessa discussao esperamos que os alunos possam ser capazes de compreender que o fluxo
de sangue no vaso arterial € determinado pela forca de contragcao do musculo cardiaco e pela
contracao da musculatura lisa que reveste a parede do vaso. Também é esperado que os alunos
possam ser capazes de compreender que o fluxo de sangue no vaso venoso é determinado pela
contragdo do musculo estriado esquelético e pela acdo das valvulas em seu interior.

9. Outros dois pontos que podem ser abordados sao as anormalidades evidenciadas na parede dos
vasos. As varizes, que sdo veias dilatadas onde nao ha fluxo de sangue pela inatividade das valvulas. Ja,
a aterosclerose é um processo inflamatoério determinado pelo depdsito de lipideos na camada interna,
que pode resultar na obstrucao do fluxo de sangue no vaso arterial.
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32 ETAPA — 1 TEMPO DE AULA ESTIMADO EM 40 MINUTOS

1. Nesse momento sugerimos outra roda de conversa onde os alunos seriam motivados a falar sobre a
experiéncia vivenciada pelo uso da sequéncia didatica e dos modelos tridimensionais do coracio, das
artérias e das veias, e da artéria com a placa de ateroma, a fim de promover uma maior interacdo e
desenvolvimento das relacées interpessoais. Também sugerimos que os alunos respondam um
questionario final que apresentaria o mesmo objetivo tendo carater documental.

2. Com o uso da sequéncia didatica esperamos que os alunos possam:

Identificar o coragdo como Identificar as camaras Identificar os vasos
uma bomba propulsora. cardiacas diferenciando sanguineos do coragao.
atrios e ventriculos.

Identificar o vaso com a
placa de ateroma
estabelecendo a relacao
com o infarto do
miocardio.

Diferenciar artérias de
veias. Compreender como se da

o fluxo de sangue nas
artérias e veias.

Esperamos também que a sequéncia didatica desenvolvida aqui possa ser utilizada por outros
professores e também servir de base para o desenvolvimento de novas sequéncias didaticas acerca de
outros temas voltados para a inclusdo de alunos cegos e com baixa visao.
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