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RESUMO

GARCIA, Caly Dantas. A Educacdo em Satde enquanto ferramenta na melhoria da
qualidade de vida e na promocao da satide dos usuarios: permeando a literatura. Cuité,
2017. 32 f. Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) (Bacharelado em Enfermagem) — Unidade
Académica de Enfermagem, Centro de Educacio e Saude, Universidade Federal de Campina
Grande, Cuité-PB, 2017.

Introducao: A educacdo estd presente em todos os momentos da vida de um ser humano, no
caso especifico da educagdo em saude, pode-se dizer que seus conceitos e propositos
evoluiram conforme mudancgas de paradigma que ocorreram no setor da saide. Objetivo
Geral: Neste sentido, este estudo tem como objetivo geral, relatar a influéncia da educacao
em sadde na melhoria da qualidade de vida dos usudrios da atencdo priméria no processo-
saide doenca de acordo com a literatura online. Metodologia: Trata-se de uma revisao
integrativa de literatura, a partir de dados da Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e na biblioteca eletronica Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). Foi utilizada como estratégia de busca os termos:
“Educagao em Satide AND Qualidade de Vida AND Processo Saude-Doenga”, “Educagdao em
Saide AND Qualidade de Vida OR Processo Saude-Doenca”. Como critérios de inclusao,
foram delimitados os artigos, dissertacdes, teses e monografias disponiveis na integra no
periodo de 10 anos (2007-2017) no idioma portugués. Resultados: Os estudos apontam as
dificuldades que os profissionais de saide enfrentam para a realizacdo das agdes educativas,
sobretudo no que diz respeito a infraestrutura, insumos, materiais € equipamentos
tecnoldgicos. O surgimento de melhorias na qualidade de vida dos usudrios que se
submeteram ao processo de educacdo em satde € visivel, confirmando a importancia e o
impacto do processo educacional na vida das pessoas e o aperfeicoamento das praticas de
educagdo em saude por meio do ludico, uma vez que a atividade ludica funciona como um
mediador do processo de ensino-aprendizagem. Conclusido: As atividades de educacdo em
saude devem sempre estar pautadas na busca do atual, de novas metodologias, sendo
necessdria muitas vezes uma abordagem mais criativa, que possa facilitar a aprendizagem
individual e coletiva.

Descritores: Educacdao em Sadde, Qualidade de Vida, Processo Saide-Doencga.



ABSTRACT

GARCIA, Caly Dantas. Health Education as a tool to improve the quality of life and to
promote the health of users: permeating the literature. Cuité, 2017. 32 f. Course
Completion Work (Bachelor's Degree in Nursing) - Academic Nursing Unit, Center for
Education and Health, Federal University of Campina Grande, Cuité-PB, 2017.

Introduction: Education is present in all moments of the life of a human being, in the
specific case of health education, it can be said that its concepts and purposes evolved
according to paradigm shifts that occurred in the health sector. General Objective: In this
sense, this study has as general objective, to report the influence of health education on
improving the quality of life of primary care users in the health-disease process according to
the online literature. Methodology: This is an integrative literature review, based on data
from the Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Latin
American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS), Nursing Database
(BDENF) and Electronic library Scientific Eletronic Library Online (SciELO). The term
"Health Education AND Quality of Life AND Health-Disease Process", "Health Education
AND Quality of Life OR Health-Disease Process" was used as search strategy. As inclusion
criteria, the articles, dissertations, theses and monographs available in full in the period of 10
years (2007-2017) in the Portuguese language were delimited. Results: The studies point out
the difficulties that health professionals face in carrying out educational actions, especially in
terms of infrastructure, inputs, materials and technological equipment. The emergence of
improvements in the quality of life of users who underwent the process of health education,
confirming the importance and impact of the educational process in people's lives and the
improvement of health education practices through play, since Ludic activity functions as a
mediator of the teaching-learning process. Conclusion: Health education activities should
always be based on the search for the current, new methodologies, often requiring a more
creative approach that can facilitate individual and collective learning.

Keywords: Health Education, Quality of Life, Health-Disease Process.
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1 INTRODUCAO

A educacio estd presente em todos os momentos da vida do ser humano, acontece
cotidianamente na interacdo entre pessoas € o mundo ao seu redor, proporciona
simultaneamente uma modificacdo de ambas as partes. Porém, ¢ um processo complexo
nao existindo definicdo dnica. (GIRONDI et al., 2006).

Segundo Freire (2001) durante séculos o método de educacio era a mera transmissao
de conhecimentos sem reflexdo critica, onde na visdao dos professores a mente do educando
era como um banco no qual o educador depositava conhecimento para que estes fossem
memorizados, sem serem questionados a respeito do seu assunto, com isso ficou conhecida
como educagdo bancdria.

O conceito de educagdo em saide vai além da propagacdo de informacdes,
configurando relacdes de experiéncias de aprendizagem delineadas com vistas a facilitar
acoes voluntdrias contribuintes a saude. Essas combinagdes envolvem troca de
experiéncias de vida, aspectos comportamentais, medidas terap€uticas e interacionais.
(FERREIRA, 2013).

Portanto, no caso especifico da educacdo em sadde, seus conceitos e propdsitos
evoluiram conforme as mudancas de paradigma que ocorreram no setor da saide e que
também foram influenciadas pelas transformagdes ocorridas nos processos pedagdgicos da
educacgdo escolar de uma maneira geral. (MACIEL, 2009).

Levando o modelo de educacdo bancdria para o setor sadde, percebe-se uma
semelhanca com a educagcdo em saude realizada de forma tradicional, pois dessa forma
transmite-se aos sujeitos conhecimentos de forma prescritiva através de palestras sem, por
vezes, levar em conta a realidade dos sujeitos. No entanto, € importante elencar que
inimeros fatores como os socioecondmicos e culturais influenciam de alguma forma a
maneira de viver dos sujeitos impactando assim na sua qualidade de vida.
(VASCONCELOS, 2006).

Nesse sentido, dentro da concep¢do de integralidade, destacam-se as acdes de
educacdo em saide como estratégia articulada entre a concepc¢do da realidade do contexto
de saude e a busca de possibilidades de atitudes geradoras de mudancas a partir de cada
profissional de saide, do trabalho em equipe e dos diversos servigcos que buscam uma
transformacao no quadro da satde da populagcdo. (PINHEIRO, 2003).

O conceito de educacdo em satide tem de estar ancorado no conceito de promogao da

saude, que trata de processos que abrangem a participacdo de toda a populag¢do no contexto
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de sua vida cotidiana e ndo apenas das pessoas sob risco de adoecer. Essa nocdo estd
baseada em um conceito de saide, considerado como um estado positivo e dindmico de
busca de bem-estar, que integra os aspectos fisicos e mentais (auséncia de doenca),
ambiental, pessoal e social atendendo a integralidade. (SCHALL et al., 1999).
Favorecendo assim a qualidade de vida no cotidiano dos usudrios. (BARROSO, 2003).

O processo pedagdgico da enfermagem, com €nfase na educagdo em satide, encontra-
se em evidéncia, j4 que atualmente é reconhecido como uma estratégia promissora no
enfrentamento dos indmeros problemas de satde que afetam as populacdes e suas
condic¢des sociais. O enfermeiro tem destaque, ja que é o principal atuante no processo de
cuidar por meio da educagdo em satde. (SOUSA, et al, 2010).

Frente ao apresentado, entende-se que o papel da Educacdo em Satde € relevante no
que tange a melhoria da qualidade de vida dos sujeitos, fazendo com que cada um possa
tornar-se empoderado de saberes e consequentemente de préticas que viabilizem seu
melhor viver, buscando modos de vida mais saudaveis.

Neste sentido, este estudo teve como questdo norteadora: Qual a influéncia da
Educagdo em Saude no processo saide-doenga dos sujeitos e comunidades segundo o que
¢ apresentado na literatura? As pesquisas revelam que essa ferramenta pode contribuir de
fato para uma melhoria da qualidade de vida dos sujeitos assistidos? Espera-se que essa
revisdo possa elucidar sumariamente o que a literatura on line apresentou nos dltimos dez
anos sobre a Educagdo em Satide e sua influéncia na qualidade de vida e no processo

saude-doencga das comunidades.

12



13

2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL:
e Relatar a influéncia da educagdo em saide na melhoria da qualidade de vida dos

usudrios da atencdo primdria, segundo revisdo da literatura.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Destacar caracteristicas sintéticas dos estudos expressa nos objetivos, metodologias,
resultados e conclusdes dos estudos.

e Estabelecer correlagdes entre as caracteristicas sintéticas e a temédtica do estudo.



3 PERCURSO METODOLOGICO

Trata-se de um estudo do tipo revisdo integrativa da literatura que permite a sintese
de diversos estudos publicados, possibilitando conclusdes gerais a respeito de uma
especifica drea de estudo. Sendo assim, uma constru¢do de uma andlise ampla da literatura,
contribuindo para discussdes sobre métodos e resultados de pesquisas. (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO 2008).

Segundo Souza, Silva e Carvalho (2010) a revisdo integrativa corresponde a uma
maior abordagem metodoldgica referente as revisdes, permitindo a inclusdo de estudos
experimentais € ndo experimentais para maior compreensdo do estudo analisado. Ha
também a combinacdo de dados da literatura tedrica e empirica com a coleta de dados

realizada a partir de fontes secunddrias por meio de um levantamento bibliografico.

3.1- ETAPAS DA REVISAO INTEGRATIVA

14

Para realizacdo da pesquisa, foram percorridas as seguintes etapas: Identificacdo do

tema norteador da pesquisa; Determinacio dos critérios de inclusdo e exclusdo, as bases de

dados e a selecdo do estudo; Definicdo das informagdes a serem retiradas dos trabalhos

selecionados; Avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo, essa etapa equivale a andlise dos

dados; Interpretacdo e discussdo dos principais resultados na pesquisa; Apresentacdo da

revisao.

3.2 COLETA DE DADOS

O levantamento bibliografico foi realizado no decorrer do més de maio de 2017,
através da Biblioteca Virtual da Saide (BVS) em periddicos das bases MEDLINE,
LILACS, BDENF e na biblioteca eletronica SCIELO a partir dos descritores em saide
(DECS), utilizando a estratégia de busca sob o uso dos indicadores booleano AND e OR.

Foi utilizada como estratégia de busca de termos “educacdo em saide AND
qualidade de vida AND processo saude doencga, nas bases de dados BVS e Scielo.

Na BVS, foram aplicados os filtros: Texto completo- disponivel; Idioma -portugués;
Tipo de documento- Artigo, Tese. Nesse sentido apresentaram-se 42 produgdes. Na Scielo,
utilizou-se os descritores educacdo em satide AND qualidade de vida AND processo satide

doenca, ndo obtendo resultado, mudou-se a busca por descritores educacdo em satide AND



qualidade de vida or processo saude doenca, na base de dados de modo que retornaram 20
artigos.

Diante da amostra geral de 62 artigos, prosseguiu-se com a leitura dos titulos e
resumos para verificar se as producdes respondiam aos objetivos da pesquisa proposta,
posteriormente cada producgdo selecionada para a amostra final, foi avaliada de acordo com

o instrumento de coleta.

Na presente revisdo integrativa, totalizou-se sessenta e dois (62) artigos apds os
cruzamentos dos descritores definidos que atenderam aos critérios de inclusdo
estabelecidos. Destes, trinta e nove (39) ndo tinham relevancia com o tema, treze (13)
apresentavam-se repetidos. Nesse sentido, perfazemos ao final um total de dez (10) artigos,

sendo cinco (5) publicados no LILACS, um (1) na BDENF e quatro (4) na SciELO.

3.3 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Os critérios de inclusdo foram:
v Que responde a pergunta norteadora
v’ Artigos, disserta¢des, teses e monografias disponiveis na integra;
v' Publicagoes dos ultimos dez (10) anos — 2007 a 2017
v" Escritos em idioma portugués;
v' Pesquisas originais.

Os critérios de exclusao foram:
v' Pesquisas ndo encontradas na integra

v Artigos que ndo evidenciam assuntos relacionados a tematica.

3.4 ANALISE DOS DADOS

Esta etapa da revisdo integrativa obedeceu as defini¢cdes das informacdes extraidas
dos estudos incluidos nessa amostra. A finalidade foi sintetizar o conhecimento cientifico
produzido nos ultimos 10 anos (2007 a 2017) acerca da influéncia da Educacdo em Saude
na qualidade de vida e no processo saude-doenca. Para isso, foi utilizado um instrumento
(ANEXO A), o qual considerou os seguintes aspectos para a organiza¢do do estudo: 1-
dados do autor principal, 2- dados da publicac@o e resumo da pesquisa. ApOs 0s registros,

os dados foram interpretados e discutidos.
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Os dez artigos selecionados foram caracterizados de acordo com o instrumento
utilizado: publicacdo, base de dados ou biblioteca eletrdnica, autor principal, ano da
publicagdo, periddico e tipo de estudo. Todos apresentados no quadro 1. Apds a leitura na

integra dos artigos foi elencado trés categorias tematicas.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Diante da selecdo dos artigos, com a mostra ja qualificada para a discussdo,
conseguiu-se apresentar os resultados elencando trés categorias temdticas. Desse modo,
dos dez (10) artigos selecionados, cinco (5) foram obtidos por meio da LILACS, um (1)
por meio da BDENF e quatro (4) por meio da SciELO. O quadro 1 ilustra a caracterizacao

desses artigos.

Quadro 1 - Distribuic¢do dos estudos segundo bases de dados ou biblioteca eletronica, autor
principal, titulo do artigo, ano de publicacdo, fonte e delineamento do estudo.

Codigo do Base de Pesquisador Titulo do Ano da Fonte Abordagem
estudo dados principal artigo publicac do estudo
ao
01 SCIELO RODRIGUES, Promocgdo da 2012 Revista Estudo
Carol Cardoso. Saude: a Trabalho, qualitativo
concepgao dos Educagao e
profissionais de Saude
uma unidade de
satide da
familia.
02 SCIELO FARIA, Qualidade de 2013 Revista Estudo
Heloisa Turcatto vida de Escola de quantitativo
Gimenes. pacientes com Enfermagem
Diabetes USP
Melittus antes e
apos
participagdo em
programa
educativo.
03 SCIELO JANINI, Educacdo em 2015 Revista Estudo
Janaina Satde e Sadde qualitativo
Pinto. promogao da Debate
saude: impacto
na qualidade
vida do idoso.
04 LILACS VILLELA, Representagdes 2013 Revista Estudo
Edlaine Faria de sociais sobre Saude e Soc. | qualitativo.
Moura. dengue: Sao Paulo.
reflexdes sobre
mediagdo da
informacgdo em
Saude Publica
05 LILACS | NOORDHOEK. Relato de 2009 Revista Ter. Estudo
Johanna. experiéncia da Ocup. Univ. | quanti/quali
atuacdo da Sao Paulo.
terapia
ocupacional em
grupo de
individuos
reumaticos
06 SCIELO MELO, A Educagdo em 2009 Revista
Mbnica Satde como Ciéncia &
Cristina. agente Saude




promotor de

qualidade de

vida para o
idoso.

Coletiva.

07

LILACS

BECHTLUEFFT,
Leila Schmidt

Educacio em
Satde no
Programa de
Satde da
Familia de
Petrépolis:
desafios na
prética do
enfermeiro.

2009

Dissertacao
de mestrado.

Estudo
qualitativo

08

BDENF

GUBERT,
Fabiana do
Amaral.

Tecnologias
educativas no
contexto
escolar:
estratégia de
educacdo em
saude em escola
publica de
Fortaleza-Ce.

2009

Revista
Eletrénica
de
Enfermagem

Estudo
qualitativo

09

LILACS

COMBINATO,
Denise
Stefanoni.

Grupos de
conversa: Saude
da Pessoa Idosa

na estratégia
saude da
familia.

2010

Revista
Psicologia &
Saude.

Estudo
quanti/quali

10

LILACS

BARBOSA,
Francoise
Vieira.

Automassagem
sob a
perspectiva da
educacdo em
satide: Andlise
e intervengao.

2014

Revista de
APS

Estudo
qualitativo.

Fonte: Pesquisa Direta (2017)

A distribui¢do dos artigos por ano se deu da seguinte forma: entre os anos de 2007 e
2008 nao foi encontrado artigos que se enquadrassem nos objetivos dessa pesquisa. No ano
de 2009 encontraram-se quatro (4) artigos. No ano de 2010 um (1) artigo. Nenhum artigo
selecionado do ano de 2011. E entre os anos de 2012 a 2015 totalizou-se o quantitativo de
cinco (5) artigos. Nos anos de 2016 e 2017 ndo foi encontrado nenhum artigo adequado
para a pesquisa. Isso indica uma limitacio na producdo cientifica referente ao tema
influéncia da Educac@o em Satde na qualidade de vida e promocdo da sadde, nos tltimos

dez anos.

No que diz respeito ao delineamento dos estudos, predominou-se os qualitativos
(60%). De acordo com Minayo (2008), as abordagens qualitativas t€m como objetivo
aprofundar-se na compreensdo dos fendmenos que estuda, interpretando-os segundo a
perspectiva dos proprios sujeitos que participam da situagdo, sem se preocupar com

representatividade numérica, generalizagdes estatisticas e relacdes lineares de causa e
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efeito, vale ressaltar que as abordagens qualitativas sdo mais adequadas a investigacdes de

grupos, segmentos delimitados e focalizados de histdrias sociais e de relagao.

Quanto a fonte da publicacio teve um misto de revistas, onde cada estudo
selecionado € de uma revista distinta. As revistas utilizadas foram: Revista Trabalho,
Educacido e Sauide; Revista Escola de Enfermagem da USP; Revista Saide Debate; Revista
Saude e Sociedade de Sao Paulo; Revista Ciéncia & Saude Coletiva; Revista Eletronica de

Enfermagem; Revista Psicologia & Saudde; Revista de APS. Desse modo, observou-se a

relevancia do tema nas revistas nacionais de Saude e Enfermagem.

4.1 CATEGORIZACAO DOS ESTUDOS

O quadro 02 discorre sobre os objetivos e resultados dos estudos, em seguida

discorre-se acerca das categorias temdticas que foram evidenciadas na sumarizacdo das

pesquisas selecionadas nesse estudo.
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Quadro 2 - Apresentacdo da sintese dos estudos pertinentes as categorias temaéticas,
considerando publicagdo, objetivos, resultados.

Titulo

Objetivos

Resultados

Promocao da Saude:
A concep¢do  dos
profissionais de uma
unidade de saude da
familia.

Analisar as concepcoes
que norteiam as
praticas de promog¢ado
da satde dos
profissionais de uma
unidade de saide da
familia em Joao Pessoa,
Paraiba, Brasil.

Mostra que o conceito de promog¢ao da
saide € presente no discurso e pratica
dos entrevistados e vem avancgando,
mas hé restricdo na operacionaliza¢do
das acOes de promoc¢do a saude.
Encontra-se dificuldades em alguns
profissionais para atuarem como
facilitadores  das  atividades de
educagdo em saude, evidenciando a
necessidade da educacdo permanente,
no planejamento dessas atividades
promocionais € a sobrecarga de
trabalho imposta as equipes de saide.

Qualidade de Vida de

pacientes com
Diabetes Mellitus
antes e apos
participacao em

programa educativo

Avaliar a qualidade de
vida relacionada a
saude de pacientes com
diabetes mellitus tipo 2,
antes e apos a
implementacdo de um
programa educativo.

O estudo apontou uma melhoria

discreta da qualidade de vida
relacionada a sadde (qvrs) dos
usudrios  depois do  programa
educativo, indicando assim que
programas educativos vem sendo uma
das estratégias de cuidado que
contribuem  para  melhorar  o0s

indicadores relacionado a QVRS.

Educagdo em Satde e
promocdao da saudde:
impacto na qualidade
de vida do idoso.

Analisar o impacto das
acoes de promocao e
educagdo em saude na
busca da qualidade de

Percebe-se que a promog¢do da saude
se expressa fundamentalmente nas
Unidas Basicas de Saide (UBSs)
através da educagdo em satde. Tendo




vida, na autonomia € no
autocuidado da pessoa
1dosa.

em vista a educacdo em satde como
um instrumento promocional e de
estimulos ao autocuidado. Neste caso,
entende-se que a educacdo em sadde e
a promo¢do da saide caminham
juntos.

Representagdes
sociais sobre dengue:
reflexdes sobre
mediacdo da
informacdo em Saudde
Publica.

E trazer subsidios para
o debate sobre as
relagcdes entre saude
publica, meios de
comunicacao e a
formulacdo e
divulgacao da
informagdo sobre satide
para os cidadaos.

O estudo mostra que as representacoes
sociais podem contribuir na area da
saude, abrindo espaco para discutir a
importancia da competéncia
informacional e fornecer um foco mais
contextualizado sobre o universo da
populacdo que serd contemplada pelas
politicas de informacao para satde.

Relato de experiéncia
da atuacdo da terapia
ocupacional em
grupos de individuos
reumaticos.

E descrever a
experiéncia da atuacio
da terapia ocupacional
em um grupo de
orientacdo a individuos
com doencgas

A utilizacdo de atividades lidico-
recreativas no processo educacional
tem demonstrado ser uma abordagem
efetiva na obtencao de um papel ativo
frente ao processo saide-doenca.

reumaticas.

Tece consideracdes | As agdes coletivas podem  ser
A Educacdio em | sobre a educacdo em | desenvolvidas como estratégias
Saude como agente | saide como agente | eficientes para melhoria da QV da
promotor de | promotor da qualidade | populacdo, quando se fundamentam na
qualidade de vida | de vida a fim de atingir | intersetorialidade, na
para o idoso. acoes e  condigdes | transdiciplinaridade e no

conducentes a saude do | desenvolvimento de autonomia dos

idoso no  contexto | sujeitos,

brasileiro.

Os resultados do estudo mostraram
que as praticas educativas grupais sao
predominantes ao cendrio estudado. A
falta de infraestrutura € citada como

Educacdo em Satide | Investigar as préticas | condi¢do que dificulta a prética
no programa de Saude | educativas educativa, sendo traduzida pela
da Familia de | desenvolvidas por | caréncia de materiais audiovisuais e a
Petrépolis:  desafios | enfermeiros, no interior | falta de apoio administrativo. Outro
na pratica do | da Equipe Sadde da | fator que dificulta a pratica educativa é
enfermeiro. Familia. a complexidade do trabalho na UBS,
Com 1isso, os enfermeiros afirmam
gostar e acreditar no trabalho
educativo em saude.
Tecnologias E abordar o uso de [ O uso de tecnologias educativas foi
Educativas no | tecnologias educativas | primordial no desenvolvimento do
contexto escolar: | como estratégia de | processo educativo proposto, visto que
estratégia da educagdo | educacdo em saudde | tenta superar o modelo tradicional para

em saide em escola
publica de Fortaleza-

junto a adolescentes no
contexto escolar.

o foco da coproducdo de saber e
autonomia. Assim, vale ressaltar a
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Ce.

necessidade do enfermeiro em
produzir novas tecnologias
educacionais, extrapolando as

atividades de educacdo em sadde
baseada em acdes pontuais e que nao
reconhecem 0s verdadeiras
necessidades, desejos e aspiracdes de
seus integrantes.

Grupos de Conversa:
Saude da Pessoa idosa
na estratégia saude da
familia.

Relatar os resultados
parciais do
desenvolvimento de
uma experiéncia de
extensao universitaria
realizada em parceria e
com a colaboragdo da
rede de atencdo bdsica.

Os grupos de conversa tém
possibilitado aos participantes
expandir o conhecimento de si e do
outro. O engajamento noO Processo
grupal e o apoio social promovido
pelos Grupos de Conversa t€m
promovido melhora na autoestima,
cujos reflexos se dio no campo do
autocuidado e no emponderamento
individual.

Automassagem sob a
perspectiva da
educacdo em saidde:
Anélise e Intervencgao;

Avaliar a prética in-
tegrativa de
automassagem sob a
perspectiva da
educagdo em saide,
segundo a percepgao
dos participantes,
durante o processo de
instrumentalizacdo do
grupo com tecnologias
socioeducativas.

As préticas de saide em grupo, como é
o grupo de Automassagem, sao
modalidades  socioeducativas  de
aprendizado em satde, elas emergem,
como importantes fontes de producdo
de sadde. E possivel dizer que as
préticas educativas fornecem subsidios
para educar-cuidar, ao utilizaram
tecnologias  leves, tais como
compartilhar saberes e afetos, bem
como vivéncias para promover a saude
e a qualidade de vida.

Fonte: Pesquisa Direta (2017)

Ap6s andlise das publicagdes inclusas neste estudo, foi possivel identificar trés
categorias temdticas de acordo com a frequéncia de aparecimento dos conteidos nos
artigos, dessa forma cita-se: Categoria I: Dificuldades na realizagcdo de acdes de Educagao
em Saudde: na percepcao dos profissionais; Categoria II: A Educacdo em Sadde como
instrumento de melhoria da qualidade de vida; Categoria III: Aperfeicoamento das agdes

de Educagdo em Satde por meio do ludico. As categorias foram discutidas conforme

literatura pertinente e convergente com a tematica objeto do estudo.

Categoria I: Dificuldades na realizacdo de acdes de Educacdo em Saude: percepcao dos

profissionais.
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De acordo com os artigos inclusos no estudo € possivel observar que os
profissionais de satide relatam uma enorme dificuldade para a realizacdo de acgdes de
educagdo em satde, sobretudo no que diz respeito a infraestrutura, insumos, materiais e
equipamentos tecnoldgicos. Freitas (2016) relata que é muito frequente os profissionais de
saude referirem dificuldades administrativas para a realizacdo de atividades de educagdo
em saude, o mesmo autor afirma ainda que a depender do nivel de limita¢cdo imposta pela

falta de materiais didaticos podera comprometer o processo educativo.

O material didatico utilizado nas acdes de educacdo em satdde s@o instrumentos
valiosos, tendo em vista que os usudrios se apresentam carentes de informagdes e esses
materiais sdo capazes de despertar curiosidade, fazendo com que prenda a atencdo do
publico alvo, o que favorece o processo de educacdo em sadde voltada para a participacao
ativa desses usudrios, dessa forma o ndo fornecimento desses recursos pode interferir

negativamente na educacio e no processo satide-doenca (DIAZ, 2009).

Mesmo sem o devido apoio estrutural e administrativo é possivel observar a
existéncia do desempenho individual de cada profissional de satde, para que mesmo com
limitacdes possam ofertar acdes de educacdo em satde. E notério a falta de valorizacio das
praticas educativas por parte dos gestores locais, fato esse que pode ser justificado ainda
pela predomindncia do modelo biomédico curativista, desvalorizando as acOes preventivas,

o que € o ponto chave da Atencao Primdria a Saude (PINAFO, 2012).

As acOes de Educacdo em Saude t€m total importdncia para proporcionar aos
usudrios uma troca de conhecimentos coerentes que possa proporcionar uma melhor
qualidade de vida tanto para o usudrio primdrio quanto para seus familiares, amigos e redes
de contato que irdo posteriormente serem “tocados” pela informagdo, essas agdes de saber
coletivo desperta no individuo a busca por sua autonomia e maior participacdo,

emancipacgdo de si, da familia e do seu entorno (MACHADO, 2007).
Categoria II: A Educacdo em Satide como instrumento de melhoria da qualidade de vida.

Melo (2009) destaca o papel fundamental das A¢des de Educacdo em Saude que tem
como prioridade fornecer ao individuo e familiar o conhecimento que ird fazer com que o
usudrio se torne responsavel por sua propria condi¢do de saide, uma vez que a pessoa
informada poderd evitar riscos, agravos e complicacdes com medidas simples, com

informacdes corretas, interferindo positivamente na Qualidade de Vida (QV).
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Segundo a Organizacio Mundial de Saide (OMS) a Qualidade de Vida ¢é
caracterizada como a percep¢ao do individuo sobre sua propria condi¢do de vida,
considerando o contexto social, cultural, valores, objetivos, expectativas, padrdes e
preocupacdes. Dessa forma a qualidade de vida inclui aspectos como capacidade funcional,
nivel socioecondmico estado emocional, interagdes, atividade intelectual, autocuidado,
suporte familiar, estado de sauide, religiosidade, estilo de vida, satisfacdo com o emprego,

atividades diarias e com o ambiente em que se vive (AGUIAR, 2011).

A QV € um quesito pessoal e sua avaliacdo pode diferenciar de pessoa a pessoa, ou
até mesmo em uma mesma pessoa a depender da fase de sua vida. E importante salientar
que a qualidade de vida é utilizada no campo da satide para verificar o impacto que
determinadas doencas podem causar na vida das pessoas, sendo chamada dessa forma de
qualidade de vida relacionada a saide (QVRS), esta € varidvel de acordo com o valor
depositado e sofre influéncia do processo de adoecimento, que pode resultar em

deteriora¢do funcional, emocional e cognitiva (SOUSA, 2016).

Os artigos inclusos no presente estudo dao conta do surgimento de melhorias na
qualidade de vida das pessoas que foram submetidas ao processo de Educagcdo em Saude,
em estudo realizado por Faria (2013) ele confirma a importancia e o impacto do processo
educacional na vida das pessoas, o estudo realizado pelo autor supracitado faz uma
comparacdo antes da educacgdo e depois da acdo educativa com pessoas que vivem com 0
Diabetes Mellitus (DM), dessa forma € possivel observar a autonomia, a emancipagao
desses usudrios, munidos de informacdes coerente e que se tornam disseminadores de

conhecimentos.

As acOes educativas tem potencial suficiente para desenvolver mudangas no
cotidiano, mudangas no estilo de vida e mudancas comportamentais, sendo assim essas
acoes coletivas sdo estratégias merecedoras de uma maior atengdo por parte dos gestores
locais, uma vez que permite melhoras na qualidade de vida, tal como o pleno
funcionamento do objetivo da Aten¢do Primadria a Satde, a prevengdo, permeada através da
intersetoriedade e multiprofissionalismo que poderd ser adquirido na educagdo popular,

refletindo na cidadania e respeito com os usudrios (MELO, 2009).

Categoria III: Aperfeicoamento das acdes de Educagdo em Satde por meio do lddico.
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A ludicidade estd relacionada a liberdade, criatividade, imaginagdo, participacao,
interacdo, autonomia além de outras qualificacdes que podem ser atribuidas a uma infinita
riqueza que ha nela mesma. A ludicidade vai além do simples brincar e jogar, ela pode
desenvolver saberes para vida pessoal e profissional, com o intuito do individuo interagir e
intervir em seu meio social de forma prazerosa, significativa e contextualizada. Saber
ensinar e mediar conhecimentos de forma dindmica € entender que o lidico pode contribuir
de forma eficiente para o pleno desenvolvimento intelectual, cognitivo e afetivo do ser

(DALTRO, 2010).

Nessa perspectiva € possivel observar cada vez mais a presenca do lidico dentro
das acdes de Educacdao em Sauide, uma vez que a atividade lddica funciona como um
mediador do processo de ensino-aprendizagem, o ludico € capaz de chamar atengdo para
um determinado assunto ou temadtica e permite a discussdo entre todos os participantes que
poderdo expor seu conhecimento e opinido, dessa forma apresentando um vasto campo de
conhecimentos diferentes, e o conhecimento final gerado € de total relevancia. Ao mesmo
tempo que o conceito de educacdo em saude segue em constante transformacdes e
inovagoes, configura-se como as combinacdes de experiéncia, trocas de vivéncias, aspectos
comportamentais, interacoes pessoais € medidas terapéuticas, excluindo a simples

transmissdo de informagdes (COSCRATO; TRISTAO, 2010).

As atividades de Educacdo em Sadde devem sempre estar pautadas na busca do
atual, de novas metodologias, sendo necessdria muitas vezes uma abordagem mais criativa,
que possa facilitar a aprendizagem individual e coletiva, buscando a autonomia e
emancipagdo do sujeito e da sua capacidade de manter o cuidado de si e do outro. Dessa
forma existe a necessidade de buscar novas estratégias para realizar eficazmente a
educagdo em saude, no sentido de potencializar a aten¢do primadria a saude, a prevengao e
promocao da saude por meio de préticas diferenciadas e chamativas que prendam a aten¢do
dos usudrios e fagam com que esses se tornem semeadores de informagdes corretas no

ambito familiar e na prépria comunidade (SOARES, 2011).
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5 CONSIDERA COES FINAIS

Neste estudo observou-se que os profissionais de satde ainda encontram muitas
dificuldades para a realizacdo das agdes de educacdo em saidde, sobretudo no que diz
respeito a infraestrutura, insumos, materiais didéticos, equipamentos tecnoldgicos e a
sobrecarga de trabalho imposta a equipe, em fung¢do a grande quantidade de fungdes
administrativas. Mas, vale ressaltar, que mesmo sem o devido apoio foi possivel observar a
existéncia do desempenho individual de cada profissional da satde para a realizacdo dessas

acoes educativas.

Destacou-se também o papel fundamental das acdes de Educacdo em Saide como
instrumento da melhoria da qualidade de vida, onde essas acdes t€ém como prioridade
fornecer ao individuo e familiar o conhecimento correto, que podera evitar riscos, agravos e
complicagdes com medidas simples que ird fazer com que ele seja responsdvel por sua

prépria condi¢do de saude, contribuindo para a melhoria da sua QV.

Evidenciou-se a questdo do aperfeicoamento das a¢des de Educacdo em Saude por
meio do lddico, tendo em vista que a ludicidade estd relacionada com a liberdade,
criatividade, imaginacao, participagdo, interacao e autonomia, nessa perspectiva foi possivel
observar que o meio lidico estd cada vez mais presente dentro das acOes educativas, uma

vez que a atividade lidica funciona como um mediador do processo ensino-aprendizagem.

As atividades de Educacdao em Saide devem estar sempre pautadas na busca do
atual, de novas metodologias, sendo necessdria uma abordagem mais criativa, podendo
facilitar na aprendizagem individual e coletiva, buscando a autonomia do sujeito e da sua
capacidade de manter o cuidado de si e do outro, interferindo na melhoria da sua qualidade

de vida.

O estudo mostra que existe a necessidade de buscar novas estratégias para a
realizacdo eficaz das acdes de Educacdo em Saide, no sentido de aprimorar e intensificar a
atencdo primdria, prevenindo e promovendo a saide por meio de praticas diferenciadas e
que chamem a atencdo dos usudrios, fazendo com que esses sejam semeadores de

informacdes.

Este trabalho apresentou limitagdes devido a falta de estudos recentes, indicando

assim a necessidade de estudos sobre a tematica em questdo. Espera-se, contudo, que ele
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contribua para uma reflexdo das atividades de Educacdo em Saide e Promog¢do da Sadde

refletindo na Qualidade de Vida dos usudrios da atencdo primdria.
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Cadigo do estudo:

1) Dados do pesquisador principal

Nome:

Profissao:

( ) Enfermeiro (a) ( ) Médico (a) ( ) Outros:

Titulacao:
( ) Mestre ( ) Doutor (a) ( ) Especialista
() Outros:

(

) Graduacao

2) Dados da publicacao

Base de dados:

( )LILACS ( )MEDLINE ( )SciELO
Titulo do trabalho:

Tipo de publicacio:

( )Tese ( )Dissertacio ( ) Artigo
Ano da publicacao:

Procedéncia do autor principal:

Fonte:

Idioma:

Delineamento do estudo:
() Qualitativo () Quantitativo () Quantiqualitativo

literatura ( ) Nao discriminado ( ) Outros:

(

) Revisao de

Instrumento (s) utilizado (s):

Local de desenvolvimento da pesquisa:

Objetivos:

Resumo da Pesquisa:




	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled
	Untitled

