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Concepcgoes das praticas de educacao em saude no contexto da
formacao em Enfermagem

Conceptions of health education practices in the context of Nursing Education

Samia Juca Pinheiro?, Francisca Ediquelle Queiroz Lucas’, Luciana de Fatima Barreto!, Monara Rochelle Cordeiro
Marinho Cruz!, Francisco Gilberto Fernandes Pereira?, Andréa Lopes Barbosa®

Objetivo: compreender as praticas de educa¢do em satide no contexto da formagdo em enfermagem. Métodos:
estudo qualitativo, realizado em Instituicdo de Ensino Superior da rede privada. Participaram 22 sujeitos, que
responderam a uma entrevista semiestruturada, cujas informagdes foram organizadas e analisadas pelo método
de Andlise Contetido. Resultados: identificaram-se trés categorias: educacdo em sadde e o enfermeiro como
educador; educagdo em saude na aten¢do primaria; e comparativo das praticas educativas nos niveis de atencao.
Conclusao: os académicos compreenderam a importancia da educacdo em saide em sua formacgao, e sentiam a
necessidade de expandir essas praticas para todos os niveis de aten¢ao em saude.
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Objective: to understand health education practices in the context of nursing education. Methods: a qualitative
study held in a private Higher Education Institution. The participants were 22 subjects who answered a semi-
structured interview, whose information was organized and analyzed by the content analysis method. Results:
three categories were identified: health education and the nurse as an educator; health education in primary
care; and comparison of educational practices in levels of care. Conclusion: the students understood the
importance of health education in their training, and felt the need to expand these practices to all health care
levels.
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Introducao

Aideia Promog¢ao da Satude esta intimamente li-
gada a Educacdo em Saude, tema bastante contempo-
raneo, constituindo elemento principal da Nova Satude
Publica. Neste bojo, estdo envolvidas acdes estratégi-
cas de participagdo, formacdo, capacitagido e autono-
mia popular em saide comunitaria, proporcionando
a populacdo uma andlise de forma critica da sua vida,
bem como do seu total acesso a informacdes e direitos
na area da satude®.

Educacdo em Satide pode ser definida como um
conjunto de atividades que influencia a aquisicdo de
conhecimentos, mudancas de atitudes, fortalecimento
da organizacdo social em rede, controle social, e ado-
¢do de comportamentos saudaveis, sempre em prol da
melhoria da qualidade de vida e de saude®.

Habitualmente, a Educacdo em Saude ¢é
realizada por meio de aconselhamentos interpessoais
ou impessoais. Os primeiros realizados em consulto-
rios, escolas de forma mais direta e proxima do indi-
viduo, e os aconselhamentos impessoais sdo os que
ocorrem utilizando-se a midia, com objetivo de atingir
grande numero de pessoas, ambos visando o mesmo
objetivo, que é conduzir as pessoas ao conhecimento
sobre sua condi¢do de saide e como esta pode ser in-
fluenciada por fatores internos ou externos®.

As praticas de educa¢do em saide que partem
da concepgido de que o individuo aprende a cuidar de
sua saude, assim como prepara-lo para buscar melho-
res condicdes de vida, estimula-lo a tomar decisdes e
a exercer a autonomia sobre a sua propria vida, devem
ser direcionadas, no sentido de capacita-los para o de-
senvolvimento de atividades individuais e coletivas de
cuidado™.

E possivel identificar que o planejamento e a
execucdo das praticas de Educacdo em Saude estdo
embasados, geralmente, em dois paradigmas: o Mode-
lo Tradicional ou preventivo e o Radical. O primeiro
apoia-se na ideia de saide como auséncia de doenca
com estratégias educativas voltadas para pressupos-
tos biomédicos. Caracteriza-se pela total participacdo
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dos profissionais de saude como executores de acoes
que visem a prevencdo e minimizacdo de agravos a
saude. Os profissionais devem convencer os indivi-
duos a adotarem estilos de vida compativeis, sendo
as Unicas opg¢des disponiveis a eles. Ja a Saide Radical
parte do pressuposto da Promocao da Saude, em que
praticas educativas visardo a prevencao de doencas e
seu foco estd centrado no individuo, embora, conside-
re-se que apenas a prevenc¢ao de doengas nio podera
ser considerada como um objetivo suficiente®.

A pratica da Educagio em Saude requer do pro-
fissional de saude, e principalmente de enfermagem,
por sua proximidade com esta pratica, uma analise
critica da sua atuacdo, bem como uma reflexdo de seu
papel como educador®.

Um dos papéis principais do enfermeiro é o ato
de cuidar, e ele é sempre visto como o cuidador. O ato
de cuidar tem um papel importante no cotidiano das
praticas de educa¢do em saude como norteador da
prevencdo de danos e fortalece o vinculo do enfermei-
ro com a comunidade por ele assistida(®.

0 enfermeiro desempenha fun¢do importante
para a populagdo, uma vez que participa de progra-
mas e atividades de educagio em satude visando a me-
lhoria da saude do individuo, da familia e da popula-
¢do em geral. Sendo ele um educador, esta inserido no
contexto que norteia a Educa¢do em Satde, visto que
é necessario orientar a populacdo e mostrar alternati-
vas para que esta tome atitudes que lhe proporcione
sadde em seu sentido mais amplo®.

Assim, o interesse do estudo surgiu da necessi-
dade de compreender as concepgdes de educagdo em
saude e das praticas educativas de promocao da saude
na visdo de discentes do curso de graduagdo em En-
fermagem de um Centro Universitario, identificando
de que forma essas praticas podem contribuir para a
formacido dos futuros enfermeiros como educador em
distintos niveis de atengdo a saude.

O estudo é relevante, pois se sabendo que os
profissionais de enfermagem tém papel de coopera-
¢do consideravel no processo ensino-aprendizagem
da populacdo, é fundamental identificar as impressdes
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subjetivas que os académicos tém a respeito desta
tematica, ja que o momento da formacgdo universitaria
pode proporcionar um campo para maior assimilacdo
de referenciais que vislumbrem um processo fortale-
cido por préaticas educativas em satide que fagam com
que os sujeitos atuem de forma auténoma na efetiva-
¢do de mudancas sociais e, a0 mesmo tempo, desen-
volvam autonomia, se tornando agentes multiplicado-
res de conhecimentos.

Dessa forma, objetivou-se compreender as pra-
ticas de Educag¢do em Saude no contexto da formacio
em enfermagem.

Métodos

Trata-se de pesquisa qualitativa, pois seu enfo-
que é o da profundidade, ressaltando as particularida-
des e a complexidade dos fendmenos, comportamen-
tos e situacdes da analise das praticas de educagdo em
saude, segundo estudantes de graduagdo em enferma-
gem,

0 estudo foi realizado em uma Instituicdo de
Ensino Superior da rede privada na cidade de Fortale-
za-CE, Brasil, entre maio e junho de 2015.

Elegeram-se como critério de inclusdo: ser
académico de Enfermagem e estar cursando o ultimo
semestre do curso de graduagdo, pois neste periodo
os discentes ja vivenciaram todos os estagios obriga-
torios, em que ja tiveram a oportunidade de realizar
estratégias educativas em todos os niveis de aten¢ao
a saude. Os participantes deveriam estar regularmen-
te matriculados. Foram excluidos os que ndo estavam
presentes nos momentos de coleta. Assim, os sujeitos
do estudo somaram 22 participantes.

Os sujeitos foram abordados de maneira alea-
téria para que participassem da pesquisa, sendo re-
alizado um convite. Na ocasido, o académico recebeu
o termo de consentimento livre e esclarecido, em que
constavam todas as informacdes sobre a pesquisa
para que o mesmo entendesse sobre o tema proposto
e tirasse as suas duvidas a respeito do estudo, confir-
mando a sua participagdo através da assinatura.

Ap6s assinar o termo, foi realizada entrevista
semiestruturada, composta por trés perguntas norte-
adoras, elaboradas especialmente para a pesquisa, de
carater individual. Sdo elas: 1. Qual a importancia da
realizacdo de educacdo em saide nos campos de pra-
tica onde o enfermeiro se insere como educador? 2. Ao
realizar educacdo em satude na aten¢do primaria, qual
a sua maior dificuldade? 3. Quais as diferencas encon-
tradas ao realizar educa¢do em saide em um hospital
de nivel terciario e na aten¢do primaria?

As informacgdes adquiridas por meio das entre-
vistas foram submetidas a analise de conteido, que
representa um conjunto de técnicas de investigagio,
baseado em trés etapas: pré-analise, descricio ana-
litica e interpretagdo inferencial®. O material foi or-
ganizado na fase de pré-andlise, cujos pesquisadores
transcreveram as falas gravadas dos participantes na
integra. Cada sujeito recebeu a denominag¢ido de AC,
abreviacido de académico, e o ndmero corresponden-
te a coleta. Na descri¢do analitica, os documentos sdo
analisados profundamente, tomando como base as
respostas obtidas na coleta e referenciais tedricos.
Neste momento, criam-se os temas de estudo e se
pode fazer sua codificacdo, classificacdo e/ou cate-
gorizacdo. Na Interpretacio referencial, a partir dos
dados empiricos e informagdes coletadas, se estabe-
lecem relagdes entre o objeto de andlise e seu contex-
to mais amplo, chegando, até mesmo, a reflexdes que
estabelecam novos paradigmas nas estruturas e rela-
¢oes estudadas®.

0 estudo respeitou as exigéncias formais conti-
das nas normas nacionais e internacionais regulamen-
tadoras de pesquisas envolvendo seres humanos.

Resultados

0 estudo foi realizado com 22 académicos do
décimo semestre, sendo 14 do sexo feminino e oito do
sexo masculino, com média de idade de 30 anos.

Percebeu-se que todos os académicos que res-
ponderam a entrevista relataram que a realizacdo de
educacdo em saude nos campos de pratica é de suma
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importancia, pois através dessas a¢des puderam co-
locar em pratica o conhecimento adquirido nas aulas
tedricas, além de visualizar a funcdo do enfermeiro
como educador e sua responsabilidade social.

Os dados foram divididos em trés categorias
a partir das respostas adquiridas na entrevista. Sdo
elas: Educagdo em satde e o enfermeiro como educa-
dor; Educacdo em satde na ateng¢do primaria; Compa-
rativo das praticas educativas nos niveis de atencao.

Educagao em satde e o enfermeiro como educador

Observou-se unanime identificacdo do en-
fermeiro como agente educador em saude, capaz de
promover transformacgdes sociais e individuais que
favoregcam comportamentos saudaveis ou ainda que
reduzam danos frente ao adoecimento. Identificou-
-se, ainda, que as praticas educativas simbolizam um
momento de aprendizagem dupla, tanto para os aca-
démicos quanto para a clientela, visto que a execu-
¢do destas atividades proporcionou a familiariza¢do
com diversas tematicas e fomentou a necessidade da
aprendizagem baseada nos problemas reais. As falas
ressaltaram o exposto: Na minha opinido, educacdo em satide
nos estdgios é de grande importdncia para o aprendizado e conheci-
mento. Quando os alunos fazem educagdo em satide com os pacientes,
eles aprendem mais e estimula a vontade de ajudar a quem precisa,
ou seja, o paciente pode sair da zona de conforto e criar estimulos
para melhorar sua satde e qualidade de vida (AC1). A importdncia
do enfermeiro como educador é altamente ampla porque ele pode
orientar sobre as politicas do SUS, fornecer orientacdes adequadas
sobre tratamentos e doengas, e também sobre a importdncia da
prevengdo da saude (AC15). O enfermeiro, desde a sua formacdo, ja
é um educador. Ele ja é formado para ser um educador porque a
educagdo em saude € o pilar basico da saude, ela traz a prevengdo
como forma de educagdo para a populagdo (AC6).

Percebeu-se também abrangéncia quanto aos
temas abordados durante as praticas educativas, des-
mistificando, portanto, a ideia que a educa¢ao em sau-
de é restrita as situagdes biolégicas corporais de saud-
de e adoecimento, mas extrapolam para as agdes de
controle social, direitos e deveres dos usuarios e co-
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nhecimento sobre politicas publicas, revelando, por-
tanto, que o modelo mais vigente em suas praticas era
o da Sadde Radical, aquele com premissas baseadas
na Promocdo da Satde e seus determinantes sociais.

Ainda no contexto da educagao em saude e do
enfermeiro como educador, identificou-se que a edu-
cacdo em saude é uma ferramenta de transformacao
social, que através de praticas educativas é possivel
promover a reflexdo, o empoderamento para melho-
rar a qualidade de vida das pessoas por meio da pre-
vencdo de doencas e promogio de saude.

Educacdo em satide na atencao primaria

O enfermeiro que atua nos servigos de Aten-
¢do Primdaria em Satlde se depara constantemente
com fatores que dificultam a realizacdo das praticas
educativas, essas barreiras também foram percebidas
pelos académicos. De acordo com as falas, identifica-
ram-se problemas na execu¢do desta tarefa, caracte-
rizados por falta de interesse, atengdo e participacdo
dos usuadrios, construcdo de linguagem clara e acessi-
vel que permita o acesso completo as informagdes em
saude, ambiente inapropriado para estas praticas, fal-
ta de experiéncia em elaborar atividades inovadoras
ou ludicas e timidez. Os relatos demonstram o expos-
to: A maior dificuldade encontrada na educagio em satide sempre foi
a adesdo do publico. O ptiblico nunca quer participar, entdo a gente
chega com um tema, vai abordar um tema e ele acha que jd sabe de
tudo, pouco se interessa. A gente tenta trazer algo atrativo para vé se
eles conseguem se envolver, mas ainda existe muita barreira entre o
educador e o educando (AC15). Chamar a atengdo do publico e conse-
guir fixar a atengdo deles durante a realizacdo da atividade é a parte
mais dificil (AC20). O local normalmente é a sala de espera, pessoas
ficam dispersas, se vocé ndo tiver criatividade ou levar um brinde essa
educagdo em satide fica ineficaz (AC18). A minha maior dificuldade
é falar para o publico, tipo eu tenho muita dificuldade porque eu fico
nervoso (AC8).

Foi evidenciado que os académicos enfrenta-
ram diferentes entraves no desenvolvimento de al-
gumas praticas de educa¢do em satde referente a es-
trutura do local e a insuficiéncia de recursos fisicos e
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materiais, muitas vezes, dificultando o atendimento, o
entendimento e a busca da atencdo dos sujeitos. Isto
pode afetar diretamente o resultado do trabalho rea-
lizado pela equipe.

Outra dificuldade apresentada pelos académi-
cos referente as praticas esteve relacionada a falta de
preparo dos entrevistados, que, na maioria das vezes,
sentem-se timidos ou inseguros no atendimento aos
pacientes.

Comparativo das praticas educativas nos niveis de
atencao

Foi observado que, apesar das dificuldades, os
académicos preferiam as praticas educativas em sau-
de realizadas na ateng¢do basica, pois foram mais in-
centivados a esse contexto durante as aulas tedricas, e
também porque consideram que a participacgdo, aten-
¢do e interesse do publico sdo melhores quando com-
paradas com as praticas educativas na rede hospitalar.

Os depoentes demonstraram ainda que as pra-
ticas de educacdo em saude na aten¢do primaria eram
voltadas para a prevencido de doengas e promocao de
saude, ja aquelas executadas a nivel hospitalar eram
direcionadas prevalentemente para a reducao de
danos a saude, cuidados clinicos para adaptacdo as
condigdes de tratamento e treinamento com acompa-
nhantes. As falas ressaltam o exposto: ..A nivel primério
vocé vai se preocupar mais em fazer atividades de promogdo da satide
e ensinar as pessoas como prevenir doengas para que haja melhor
qualidade de vida (AC3). A diferenca é gritante, porque sdo estraté-
gias diferentes, atendimentos diferentes, sdo ptblicos diferentes que
requerem atengdo diferenciada. Fora do hospital sdo doencas bem
mais simples e no hospital sdo realizados tratamentos bem mais
avangados e complexos, e a dificuldade principal é essa (AC7). E na
atencdo primdria, a gente tem como marcar com a comunidade e fa-
zer a divulgagdo e acaba tendo mais resultado; no nivel tercidrio, os
pacientes jd estdo mais debilitados, muitas vezes, o estado emocional
estd abalado e a gente ndo consegue ver resultados, ou seja, a gente
tem que priorizar educagdo em satide na atengdo primdria (AC1). Na
atengdo primdria pode haver uma marcagdo e uma escolha de tema

e o publico-alvo a ser aplicado; no nivel tercidrio, ha varios niveis

de alta complexidade, e a falta de bom estado de consciéncia do pa-
ciente faz com que as atividades educativas sejam mais voltadas aos
acompanhantes (AC3).

Em relacdo a participacido nas praticas educati-
vas, observou-se preferéncia pelo publico da atencdo
primaria, pois através dos relatos ficou evidente a faci-
lidade de reunir esse publico para as praticas educati-
vas, em que muitos afirmaram que tinham a opgao de
marcar um dia, local ou, até mesmo, um horario com o
publico, diferente do nivel terciario, em que o paciente
esta grave ou debilitado, o que dificulta a realizacdo
das atividades.

Na atencdo tercidria, as atividades sdo voltadas
para cura e reabilitacdo. De acordo com a realidade
desta pesquisa, foi observado que os académicos de
enfermagem nao eram estimulados a realizarem edu-
ca¢do em saude no nivel terciario.

Discussao

Os resultados do estudo corroboram com a lite-
ratura quando demonstram o enfermeiro como agen-
te educador de saude, compreendendo que a educa-
¢do é uma ferramenta para a transformacao social. E,
nessa perspectiva, as profissdes da area da satude, em
especial a enfermagem, possui capacidade para a rea-
lizacdo de atividades educativas dentro da assisténcia.
Assim, os enfermeiros devem orientar a populacdo
acerca das atitudes mais adequadas a serem tomadas
diante das enfermidades, visto que a falta de orien-
tacdo da populacdo é fator determinante para a ndo
adesdo ao tratamento, e tais informagdes se tornam
essenciais para ajuda-la a ter melhor qualidade de
vida®.

0 estudo demonstra a importancia das praticas
educativas no processo de formacdo do profissional
de sadde. No processo de ensino-aprendizagem, ha o
esforco de todos os envolvidos diante do alcance do
objetivo almejado, que se configura na transmissao
do conhecimento. O educador ndo apenas transmite
as informacdes para o aprendiz, ele atua como facili-
tador da aprendizagem®?.
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Diante disso, o enfermeiro pode ser conside-
rado um educador nato em satde, uma vez que de-
sempenha papéis relevantes diante da educacdo da
populacdo, através da realizacdo de atividades edu-
cativas em saude, com intuito de orienti-los acerca
das doengas e suas particularidades em torno das es-
tratégias de prevencdo, como também das opcdes de
tratamentos. Nessa abordagem, pode-se afirmar que
o papel da enfermagem esta diretamente vinculada a
uma dimensao educativa®?.

Os resultados do estudo demonstraram, tam-
bém, que o enfermeiro é um educador desde a sua for-
macgdo, uma vez que a construcdo de um enfermeiro
educador é primordial para uma adequada assistén-
cia a saude. Esta evidente que a pratica de educacido
em saude se tornou ferramenta indispensavel para a
vivéncia do profissional enfermeiro, pois tem o seu
papel diante do cuidado assistencial prestado aos pa-
cientes e é considerado um agente praticante de acoes
educativas em saude em todos os niveis de atengao,
utilizando-se do seu conhecimento amplo adquirido
durante a formagdo académica*?.

Para académicos de enfermagem de outro es-
tudo, a educacdo em satude tem objetivo especifico:
contribuir para a prevencao de doencgas e promover
a saude, além de desenvolver nas pessoas o senso de
responsabilidade pela propria saide e a qualidade da
satide da comunidade ao qual est4 inserida®.

Os resultados do estudo mostram que a inex-
periéncia em elaborar atividades educativas e a timi-
dez sdo considerados entraves para a realizacdo de
tal pratica, sinalizando que os estudantes necessitam
de mais estimulo para realizarem as praticas educa-
tivas. O docente precisa se envolver mais nesse pro-
cesso através do desenvolvimento de estratégias que
estimulem a importancia da visibilidade das praticas
educativas nos cendarios de assisténcia pelos estudan-
tes, em qualquer nivel de atencdo, mostrando que a
pratica educativa aumenta a proatividade e tomada
de decisdes do futuro enfermeiro®®. Assim, sugere-
se, por meio de pesquisa realizada sobre educagcdo em
saude sob a 6tica do académico de enfermagem, que a
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disciplina de Educacdo em Satide nas Institui¢cdes de
ensino apresentem uma carga horaria pratica para um
melhor desenvolvimento dessa competéncia, nao se
limitando a uma disciplina eminentemente teérica®.

A transversalidade da Educacdo em Satde no
curriculo da formagdo em enfermagem promove o de-
senvolvimento de habilidades diante do processo de
aprendizagem, estimulando os académicos a conhece-
rem a realidade profissional, podendo intervir quando
necessario apds uma reflexdo critica. A disciplina leva
o profissional académico a vivenciar a pratica profis-
sional, estimulando o desenvolvimento da autonomia,
além de melhorar a capacidade de comunicagio para,
quando profissionais, atuarem de uma maneira mais
eficaz(*®,

A relacdo da instituicdo formadora dos profis-
sionais e os servicos de saude estreita a relacdo do
processo de aprendizagem ao oportunizar a vivéncia
e atuacdo dos académicos na rede assistencial. Inserir
o estudante na realidade dos trabalhadores possibilita
a formacdo de profissionais preparados para atuarem
na area®),

Outro resultado do estudo condizente com
a literatura é o desinteresse dos usudrios diante da
pratica educativa. A falta de envolvimento do publi-
co participante das atividades educativas em saide é
uma barreira importante para a realizacdo das mes-
mas, uma vez que a educa¢do em saude pode ser dita
como uma atividade onde ocorre a troca de conheci-
mento e a reorientacdo sobre as praticas de saude. E
imprescindivel a valorizacdo do didlogo estimulando
atroca de saberes, destacando a ideia de que o profis-
sional ndo é detentor do saber e a populagdo apenas
depésito de conhecimentot?,

As praticas acontecem, na maioria das vezes,
em espacos minusculos, inoportunos e que sempre
possibilitam desatencdo e distragdo dos usudarios. As-
sim, o desenvolvimento das a¢des educativas em lo-
cais apropriados, livres de barulho, promove a adesdo
das participantes. Espacos mais planejados possibi-
litam oportunidades para um melhor enfrentamento
dos problemas°,
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A politica de Atencdo Basica a Saide se baseia
em acoes de saude voltadas para a promo¢do, preven-
¢do da doenca e seus agravos, tratamento e também
reabilitacdo. Os profissionais da satde tem compro-
misso com a promog¢ao e a qualidade de vida dos indi-
viduos. Prevé ainda atividades de praticas educativas,
envolvendo troca de conhecimentos, construcdo de
vinculos com a populagio e desenvolvimento do pro-
cesso de participacido da comunidade®®.

Os resultados do estudo corroboram com o que
0 Ministério da Saude do Brasil preconiza através da
Politica Nacional de Atencédo a Satide quando demons-
tram o enfoque das praticas educativas na atencao pri-
maria e na rede hospitalar. Entende-se que a Educagio
em Saude esta presente em todas as esferas do cuidar,
em que na atengao primadria sdo realizadas atividades
educativas voltadas para a prevencdo de doencas e
promogao da saude, e na atengdo tercidria as praticas
educativas sdo direcionadas para a reabilitacdo do in-
dividuo®.

Conclusiao

Identificou-se que as praticas educativas sido
importantes para formacdo em enfermagem, pois se
configuram em um recurso de troca de conhecimento
mutuo e crescimento profissional. Compreendeu-se,
ainda, que a pratica unida ao conhecimento tedrico
embasa as atividades de educa¢do em saide, a medida
que possibilita 0 aumento da experiéncia do académi-
co, principal responsavel pelo processo no futuro.

Foi observado que a realizacdo das praticas
educativas é um desafio para todos os envolvidos, pois
ainda existem muitas barreiras referentes a prépria
limitacdo dos académicos para desenvolver as ativi-
dades, como a capacidade de falar em publico sobre
temas referentes a saude. Acredita-se que as barreiras
descritas sejam amenizadas com o estimulo a criati-
vidade, interacdo e busca de conhecimentos tedricos
pelos futuros enfermeiros.

Faz-se necessario, dentro do contexto deste es-

tudo, suscitar a reflexdo de que as institui¢des forma-

doras, juntamente com os docentes, programem a¢oes
voltadas para o estimulo as praticas de educacdo em
saude, reorientando e possibilitando mudangas, de-
senvolvendo competéncias, habilidades e conheci-
mentos para o exercicio dessas praticas ndo apenas na
atencdo primaria, mas em todos os niveis de atencdo
a saude, unindo saberes e inovacdo ao processo para

alcancar respostas positivas.
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