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RESUMO

Esse estudo tem como objeto a producdo divulgada em revistas cientificas de Salude
Coletiva sobre educacdo em saude na Atencao Priméria a Saude no Brasil, no periodo de 1990
a 2015. Tendo como fonte de dados artigos cientificos disponiveis na base de dados da
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), e utilizando andlise de conteudo, o estudo objetivou,
especificamente: caracterizar a producdo segundo ano de publicacdo, instituicdo de vinculacao
dos autores, regido da instituicdo, revistas em que foram publicados, idioma e tipo de estudo
e, também descrever seu contetdo, identificando elementos relativos as concepgdes e praticas
de educacdo em saude. O resultado do estudo apontou que a regido sudeste se destacou no
namero de publicacBes. Com relacdo as revistas, o destaque foi para a revista de APS —
Atencdo Primaria a Saude. Os artigos empiricos lideraram as publicacGes e, dentre estes, 0s
artigos com abordagem qualitativa foram maioria. Com a descri¢do do contetdo foi possivel
observar que 17% dos trabalhos nao definem o termo “educagdo em saude”, e nestes, esta
implicito que o objetivo das praticas educativas em saude é a mudanca de comportamentos,
através de transmissdo vertical de informacdo. Entre os artigos que definem o termo educacéo
em saude, a critica a viséo tradicional de construgdo do conhecimento esta presente, assim
como conceitos e teorias de base freireana. Porém, os resultados obtidos nestes trabalhos
mostraram que elementos da pedagogia tradicional e a influéncia do modelo biomédico ainda
persistem. A maioria dos artigos (60%) considerou e discutiu 0 tema contexto, que é de
grande relevancia para os autores do campo da educacdo utilizados no referencial deste
trabalho. O tema participagéo social foi discutido em apenas 43% dos artigos, 0 que sugere
que as atividades educativas em salde ndo sdo percebidas como um espaco de fomento a
articulacdo da comunidade. A Promocédo da Saude apareceu em 80% dos artigos, 0 que mostra
sua grande influéncia neste campo estudado, sendo que autores colocaram a educacdo em
salde como estratégia para implantacdo desta proposta nos servigos. Os limites para
realizacdo de atividades de educagcdo em salde estdo presentes em 73% dos trabalhos
analisados. Dentre estes, estdo as dificuldades relacionadas a infraestrutura fisica das
unidades, disponibilidade de materiais para realizagdo das atividades, dindmica de trabalho e
formagdo académica dos profissionais. Este € um resultado importante, que aponta a
necessidade de discussdo dos problemas encontrados para aprimoramento das praticas dos

profissionais neste campo.

Palavras-chave: Educacdo em saude. Atencdo primaria a satde. Promocéo da saude.



ABSTRACT

The present study has as its objective the releases about Health Education in the
Primary Health Care in Brazil, published between 1990 and 2015 in scientific journals of
Public Health. The main source were scientific articles available in the database of Biblioteca
Virtual de Saude — BVS (Online Health Library) and through content analysis this study has as
its specific target: distinguish the articles based on their year of release, the author’s linking
institutions and the institution regions, the journals where they were published, their language
and kind of study and, beyond that, describe their content focused on elements which might
show the conceptions and practices in health education. As a result, we were able to find out
that the Southeast Region stood out by its number of articles. Regarding the journals, we
might mention Atencdo Primaria a Saude — APS (Primary Health Care). Empirical articles
lead the publications and, among them, those with a qualitative approach are the majority.
Analyzing the content of the articles, we were able to see that 17% of them do not define the
term ‘“‘health education”. It is implicit on them that the educative practices in health aims the
behavior changing through the vertical transmission of information. Among those articles
which define the term health education, we find many criticisms regarding the traditional
pattern of education, as well as concepts and theories based on Freire’ studies. However, the
results of these researches have shown how persistent are the elements of traditional pedagogy
as well as the influence of the biomedical pattern. The majority of the articles (60%)
considered and discussed the context, which is very relevant for the authors in the education
field considered as references for this study. The social participation was poorly discussed —
only 43% of the articles — which may suggest that the health educational activities have no
promotion room inside the community. Health promotion is present in 80% of the articles,
showing its great influence on this field and meaning that the authors used health education as
a strategy of implantation of its proposal in the services. The imposed limits when it comes to
heath education activities are present in 73% of the articles. Among them we may mention the
unities’ deficiency in infrastructure, availability of materials to carry out the activities, work
dynamics and academic training of professionals. This is a very important result that points to
the necessity to discuss these problems in order to improve the skills of the professionals in
this field.

Keywords: Health education. Primary health care. Health promotion.
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1 INTRODUCAO

O interesse pelo tema deste estudo surgiu durante a experiéncia como farmacéutica
residente em uma unidade de Saude da Familia, no periodo de 2011 a 2013, na cidade de
Ribeirdo Preto — SP. Este programa de residéncia, do qual fiz parte, objetiva o aprendizado
em servico, possibilitando a atuacéo nos niveis terciario, secundario e primério da atencéo a
salde, com énfase neste ultimo, mais especificamente, na Estratégia Sadde da Familia.

Durante este periodo de insercdo na unidade citada foi observada a dificuldade da
equipe para desenvolver préticas educativas em salde, que alegava falta de interesse das
pessoas em participar de grupos estruturados no modelo de palestras. Com a inser¢do dos
residentes, os grupos que eram oferecidos foram reorganizados e outros foram inseridos,
usando metodologia participativa, a partir de materiais didaticos que propiciavam este tipo de
intervencdo. Os temas abordados nesses grupos eram diabetes mellitus, hipertensdo arterial,
dor crénica e alimentacdo. Além de um grupo voltado para os cuidadores, que se conformava
como um espaco de suporte e apoio para as pessoas que cuidavam de algum familiar enfermo
ou em condicdes de perda da autonomia.

A partir desta experiéncia, surgiu, em um primeiro momento, 0 interesse em
desenvolver um trabalho empirico sobre a educacdo em satde. Porém, como muitas questes
tedricas desta area ainda sdo nebulosas, j& que este € um campo que valoriza a pratica, em um
segundo momento veio a necessidade de maior aproximacdo com os estudos divulgados sobre
0 tema e seus referenciais tedricos, para compreender e analisar o processo de educacdo em
salde na Atencdo Priméria a Saude (APS) no Brasil, através dos trabalhos cientificos
divulgados.

Este trabalho traz a Educacdo em Salde (também chamada de Educacdo para a Saude
ou Educacdo e Saude) como um conjunto de diversas praticas e saberes, oficiais ou ndo, que
acontecem no interior do setor salde. Sendo uma intersecao entre os setores de Educacdo e de
Saude, este € um campo que mescla disciplinas das ciéncias sociais e das ciéncias da saude.
As praticas e propostas deste campo se caracterizam, necessariamente, pelas relagdes
estabelecidas entre Estado e Sociedade, ja que se constituem como politicas sociais de um
estado, que é palco de disputas entre grupos, classes e forgas sociais. Além de se estabelecer
segundo estas relagdes, o processo de educacdo em salde acompanha as concepgdes de saude
e modelos de atencdo vigentes em cada periodo histérico. (SMEKE; OLIVEIRA, 2001,
RENOVATO; BAGNATO, 2012).
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As concepgdes de saude, por sua vez, estdo relacionadas com o modo como a
sociedade se organiza para atender suas necessidades; com o0 modo como O espago que
contém essa sociedade é organizado; com o conjunto de problemas que refletem o nivel de
desgaste, consequente da reproducdo e producdo social de determinado territorio; com as
concepgdes elaboradas sobre as causas das doencas e com suas praticas assistenciais.
Concepcdes de saude podem coexistir, com a presenca de modelos antigos para solucionar
problemas atuais. Formas de se pensar salde e de se estruturar modelos de atencéo do passado
continuam atuantes no presente, mas com caracteristicas diferentes (SABROZA, 2004).

No Brasil, a origem da educa¢do em salude foi marcada por um discurso normatizador,
influenciado por experiéncias uropeias do século XIX, impondo condutas e comportamentos
laicos a serem seguidos, o que diminuiu a forca da concepcdo religiosa da salde e doenca
predominantes até entdo. Estas acGes eram estruturadas de acordo com a concepgao
biologicista, focada nos microorganismos e respectivas doencas por eles provocadas,
desconsiderando as condi¢des de vida dos individuos. Para isso, a policia sanitaria atuava para
combater as endemias e epidemias de febre amarela que atingiram o Rio de Janeiro, através
de métodos coercivos e impositivos, como a obrigatoriedade da vacinacdo (VALLA,
GUIMARAES; LACERDA, 2005). Porém, essas medidas geraram descontentamento da
populagéo, que passou a organizar movimentos de resisténcia, como a Revolta da Vacina em
1904 e greves dos trabalhadores (SMEKE; OLIVEIRA, 2001).

Em 1917, a greve geral dos trabalhadores possibilitou mudancas no didlogo entre
grupos hegeménicos e subalternos. Com a aprovacao de um novo modelo sanitarios em 1923,
além da Lei El6i Chaves, as iniciativas de controle higiénico ganharam espaco, com acfes de
divulgacdo de higiene pessoal e publica, confinamento de leprosos, tuberculosos e sifiliticos,
cuidados com a saude infantil e materna. Essas acdes, também baseadas na concepcdo
biologicista, trazem a determinacdo do processo salde/doenca para o nivel individual. Assim,
de acordo com essa concepcdo vigente, os problemas de satde da populacdo dependeriam da
mudanca de comportamentos e habitos dos individuos, que eram culpabilizados pela situacéo
de saude que se encontravam. Ainda de acordo com esse modelo, a educacdo em salde seria
uma maneira de prescrever aos individuos condutas de vida consideradas saudaveis (SMEKE;
OLIVEIRA, 2001).

Com o fim do Estado Novo (1945), surge a nogdo de participacdo da populacdo nas
estratégias do governo, que estava relacionada a necessidade de modernizar a vida das classes

populares do interior do pais (com o processo de urbanizacdo), através de conhecimentos
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técnicos, que transformariam essas pessoas, construindo-se assim, uma nova sociedade, com
menos doencas. (VALLA, GUIMARAES; LACERDA, 2005).

No fim da década de sessenta, a educacao sanitaria passa a ser denominada educacao
em saude, mas a alteracdo da nomenclatura ndo trouxe mudancas significativas nas praticas
exercidas. A educacdo em salde permanecia com o objetivo de esclarecer a populacéo sobre
as causas bioldgicas das doencas, restringindo-se a questfes de higiene e conscientizacdo
sanitaria, com um carater individualista, autoritario e assistencialista, que desconsiderava a
cultura e costumes dos sujeitos (RENOVATO; BAGNATO, 2012).

Na segunda metade da deécada de 1970, na tentativa de enfrentar e superar 0s
problemas de salude e ampliar seu acesso e qualidade, grupos populares, estudantes,
pesquisadores e profissionais de salde se organizaram, formando um movimento social para
propor a Reforma Sanitaria e a implantacéo do Sistema Unico de Satde (SUS) no Brasil. Este
movimento nasceu da sociedade, foi denominado movimento da Reforma Sanitaria Brasileira
(RSB) e suas proposicOes foram debatidas na VIII Conferéncia Nacional de Saide em 1986,
gue contou com a participacdo de aproximadamente cinco mil pessoas. O relatdrio originado
nesta Conferéncia foi posteriormente usado para a formulacdo das leis organicas da salude
(8.080/90 e 8.142/90) que possibilitaram a implantagdo do SUS (PAIM, 2009). Dentre as
importantes regulamentacBes provenientes destas leis, € possivel citar a participacdo social,
que ¢ estabelecida através de duas instancias colegiadas, os conselhos e as conferéncias de
salude, que conformam um sistema de controle social. Este sistema tem o objetivo de
possibilitar a participacdo da sociedade no planejamento, execucdo e fiscalizacdo dos
programas de salde (ESCOREL; RASGA, 2012).

Embora as contribuicbes deste movimento tenham sido de grande importancia, as
politicas de salde implementadas continuaram embasadas pelo modelo biomédico de
assisténcia.

Com a implantacdo do Programa de Saude da Familia em 1994, as praticas da atencéo
primaria foram fortalecidas, de acordo com os principios do SUS. Este programa trouxe
algumas mudancas com relagdo ao modelo assistencial de salde, incorporando aos
atendimentos praticas de acolhimento, aumento do vinculo com os individuos atendidos e
uma proposta mais abrangente de Vigilancia da Saude. Porém, mesmo com estes avangos, a
ruptura da hegemonia do modelo biomeédico de atengdo ainda esta longe de se concretizar. A
medicina cientifica continua distanciando o saber técnico-cientifico e o saber popular,
monopolizando o cuidado médico, de maneira autoritaria e normatizadora (ESCOREI, et al,
2007; STOTZ, et al, 2005).
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Em 2012 foi estruturada a Politica Nacional de Educacdo Popular (PNEP-SUS), que
traz pressupostos tedrico-metodoldgicos desse referencial, contemplando dimensdes
filoséficas, politicas, éticas e metodologicas, buscando uma perspectiva didatica. Sao eles, o
dialogo, a amorosidade, a problematizacao, a emancipa¢éo, 0 Compromisso com a construcao
do projeto pedagdgico popular e a construcdo compartilhada do conhecimento (BRASIL,
2012).

Essa politica é considerada um avango para a implementacdo da Educagdo Popular em
Saude (EPS), contribuindo para o processo de consolidacdo deste referencial politico
metodoldgico, que busca romper com o modelo biomédico, ainda predominante nas praticas
de saude. Embora sua implementacdo seja importante, sua aplicabilidade ainda ndo esta
garantida. Outro ponto a ser discutido é que mesmo com a aprovacdo da PNEP-SUS, é
necessario avaliar se o Estado estd realmente em sua defesa e se os estados do pais estdo
dispostos e mobilizados para sua implementacdo. Embora ja tenha se estruturado enquanto
politica publica, muitos profissionais de saude desconhecem a EPS ou a conhecem
superficialmente. Assim, a aprovacdo da PNEPS-SUS ndo deve ser motivo para diminuicdo
do ritmo da luta por sua consolidacdo, mas sim um espaco de disputa para que seja cada vez
mais fortalecida (BONETTI, 2014).

A trajetoria histérica da educacdo em salde mostra avangos na tentativa de superacdo
do modelo verticalizado e autoritario das préaticas, fundamentado na pedagogia tradicional que
concentra praticas na transmissao unilateral de informagdes sobre agravos e “comportamentos
adequados”. Essa busca por mudangas nas concepcdes de educacdo em saide sdo embasadas
por principios da pedagogia critico-reflexiva e na dial6gica, das correntes criticas da educagédo
(SILVEIRA, 2010).

Diante deste contexto, esse estudo se propde a conhecer a producdo cientifica
divulgada sobre educacdo em salde na Atencdo Primaria a Saude no Brasil, no periodo de
1990 a setembro de 2015 e busca responder as seguintes perguntas:

- Quais as caracteristicas da producéo cientifica divulgada sobre educacdo em saide
no &mbito da Atencdo Priméaria & Satde no Brasil, no periodo de 1990 a setembro de 2015?

- O que dizem os contetdos dos artigos cientificos sobre a educacdo em salde na
atencdo primaria no Brasil, divulgados nas revistas cientificas de satde coletiva, com relagédo
a definicdo de educacdo em saude, contexto, participagao social e promocao da saude?

Stotz (2005) aponta que a explicacdo do processo de salde e doencga estd sendo
pautada pelo modelo da multicausalidade, porém, as condutas encaminhadas baseiam-se em

sua maioria no sentido da causalidade linear. Desta forma, os problemas de salde sdo
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reduzidos a sua dimens&o fisiopatoldgica e ndo se considera os fatores sociais e emocionais
envolvidos neste processo. Ainda segundo este autor, a educacdo em salde segue este padrao
linear de compreensdo dos problemas de salde, o que acarreta a realizacdo de praticas
fragmentadas e focalizadas em um agravo apenas. Por ndo considerar todos os fatores que
influenciam no processo saude e doenca, as praticas de educacdo em salde ficam restritas e
ndo buscam a compreensdo das condigdes e razdes que levam as pessoas a adotarem
determinados comportamentos e atitudes. A conduta tomada nestas atividades muitas vezes, é
a prescri¢cdo de normas e condutas.

Assim, este trabalho parte do pressuposto de que os estudos sobre educagdo em saude
apontam que as praticas realizadas na Atencdo Primaria a Saude sdo pautadas pelo modelo
biomédico de atencdo a salde, que ndo compreende o processo salde e doenga como um
fendmeno complexo, que sofre influéncia de inUmeros fatores. Pressupde-se, também, que o
embasamento tedrico da producdo cientifica sobre educacdo em satde na Atencdo Priméria a
Saude no Brasil pode ser incipiente, na medida em que pode ndo estar incorporando
referencias tedricos importantes do campo da educacdo e da saude coletiva, podendo haver
uma naturalizacdo de conceitos que se refletem na estruturacdo de praticas educativas nas
unidades deste nivel de atencdo, onde predominam saber biomédico, que também sdo
predominantes na formacdo académica dos profissionais de salde.

Pressupde-se também que dos varios enfoques de educacdo em salde vigentes, 0 mais
utilizado é o preventivo, pautado na visdo tradicional de construcdo do conhecimento,
denominado por Paulo Freire como educacdo bancéria. Esse modelo caracteriza-se pela
exposicdo de conteudos pelo educador, cabendo ao educando memoriza-los e fixa-los. Neste
processo ndo ha diadlogo entre os envolvidos, desconsidera-se a subjetividade e nao-
linearidade do processo educativo e os contetdos apresentados ndo condizem com a realidade
social do educando.

Segundo Sabroza (2004), a Saude Publica estd em um momento de crise, com
acumulo de problemas de saude e incapacidade dos modelos assistenciais de resolvé-los. O
autor aponta que a analise dessa crise deve ser realizada através de uma perspectiva ampla,
devido a complexidade do problema, sem restringir suas causas apenas a questdes de
financiamento e gestdo. Componentes importantes como modelo assistencial (embasado na
concepcao de saude biomédica), descrenca na efetividade da atencdo médica, medicalizacao
de problemas sociais e reducdo da resolutividade dos atendimentos também fazem parte das

causas da atual crise.
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Com a implantagdo da Estratégia de Saude da Familia, questdes relacionadas a
reorganizacdo de servicos e praticas estdo sendo debatidas nos trabalhos académicos,
incluindo a importancia da educacdo em saude nas acdes de saude. Ao analisar e discutir
praticas educativas, concep¢des educativas implicitas sdo elucidadas e com isso, perspectivas
sobre a relagdo entre profissionais e comunidade também sdo evidenciadas. Assim, a
educacdo, além de fazer parte das praticas, ¢ um “eixo estruturante de uma proposta de
mudanca no modelo de atengdo” (STOTZ, et al, 2005, p. 10). Neste sentido a educagdo em
salde ganha destaque como forma de romper com o modelo assistencial vigente, propiciando
a interacdo dos individuos, incentivando a participacdo social e aproximando servigos de
salde e comunidade em que atuam.

Diante desta realidade, este trabalho pretende contribuir com a problematizacdo e
fortalecimento da educacdo em salde na APS no Brasil, através da caracterizacdo e analise
das publicacGes cientificas divulgadas sobre o tema. Com o método escolhido, pretende-se
colaborar teoricamente com este campo, em que a pratica é priorizada.

Este trabalho, ao apontar as concepcbes de educacdo em salude presentes nos artigos
analisados, os referenciais tedricos utilizados, os elementos considerados pelos autores no
processo educativo e as dificuldades encontradas para realizacdo destas atividades neste nivel
de atencdo, contribui para o planejamento de praticas mais participativas e resolutivas que
considerem os determinantes sociais em salde, os saberes anteriores do individuo, incentivem
a articulacdo entre os sujeitos envolvidos e possibilitem a construcdo critico-reflexiva e a
problematizacdo de sua realidade. Pode contribuir também para a elaboracao de politicas de

salde que amparem e apoiem os profissionais na realizagdo destas praticas.
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2 OBJETIVOS GERAIS

Conhecer a producdo cientifica brasileira divulgada em revistas cientificas sobre
educacdo em saude no ambito da Atencdo Priméaria a Saude do Brasil, no periodo de 1990 a
setembro de 2015.

2.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Caracterizar a producdo cientifica divulgada em artigos cientificos, segundo ano de
publicacdo, instituicdo de vinculacdo dos autores, regido da instituigdo, revistas em que
foram publicados, idioma da publicacéo e tipo de estudo.

- Descrever o contetido dos artigos cientificos sobre educacdo em saude na APS no Brasil,
no periodo de 1990 a setembro de 2015, divulgados em revistas de satde coletiva, com
relacdo a definicdo de educagdo em saude, contexto, participacdo social e promogdo da

salde.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 ATENCAO PRIMARIA A SAUDE E A ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA

Em 1978, a Conferéncia realizada na cidade de Alma-Ata reafirmou a saide como
direito humano fundamental e como uma relevante meta social mundial. Destacou a
responsabilidade que os governos devem ter sobre a salde de suas populacdes e a demanda
intersetorial que esta meta requer para que seja alcancada. A Declaracdo proveniente desta
conferéncia também estipulou diretrizes e metas para a consolidacdo da Atencdo Priméria a
Saude (APS), que foi descrita de forma abrangente e com funcéo central no sistema nacional
de salde. Ainda de acordo com esta Declaracdo, a APS é definida como atencdo a saude
essencial, que representa o primeiro nivel de contato com o sistema de salde, aproximando as
préaticas de salde ao local onde as pessoas residem e trabalham. Neste momento, surgiram
entdo, elementos essenciais para sua organizagcdo e estruturacdo. Entre estes, temos a
educacdo em salde, prevencdo de endemias, tratamento apropriado de doencas e danos mais
comuns, dispensacdo de medicamentos essenciais, promocao de alimentacdo saudavel e etc
(MENDES, 2012). (GIOVANELLA; MENDONGCA, 2012)

Os principios de cuidados priméarios provenientes da Conferéncia de Alma-Ata
influenciaram a construcdo do SUS e das politicas de satude no Brasil. No processo de
implantacdo do SUS, a Atencdo Primaria a Saude foi fortalecida através de medidas
governamentais. Mas somente em 1994, com a implantacdo do Programa de Saude da Familia
(PSF), o modelo assistencial foi reorganizado nacionalmente e o programa foi tido como
estratégia para estruturar e organizar 0s servicos e acfes de salde, sendo este um marco na
incorporacdo da Atencdo Primaria nas politicas de saude do pais (ESCOREL et al, 2007).

Este programa estabelece que a equipe da unidade de saude deve ser multiprofissional
e trabalhar em um territério definido, acompanhando a populacao residente na area. O modelo
tem como proposta atuar sobre os determinantes sociais da saude, desenvolver acdes
educativas e intersetoriais de acordo com os problemas de saude identificados, assim como
realizar acdes de promocéo da salde e de prevencdo, cuidado, cura, reabilitacdo e paliacdo das
condicdes de saude. (ESCOREL et al, 2007; MENDES, 2012)

O Programa também trouxe importantes pontos para reflexdo, relacionados a
reorganizacao de servicos e préaticas, como por exemplo, o papel da educacgdo nas praticas de
salde. E com isso, alguns problemas relacionados a este tema foram levantados: curriculos

dos cursos de saude s&o inadequados e acriticos, profissionais ndo possuem preparo para
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enfrentar problemas na comunidade, apresentam dificuldade em estabelecer didlogos e
parcerias e ha necessidade de se conhecer os referenciais tedricos e metodoldgicos para que
praticas pedagogicas transformadoras sejam estabelecidas. (STOTZ, et al, 2005).

Para estruturacdo da atencdo basica no pais, conforme os principios e diretrizes do
SUS, alguns programas e estratégias foram implantados ao longo dos anos. Em 1991 surgiu o
Programa de Agentes Comunitarios de Saude (Pacs), de carater emergencial e com o objetivo
de alcancar regides onde a assisténcia médica ndo estivesse presente. Foi inicialmente
implantado nas regides Norte e Nordeste do pais, com acdes de combate e controle a epidemia
de cdlera e outras formas de diarreia, centradas na reidratacdo oral e vacinagéo. Porém, como
ndo havia cobertura médica em grande parte das localidades atendidas pelo Pacs e com a
atuacdo de individuos sem formacdo na area da salde, este programa correspondia a um
programa de atencdo primaria seletiva, com pouca resolutividade (GIOVANELLA,
MENDONCA, 2012).

Em 1993 foi estruturado o Programa de Saude da Familia (PSF), implantado em
municipios pequenos, para atender a demanda reprimida de atencdo basica, mas que nao tinha
condicdes para garantir a continuidade do atendimento. A norma operacional basica do SUS
de 1996 (NOB SUS 01/96) caracterizou a atencdo basica como primeiro nivel de atencdo e
propds o PSF como estratégia, a Estratégia de Salde da Familia (ESF). Esta Gltima mudanca
possibilitou um carater mais abrangente a atencao basica no pais e mais articulada aos outros
niveis de atencdo. Percebe-se que sua implementacdo esta fortemente associada ao processo
de descentralizacdo do sistema de salde, na mudanca do modelo médico-assistencial e na
reestruturacdo da conducdo da atencdo basica. Estas aces possibilitaram a ampliacdo da
cobertura, melhoria dos indicadores de salde e valorizacdo das praticas de promocao e
prevencdo de salde.

Embora a estratégia tenha se fortalecido, ainda néo esta completamente implantada no
pais. Diversas cidades apresentam baixos percentuais de cobertura ou contam com unidades
precarias, sem 0s servi¢os basicos disponiveis e sem o minimo de profissionais de salde
preconizado. Esforgos tem sido levantados para a estruturacdo plena desta estratégia, mas
enquanto esta pauta ndo for uma prioridade governamental poucas mudangas serdo possiveis.

O Projeto de Expansédo e Consolidacdo da Saude da Familia (Proesf) de 2003 apoiou e
contribuiu para a ampliacdo da ESF, com o objetivo de fortalecimento e organizacdo da
atencdo bésica, o que facilitou a adesdo da estratégia por grandes centros urbanos, ja que a
mesma ainda estava restrita a municipios de pequeno porte (GIOVANELLA; MENDONCA,
2012).
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Em 2006, foi editada a Politica Nacional de Atencdo Bésica (Pnab), que traz a atencéo
basica com uma concepcao ampliada, sendo colocada como porta de entrada preferencial do
SUS e como base para a estruturacdo dos sistemas locais de satde. Segundo a Pnab, a Salude
da Familia tem a funcdo de reorganizar a atencdo basica, que deve estar integrada a rede de
servicos de saude municipal (GIOVANELLA; MENDONCA, 2012).

Em 2008, passa a ser incentivado o apoio matricial pelos Nucleos de Apoio a Saude da
Familia (Nasf). Estes nucleos sdo compostos por profissionais de diferentes areas do
conhecimento que devem atuar em parceria com os profissionais das Equipes de Saude da
Familia, compartilhando praticas em salde para a populacdo adscrita (GIOVANELLA,;
MENDONCA, 2012).

3.2 A INFLUENCIA DA PROMOGAO DA SAUDE NO CAMPO DA EDUCAGAO
EM SAUDE
A conferéncia de Alma-Ata, além de trazer a Atencdo Priméria a Salde e seus
componentes, incentivando sua implantacdo em paises, como o Brasil, também influenciou e
fortaleceu os defensores da Promocédo da Saude. Esta proposta teve inicio na década de 1970,
como uma “nova concepgdo de saide”, que ndo mais se centrava na doenca. Este termo ja
havia sido citado e definido anos antes, em 1945, pelo médico canadense Henry Sigerist, que
definiu as quatro tarefas essenciais da medicina: a promocdo de saude, a prevencdo de
doencas, a recuperacdo dos enfermos e a reabilitacdo. Segundo o médico, para se promover
salde seria necessario garantir boas condicGes de vida, de trabalho, de educacdo, de cultura
fisica e também formas de lazer e descanso, 0 que seria conquistado através de um esforco
coordenado entre politicos, educadores, médicos, sindicatos e empresas. Em 1976, o conceito
foi utilizado no modelo da histdria natural da doenca, desenvolvido por Leavell & Clark.
Neste modelo, a orienta¢do e o aconselhamento em salde do médico para o individuo com
extensdo para sua familia, eram considerados a¢des de promocao da satde (BUSS, 2000).
Corroborando esta proposta, dois acontecimentos internacionais foram relevantes
para sua estruturacdo: a abertura da China Nacionalista, que mostrou ao mundo a pratica de
cuidados de saude realizados principalmente no ambiente rural, com caracteristicas da atencao
primaria a saude e o Relatorio Lalonde (1974), que deflagrou um movimento canadense que
questionou o efeito e os custos das agdes com foco na assisténcia médica e propds a
ampliacdo das agdes de Saude Publica. Este documento introduziu o conceito de
“determinantes de satde”, composto pelos seguintes grupos: biologia humana, ambiente,

estilo de vida e organizacdo dos servicos de salde. Embora tenha sido alvo de inimeras



21

criticas por ser centrado na acao individual, com énfase na mudanca de estilos de vida e de
comportamentos, esse relatdrio foi um marco histérico no campo da Saude Publica, pois
questionava o modelo assistencial de saide hegemdnico e foi o primeiro documento oficial a
apresentar a denominacao de promocao da saude. Segundo Ferreira et al (2007), a énfase
deste relatdrio no estilo de vida e nos fatores de risco influenciou a maneira de se
compreender a Promogdo da Salde no momento em que esta comegava a aparecer de modo
mais consistente no cenario académico. Estes dois acontecimentos (abertura da China
Nacionalista e Relatério Lalonde) embasaram movimentos direcionados a mudanca de
paradigma no campo da satude, o “Saude para todos no Ano 2000” e a “Estratégia de Atengao
Primaria de Saude”, ambos formalizados na Conferéncia de Alma-Ata, em 1978 (STCOLI;
NASCIMENTO, 2003; HEIDMANN, 2006).

No ano de 1979, o Departamento de Saude, Educacdo e Bem-estar do governo dos
Estados Unidos da América publicou o relatorio “Healthy People 19797, que fez uma
separacgdo entre prevencdo de doencas e Promocdo da Saude e também associava esta Ultima a
mudancas no estilo de vida, enfatizando os fatores de riscos epidemiologicos, assim como o
Relatério Lalonde. Percebe-se que a Promocdo da Salde, em seus primoérdios estava
fortemente vinculada a uma abordagem comportamentalista e voltada para os fatores de risco
(FERREIRA et al, 2007).

Influenciadas pelo Relatério Lalonde e pelo “Healthy People 19797, as préaticas de
promocdo da salde ao longo da década de 1970 foram realizadas no ambito individual,
centradas na mudanca de habitos, estilos de vida e comportamentos. Segundo Ferreira et al
(2011) esta abordagem da Promocdo da Salde é chamada de comportamentalista ou
conservadora e € um meio de dirigir os individuos a assumirem a responsabilidade por sua
propria saude, reduzindo assim, 0s gastos com o sistema de satde. Cerqueira (apud SICOLI;
NASCIMENTO, 2003) indica o carater limitado destas praticas e ressalta que a culpabilizacdo
do individuo por sua condi¢do de saude deixa de lado a determinacdo social do processo
salde e doenca e retira a responsabilidade dos governantes pela situacdo de salde da
populagdo (SICOLI; NASCIMENTO, 2003).

Os limites tedricos e praticos desta proposta behaviorista impulsionaram o surgimento
de outra perspectiva, denominada “Nova Promoc¢dao da Saude”, na década de 1980.
Compartilhando a critica ao modelo biomédico da proposta anterior, esta concepgdo veio com
0 objetivo de ser contréria ao enfoque individual e de culpabilizacdo das pessoas por sua
situacdo de salde, baseando-se em uma perspectiva socioambiental. Esta proposta aponta

como pré-requisitos fundamentais para a salde a justica social, a equidade, a educagéo, o
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saneamento, a paz, a habitacdo, o salario digno, a estabilidade do ecossistema e a
sustentabilidade dos recursos naturais (CARVALHO, 2007).

A Primeira Conferéncia Internacional sobre Promocédo da Salde, realizada no Canada
em 1986, possibilitou a discussdo e embasamento tedrico desta nova perspectiva. A Carta de
Otawa, fruto desta Conferéncia, foi um marco importante para a promog¢do da saude. O
documento ressalta a intersetorialidade, apontando a incapacidade do setor salde de
assegurar, de maneira isolada, condi¢cdes sanitarias satisfatorias. Desta forma, segundo a
declaracdo, o setor saude deve interagir com a politica, economia, meio ambiente e fatores
sociais, culturais e biolégicos (SICOLI; NASCIMENTO, 2003).

A carta define Promog¢do da Saude como “processo de capacitagdo da comunidade
para atuar na melhoria de sua qualidade de vida e salde, incluindo uma maior participacdo no
controle deste processo. Para atingir um estado de completo bem-estar fisico, mental e social
os individuos e grupos devem saber identificar aspiragdes, satisfazer necessidades e modificar
favoravelmente o meio ambiente”. De acordo com a carta, a promogao da satde vislumbra o
alcance da “equidade em saude” e suas agdes tem como objetivo reduzir as diferencas nos
estado de saude dos individuos e assegurar oportunidades e recursos de maneira igualitaria
para que todos se capacitem e realizem seu potencial de satde (OPAS, 1986).

Este documento associa a promocdo de saude a um conjunto de valores: qualidade de
vida, saude, solidariedade, equidade, democracia, cidadania, desenvolvimento, participagdo e
parceria (BUSS, 2000). A participacdo ativa da populacdo é apontada na Carta de Ottawa
como estratégia fundamental para operacionalizar a promocdo da salde. Para isso, sdo
propostas acdes que favorecam o fortalecimento da atuacdo da comunidade, visando um
maior controle das pessoas sobre sua salde e 0 meio em que vivem. O documento traz como
estratégias para efetivar a participacdo o suporte social aos individuos, através do repasse de
informacdes, atividades voltadas para a educacdo em salde e apoio financeiro adequado
(CARVALHO, 2007).

Segundo Heidmann (2006), neste documento produzido em Ottawa, a educagdo em
salde faz parte da promocdo da salude, que contempla cinco estratégias de acgdo: politicas
publicas saudaveis, ambientes favoraveis a saude, reorientacdo dos servicos de saude, reforgo
da acdo comunitaria e desenvolvimento de habilidades pessoais. Os autores ressaltam que
muitos avancos foram obtidos com esta proposta, porém, ainda prevalece uma visao
simplificada desta, com prioridade para mudanca de estilos de vida, agdes embasadas pelo
modelo tradicional de educacdo e praticas preventivas compreendidas como sindénimo de

promogcé&o da saude.
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Stotz e Aradjo (2004) atentam para o fato de que esta Conferéncia, realizada em
Ottawa, contou apenas com a participacdo de paises desenvolvidos e alguns poucos
periféricos, sendo que o Brasil ndo esteve presente. Como consequéncia desta conformacao,
Carvalho (2007) relata que a Promocdo da Salude, neste periodo, buscava respostas para 0s
problemas de salde dos paises desenvolvidos, que diferente dos paises periféricos, ja
contavam com uma estrutura de servigos assistenciais de melhor qualidade, podendo assim,
focar em outras prioridades para o setor saude.

Ferreia et al (2011) apontam a ambiguidade da proposta da Nova Promocéo da Salde,
ja que embora esta atenue a énfase da abordagem comportamentalista na mudanca de estilos
de vida, ainda é incipiente como instrumento de transformacéo social.

Depois de Ottawa, conferéncias regionalizadas foram realizadas em Jacarta, Port Spain
e Bogot4, contando com a presenca de paises periféricos. O Brasil foi representado nesta
ultima e fez parte dos signatéarios de sua declaragdo, a Carta de Bogota (STOTZ; ARAUJO,
2004).

Segundo material elaborado pelo Ministério da Salde que relne os documentos de
referéncia resultantes dos espagos de construgdo e discusséo desta proposta (“As Cartas da
Promogao da Satde”), a Conferéncia Internacional de Promoc¢éo da Salde realizada em 1992,
na Colémbia, teve carater regionalizado e seu foco foi a América Latina, apontando
estratégias para recriacdo da proposta na regido. A declaracdo assinada neste espaco traz
como questdo central a relacdo mutua entre satde e desenvolvimento. Aponta que a regiao
debatida enfrenta importantes problemas relacionados a condi¢fes de vida, aumento de riscos
para saude e diminuicdo de recursos para enfrentd-los. Assim, segundo este documento, a
promoc¢do da salde deve se empenhar na transformacdo desta situacdo, com o intuito de
conciliar os interesses econdmicos aos sociais (BRASIL, 2002).

O documento apresenta cinco principios para a proposta de promoc¢do da salde na
regido. Sdo eles: a superacdo das desigualdades econbémica, social, politica, cultural e
ambiental, assim como as relacionadas ao acesso, cobertura e qualidade dos servigos de
salde; novas alternativas de préaticas de Saude Publica; reafirmacdo da democracia; conquista
da equidade e desenvolvimento “integral e reciproco” dos individuos e sociedade (OPAS,
1992).

A Carta de Bogota aponta a necessidade de mudanca nas acdes de saude publica e
ressalta a participacdo ativa da populacdo como forma de mudar suas condicGes sanitarias e
seus modos de vida, visando a criacdo de uma “cultura de satde”. De acordo com esta

declaragdo “o repasse de informagdo e a promog¢ao do conhecimento constituem valiosos
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instrumentos para a participacdo ¢ mudangas dos estilos de vida nas comunidades” (p.46).
Assim, a carta apresenta como um de seus compromissos aumentar a capacidade que o0s
individuos tem de tomar decisdes referentes a sua vida e assim optar por “estilos de vida
saudaveis” (BRASIL, 2002).

De acordo com Stotz e Aradjo (2004), os compromissos e estratégias presentes na
Carta de Bogoté sdo amparados por referenciais behavioristas e responsabilizam o individuo
por sua condicdo de saude, sem nenhum tipo de problematizacdo. Segundo os autores, a carta
ao pressupor gque as pessoas nao tem uma cultura de saude e que precisam se conscientizar
sobre sua importancia, nega o saber popular e torna-se uma proposta autoritaria.

A Nova Promocdo da Saude traz como eixo central o empowerment um termo que,
embora ainda indefinido e nebuloso, é considerado por alguns autores como “processo de
capacitacdo dos individuos e comunidades para assumirem maior controle sobre os fatores
pessoais, socio-econdmicos € ambientais que afetam a satide” (p.108). Segundo autores desta
corrente, a educacao e disseminacdo de informacéo estdo relacionadas ao empowerment e séo
fundamentais para tomada de decisdo e para a pratica da promocao de saude. Labonte (apud
SICOLI; NASCIMENTO, 2003) afirma que este conceito/estratégia estd relacionado a
mudanca do sentimento de impoténcia nos individuos, devido a distribuicdo desigual de poder
na sociedade. Assim, devolver o poder de decisdo para os individuos seria a base desta
abordagem da promocao da saude.

Sicoli e Nascimento (2003) trazem que o empowerment deve estar aliado a
participacdo social, pois a garantia de acesso a informacéo e conhecimento sem ampliacdo da
capacidade de controle e mudanca pelo individuo, pode acarretar aumento da ansiedade e do
sentimento de impoténcia. Por isso, segundo os autores, espacos que estimulem e reforcem a
participacdo social devem ser priorizados nas aces de promocéo da saude.

O conceito de empowerment engloba noc¢des de diferentes campos do conhecimento, o
que gera inimeras interpretagdes que dificultam sua utilizacdo. A traducdo desta palavra para
0 portugués € motivo de controvérsia entre autores. Enquanto alguns preferem usa-la em
inglés, devido a inexisténcia de um sindnimo fidedigno, outros autores optam pelo uso da
palavra “empoderamento”, mesmo que este apresente um significado distinto do termo na
lingua inglesa (SICOLI; NASCIMENTO, 2003; CARVALHO, 2004).

Por ser um conceito ainda em construcdo, ha dificuldades para sua utilizagdo e
coexisténcia de distintas nog¢bes sobre seu significado dentro da proposta da Promogdo da
Salde. Dentre estas, esta o empowerment psicolégico, que é definido como o fortalecimento

do controle do individuo sobre a prépria vida, ou seja, ele passa a ser caracterizado como
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confiante e independente, com “poder” sobre si mesmo e que assim, consegue se comportar
de determinada maneira e influenciar o meio em que vive. De acordo com esta concepgéo,
esta conduta ndo depende da participacdo do individuo em ag6es politicas coletivas. Por ser
voltada para o ambito individual, ignora o contexto politico e histérico em que as pessoas
estdo inseridas e ndo problematiza a origem dos problemas enfrentados. As estratégias
formuladas com base nesta nogdo visam ao fortalecimento da auto-estima e da capacidade de
adaptacdo ao meio, com destaque para praticas educativas que objetivam a formacéo de
“consciéncia sanitaria” nas pessoas (CARVALHO, 2004; CARVALHO, 2007).

Carvalho (2004) aponta que esta nogdo de empowerment, por ndo discutir problemas
estruturais da sociedade, favorece a manutencdo do status quo podendo funcionar como um
mecanismo de regulacdo social. A ideia de responsabilidade individual embutida neste
conceito pode servir de justificativa para diminuicdo de acdes e politicas sociais, eximindo 0s
governantes de suas obrigacOes perante a sociedade.

As criticas e limitacGes deste termo impulsionaram a elaboracdo de outra abordagem,
0 empowerment comunitario, que vem como proposta para enfrentamento das determinacées
sociais e para redistribuicdo de poder na sociedade. Carvalho (2007) alerta que o poder é um
recurso ndo-material, que por estar distribuido em niveis diferenciados entre os grupos da
sociedade, torna-se uma categoria conflituosa. De acordo com esta nogédo de empowerment,
essa relacdo de poder desigual deve ser colocada em questdo e isso SO é possivel através da
discussdo e problematizacdo dos macro e microdeterminantes sociais, que influenciam e
condicionam a vida das pessoas. O eixo estratégico desta proposta é a participacdo dos
individuos nos processos decisorios, com o objetivo de mudanca, conquista e garantia dos
direitos sociais. Com essa participacdo busca-se 0 aumento do controle sobre a vida pelos
individuos e comunidades, melhoria da qualidade de vida, justica social e eficacia politica. Os
autores dessa corrente acreditam que as pessoas devem ser apoiadas para tomarem as decisoes
que acham corretas e assim serdo capazes de reconfigurar o contexto social no qual vivem, o
que traz resultados positivos para sua saude.

De acordo com Stotz e Aradjo (2004), o conceito de empowerment introduz o
paradoxo de que grupos que usufruem o poder possam criar condi¢des para grupos excluidos
socialmente conquistarem o poder. Os autores questionam se pessoas que dispdem de poder
seriam capazes de transferi-lo aos oprimidos e caso isso fosse possivel, contestam como mais
adequado o uso da categoria participacao ao invés de empowerment. Desta forma, a promogao

da salde atuaria com os movimentos populares nos conflitos da sociedade, descobrindo novas
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“habilidades e competéncias” no decorrer da agdo coletiva, através do processo de
conscientizagao.

O significado do conceito de Promocdo da Saude ainda é desconhecido por alguns
profissionais e segundo Heidmann e colaboradores (2006), existe confusdo entre os termos
promocdo e prevencdo, que sdo muitas vezes usados como sindnimos nas praticas dos
servicos de saude. Ainda ha prevaléncia de atividades que objetivam a mudanga de
comportamentos e de estilo de vida, pautados na saide como auséncia de doenca. Os autores
sugerem que os profissionais devem compreender a ampliar sua visdo sobre a promoc¢éao da
salde, atuando ativa e criticamente na construgdo e reformulacdo desta proposta.
Problematizam a elaboracdo de politicas publicas saudaveis, que € uma das estratégias da
Promocdo da Salde e trazem que essa elaboracdo deve ser pautada em uma perspectiva
complexa, compreendendo a salde como um conceito amplo e entendendo o conceito de
Estado e seu papel na sociedade. De acordo com estes autores, a salde ndo pode ser
compreendida como auséncia de doenga, focada no individuo e na mera mudanca de
comportamentos, sendo necessario considerar a determinacdo de diversos fatores nesse
processo. E completam apontando que a elaboracdo destas politicas ndo deve ser uma
iniciativa apenas do Estado, deve contar com a participacdo da sociedade civil, setores
publicos e privados.

Ja Stotz e Araljo (2004) apontam problemas relacionados a estruturacdo e
embasamento da proposta, principalmente no que esta documentado na Carta de Bogota. Os
autores relatam que o discurso presente no Brasil refere-se ao que foi assinado na Conferéncia
de Ottawa, porém as praticas estdo estruturadas com o documento da Conferéncia da
Colébmbia, que é revestido de autoritarismo, legitimacdo de acBes behavioristas, com
estratégias de culpabilizacdo dos individuos, sem nenhuma problematizacdo e preconizando
uma nova cultura de saude para a populacédo. Por isso, de acordo com os autores, a educacao
em salde ganhou grande destaque nos programas de promogdo, com cursos de capacitacao e

treinamentos baseados no modelo tradicional de educacéo.

3.3 EDUCACAO EM SAUDE: ENFOQUES EM DISPUTA

Stotz (1993) relata que o &mbito da educacdo em saude é amplo, incluindo métodos
para garantir a adesé@o ao tratamento e para prevenir comportamentos de risco. O autor alerta
para o descaso da maioria dos profissionais dos servicos em relagcdo aos fatores e condigdes

(que estdo muitas vezes fora da area da saude) que levam os individuos a adotarem ou ndo
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esses comportamentos. As situagOes injustas, oriundas da sociedade capitalista refletem no
setor salde, cabendo aos servigos dessa area compensarem as contradi¢des sociais, levando a
legitimacdo deste modelo econdmico.

Outra consideracdo deve ser feita ao se analisar as praticas de educacdo em saude
ainda vigentes, em que o0s problemas de saude sdo reduzidos a uma conceituacao
biopsicolodgica e o doente torna-se um desviante da suposta “normalidade” instituida e passa a
ser culpabilizado pelo seu sofrimento. Nesta perspectiva, os problemas de saude passam a ser
considerados apenas no ambito individual e desconsidera-se sua forte relacdo com a
determinacéo social. (STOTZ, 1993)

Stotz (1993) caracteriza alguns enfoques de educacdo em salde, que estdo em disputa
no campo tedrico e mesclados na pratica. O enfoque predominante nas unidades durante anos
tem sido o preventivo, que considera os comportamentos individuais como fatores de risco
(dieta, sedentarismo, tabagismo, etc). Este enfoque é orientado pelo modelo médico e
frequentemente usa o repasse de informacgdes como metodologia. Percebe-se que este modelo,
que é tradicional, se mantém hegemonico, ditando e impondo comportamentos e habitos
considerados mais saudaveis. Assim, ao repassar informac6es sobre riscos a salde ao sujeito,
a responsabilidade pela satde ou culpa pela doenca é repassada a este também. Este enfoque
desconsidera a subjetividade do individuo, suas crencas e valores e também os determinantes
sociais de saude, que requerem a¢des que nao estdo ao alcance do individuo para sua solugéo
(VASCONCELOS, 2001).

Smeke e Oliveira (2001) trazem que este enfoque de educacdo em salde cria uma
nova subordinagdo, a medida que as pessoas passam a se identificar com essas informacoes,
de maneira individualista. Desta forma, passam a requerer mais medicalizacdo, maior nimero
de unidades de pronto-atendimento. Esta forma de se pensar a salde, embasada pelo modelo
de Histéria Natural da Doenca € ainda muito utilizado, fazendo parte tanto do senso comum,
como dos profissionais de salde.

O enfoque da escolha informada tem como principio a compreensdo da situacdo de
salde pelo individuo, através da informacg&o dos provaveis riscos a que esta exposto. Existe a
preocupacdo com as crencgas e valores das pessoas relacionados a satde, com a discussao de
suas implicagdes na vida do individuo (STOTZ, 1993).

O enfoque do desenvolvimento pessoal atua com o objetivo de aumentar as
potencialidades dos individuos, desenvolvendo habilidades para controlar a vida. Esse modelo
desconsidera as causas externas que influenciam as condigdes de vida e salde das pessoas

(STOTZ, 1993). Embora este enfoque contribua para o fortalecimento da autonomia do
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individuo, secundariza questdes de cunho politico-econdmico. Constitui-se entdo, como um
primeiro passo para praticas mais libertadoras a autbnomas (VASCONCELOS, 2001).

Estes dois ultimos enfoques partem do principio que os individuos séo livres e
possuem condicdes para fazerem suas escolhas. Porém, segundo Stotz (1993), a maioria da
populacdo de paises como o Brasil, ndo estdo em condicbes de fazer escolhas informadas.
Estes enfoques transferem para o individuo a responsabilidade por problemas, que apresentam
causas de carater social, relacionadas a estrutura da sociedade.

O enfoque radical vem para superar os enfoques anteriores e parte do pressuposto que
as condicOes e a estrutura social sdo as causas dos problemas de saude e a educacgdo deve ter
como objetivo facilitar e incentivar as lutas politicas e movimentos reivindicatorios. Através
deste modelo, o individuo desenvolve consciéncia sobre seus limites e possibilidades,
enquanto sujeito, para promover mudancas politicas, econébmicas e sociais. Para isso, €
necessario o envolvimento do Estado atraves de intervencgdes legislativas e normativas a fim
de transformar as condicGes que geram problemas. Porém, esse modelo desconsidera o
sofrimento individual, ao priorizar o carater social da enfermidade. Por isso, esta abordagem
requer a contemplacdo da dialética do individual e do coletivo. (STOTZ, 1993). Segundo
Smeke e Oliveira (2001), para que esse enfoque ndo passe a ser uma pratica que somente
convenca os individuos da necessidade de transformacBes macrossociais, politicas e
econdmicas, a relacdo educador/educando deve ser revista, passando a ser pautada em uma
perspectiva dialdgica e participativa.

O enfoque da educacdo popular e saude toma como ponto de partida os saberes
anteriores dos individuos. (STOTZ, 1993) Parte do principio de que “ensinar ndo ¢ transferir
conhecimento, mas criar as possibilidades para a sua produgdao ou a sua construgdo”
(FREIRE, 2011b, p.24), sendo que o processo educativo passa a ser uma relacdo de troca e
didlogo entre educador e educando, possibilitando uma construcdo compartilhada do
conhecimento.

Esta forma de intervengdo tem como elemento central a problematizacdo a partir das
concepgdes, saberes e representacdes sociais da populacdo, investindo em um individuo mais
critico e questionador, cabendo ao educador em salde facilitar as reflexes do sujeito sobre a
realidade. Tem como pressuposto a concepcdo ampliada de saude (oposta ao modelo
biomedico vigente), considerando os determinantes sociais de saude no entendimento do
processo saude e doenca (BRASIL, 2012; BONETTI, 2014).
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A educacdo popular comegou a se estruturar como referencial politico-pedagogico na
década de 1950, com principios motivadores ligados a questdes populares e embasados na
pedagogia desenvolvida por Paulo Freire (BRASIL, 2012).

Vasconcelos aponta que em 1970, diversos profissionais de salde insatisfeitos com as
praticas mercantilizadas e fortemente embasadas no modelo biomédico, iniciaram uma
atuacdo mais préxima e significativa junto as classes populares, indo até periferias de grandes
cidades e regides rurais. A reorientacdo das praticas destes profissionais foi feita através da
interacdo com movimentos sociais e da convivéncia com grupos populares, que possibilitou
entender as formas e o significado do adoecimento dessas pessoas e trazer novas maneiras de
enfretamento dos problemas de salde encontrados. Nessas experiéncias a Educacdo Popular
era a metodologia utilizada, se consolidando como um instrumento fundamental, que passou a
se constituir em outros servicos de salde, reorientando préaticas, aproximando profissionais de
salde e comunidade e rompendo com a tradicdo autoritdria da Educacdo em Saude. . A
passividade frequente de processos pedagdgicos tradicionais é deixada de lado e o processo de
discussdo passa a ser horizontal e dialégico (VASCONCELOQS, 2001).

A Educacéo Popular, em sua origem, apresenta um compromisso com 0s mais pobres,
com a emancipacdo humana. E, mais ainda, um compromisso politico com as classes
populares, objetivando melhores condicGes de vida e salde, luta pela cidadania e pelo
controle social. A partir da problematizacdo da realidade, atua como instrumento de critica,
evidenciando situacdes e grupos que estavam invisiveis, favorecendo, assim, a mudanca
social necessaria (BONETTI, 2014).

A educacdo popular vem como forma de superar 0 modelo bancério de educag&o,
explicado por Paulo Freire. Constitui-se como uma contraposicdo as praticas autoritarias e
normatizadoras presentes na gestdo, no cuidado e na educacdo em saude. Contribui também
para a reflexdo sobre a construcdo de um outro projeto de sociedade, pautado na
solidariedade, na integralidade e em uma visdo de mundo mais humana e coletiva (BONETTI,
2014).

Outro ponto importante a ser destacado é a hegemonia do modelo biomédico no
campo da saude. Este modelo continua dominante desde a formagdo em salde e continua
sendo um entrave para consolidacdo de formas de entendimento do processo de saude e
doenca embasadas na concepcdo ampliada da salde. Assim, modelos pautados em uma
perspectiva mais integradora e participativa, como a EPS, ficam dispostos em planos

subjacentes.
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Dentro do enfoque da educacdo popular, surge o termo construcdo compartilhada do
conhecimento, que parte de uma critica a ciéncia tradicional e é pautada na experiéncia
cotidiana dos individuos envolvidos. Esta proposta foi desenvolvida pelo Nucleo de
Educacdo, Saude e Cidadania da Escola de Saude Publica, da Fundacdo Oswaldo Cruz, no
Rio de Janeiro, no inicio da década de noventa, com o objetivo de possibilitar maior poder de
intervencao das pessoas nas relagdes e processos que influenciam a qualidade de suas vidas. E
um processo de conhecimento desenvolvido a partir da préatica, ao longo de uma vivéncia
(CARVALHO et al., 2001).

Essa proposta vem como uma alternativa a ciéncia tradicional e tem como objetivos
compreender as representaces de salde dos individuos, oferecer subsidios as organizacGes
sociais com relacdo as suas reivindicacbes do setor salde e compreender o papel das
organizacg0es locais da sociedade civil na formulacdo das politicas de saude. Desconstruindo a
nogcdo de controle e poder que ocorre em alguns servicos de salde, essa metodologia
considera o saber técnico e o popular nas praticas, propondo uma relacdo dialética e um
processo comunicacional entre mediadores do Estado e classes populares. Esses
conhecimentos ndo sdo hierarquizados e se relacionando a partir de um interesse comum,
permitindo um enfrentamento coletivo dos problemas. Sujeitos com diferentes saberes
interagem em um processo comunicacional e pedagdgico, objetivando o enfrentamento e
solucdo de questdes significativas (CARVALHO et al., 2001; VALLA; GUIMARAES;
LACERDA, 2005).

Para isso, € necessario atentar para o que as pessoas estdo falando e para que sua fala
seja compreendida é necessario entender suas raizes populares, o lugar onde moram e sua
relacdo de poder com os grupos dominantes. Isso é necessario, pois, profissionais e populacédo
ndo vivenciam uma experiéncia da mesma maneira. Essa vivéncia é influenciada pela

concepcao de mundo de quem a vive (VALLA, 1996).

3.3.1 A construcgao do conhecimento em saude

Para nossa sociedade, a ciéncia é a Unica instituicdo capaz de legitimar o
conhecimento. A tomada de decisdes sobre problemas da sociedade é tradicionalmente
amparada nas “verdades” legitimadas cientificamente por profissionais, tidos como
intelectuais, que sdo vistos como autoridades com sabedoria para embasar decisfes publicas.
De encontro a essas necessidades, a Ciéncia P6s- Normal se propde a ultrapassar e
complementar a ciéncia tradicional, em que a mera curiosidade dos especialistas e 0s

interesses politicos e do setor privado estabelecem os problemas a serem estudados, de forma
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restrita. A Ciéncia Pds-normal traz que os problemas a serem enfrentados séo criados por
fatos incertos, valores controversos, com apostas elevadas e decisdes urgentes. Assim, para se
adequar as novas necessidades, a Ciéncia Pds-normal propde um novo tipo de pratica que
integre os saberes cientificos dos especialistas e os saberes dos “leigos” (pessoas nao
especializadas), que com seus conhecimentos enriqguecem e complementam o processo de
investigacdo cientifica, estruturando a chamada “comunidade ampliada de pares”
(FUNTOWICZ; RAVETZ, 1997).

Outro conceito de producdo do conhecimento é identificado por Gibbons (apud
PELLEGRINI, 2004), denominado “socialmente distribuido”, que difere em varios aspectos
da visao tradicional de producdo do conhecimento e se assemelha a Ciéncia P6s-normal. Este
novo modo é desenvolvido através da integracdo entre diversas instituicdes, que formam uma
rede de colaboracéo através das novas tecnologias de informacéo e comunicacdo. A agenda de
pesquisa € definida por varios atores (especialistas, usuarios, financiadores) com interesses
comuns, em espagos de interagdo chamados “contextos de aplicagcdo”. Estes espacos sao
cenarios de aprendizagem, conformados por relagdes fluidas e regulares e que permitem a
aproximacdo dos envolvidos através uma pratica comum de abordagem transdisciplinar. Esta
forma de construgdo coletiva possui semelhangas com a “comunidade ampliada de pares”
proposta pela Ciéncia Pds-normal. Diferente da perspectiva de producdo do conhecimento
tradicional, 0 modo socialmente distribuido divulga seus trabalhos por variados meios, a fim
de que todos os interessados possam ter acesso aos resultados (PELLEGRINI, 2004).

Oliveira (2000) a partir da leitura de Vaz (1991) aponta que em uma Visdo critica
sobre o processo de constru¢do do conhecimento, ha a necessidade de se romper a dicotomia
“conhecedores e ignorantes”. Embora ocorra uma disputa entre estas perspectivas, a sociedade
ainda encontra-se presa a visado tradicional, que é pautada na transmissdo de informac@es, em
que a linguagem é considerada um meio. Esta perspectiva compreende a existéncia de um
mundo objetivo e busca verdades que representem este mundo. Estas verdades quando
reconhecidas como legitimas devem ser acatadas e obedecidas por todos. Nesta perspectiva,
quem detém conhecimentos e compreende essas “verdades” possui acesso privilegiado ao
“mundo verdadeiro”. Ao contrario, quem nao detém conhecimento, ndo possui esse acesso.
Esta dicotomia formada entre conhecedores e ignorantes exerce forte influéncia nas relagdes
humanas e politicas. Aos primeiros, cabe a transmissao das informag6es. Aos outros cabe a
obediéncia e submisséo.

A visdo critica sobre o processo de constru¢do do conhecimento reconhece e admite a

legitimidade de diversos conhecimentos e conhecedores, de acordo com sua realidade. A
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realidade de cada um, por sua vez, é criada a partir da linguagem e das rela¢gdes humanas e €

construida a partir das vivéncias de cada individuo. Nesta perspectiva ndo ha controle e

submissdo, mas sim saberes que sdo compartilhados e assim, potencializam a agéo coletiva e

individual. (OLIVEIRA, 2000).

O quadro 1, elaborado por Oliveira (2000), a partir da leitura de Vaz (1991), traz uma

comparagao entre estas perspectivas.

Quadro 1: Comparacdo entre as perspectivas tradicional e critica do processo de

construcdo do conhecimento

VISAO TRADICIONAL

VISAO CRITICA

| Visdo de Mundo

e existe um s mundo objetivo que pode ser
conhecido através da captacdo de informacdes
e no qual nos comunicamos pela transmissao
de informagbes. Assim, a percepcdo dos
individuos no mundo como habitantes no
mundo, independe de como ele o descreve

nossas realidades sdo criadas por cada um de nés a
partir de nossa relacdo com os outros que habitam
nosso mundo. Nossas percepces de mundo séo tdo
variadas quanto nossas formas de descrevé-los. A
realidade que cada sujeito percebe depende de sua
histéria/ experiéncia de vida

11. Fungéo da Linguagem

e A linguagem é apenas um meio para a difusdo
de informagdes sobre a “verdade” e ¢ ela, a
linguagem, que nos permite participar do
mundo atraveés da transmissdo e recepcdo
(consumo) de informacdes

A linguagem e as explicacbes que ela permite
construir sdo fendmenos essencialmente sociais, pois
dependem das a¢fes consensuais entre dois ou mais
observadores. A linguagem, portanto, faz parte do
processo de construcdo do conhecimento, na medida
que ¢ integrante da explica¢do da “realidade” de cada
sujeito.

11, Conseqiéncia pratica

e quem acumula mais informacgdes sobre a
“verdade” tem mais conhecimento ¢ esta mais
autorizado a transmitir as informacfes e de

tomar decisBes sobre Ele (o mundo
verdadeiro). Resta aos individuos menos
informados  acatar e  obedecer  aos
conhecedores.

e busca-se incessantemente “a verdade”, uma so
verdade que represente 0 mundo o mais
verdadeiramente possivel. Esta “verdade” deve
ser acatada e obedecida, levando ao
estabelecimento de relagcbes humanas baseadas
no controle e na submisséo

e um grupo de privilegiados que tem acesso as
informacBes consideradas legitimas para
representar a “verdade” acabam por impor suas
decisfes e normas utilizando-se de um discurso
considerado competente.

admite-se a legitimidade de diversos conhecimentos e
conhecedores, de acordo com suas realidade (como
percebem e descrevem o mundo).

e busca-se despender esfor¢os no sentido de melhorar
as condicbes de convivéncia com outros seres
humanos, com outros seres vivos e objetos com 0s
quais compartilhamos nossa existéncia.

= a melhoria das condig¢Bes de convivéncia possibilita
o compartilhamento de distintos conhecimentos que
podem potencializar a acdo coletiva e individual.
Reconhecemos a necessidade de conviver/
compartilhar para conhecer.

Elaborado por Oliveira (2000) a partir de Vaz (1991)
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Essas formas de transmissdo do conhecimento ndo se restringem aos espagos
académicos e podem ser observadas no campo da educagdo em salde. Praticas educativas
pautadas na visdo tradicional, com transmissdo linear de informacgbes, prescricdo de
comportamentos, acdes de controle e vigilancia sdo comuns nesse campo. E muitas vezes sdo
marcadas pela tradicdo iluminista, que apenas considera o que é tido como racional e ndo
valoriza os saberes dos sujeitos, sua realidade e suas vivéncias. Ficam restritas a agdes de
“conscientizagdo”, “sensibiliza¢do” e “transmissao” (OLIVEIRA, 2000).

A “comunidade ampliada de pares”, proposta pela perspectiva da ciéncia P6s-normal,
pode contribuir para estruturacdo de préticas de educacdo em saude transformadoras, que
requerem ndo apenas as informacdes técnicas repassadas por profissionais, mas sim dialogo e
troca de conhecimentos entre os envolvidos para construcao de solugdes para os problemas de
salde existentes.

As visOes de processos de construgdo do conhecimento apresentadas contribuem para
a reflexdo das acGes de educacdo em salde, além de proporem formas de solucionar os atuais
problemas enfrentados pela sociedade. Abrem oportunidades para a superagédo das iniquidades
de salde, ja que ampliam a participacdo e o acesso a informacdo de grupos que até entdo
ficavam as margens dos processos de producdo do conhecimento, tornando-os sujeitos da
tomada de decisbes de questdes de interesse publico, fortalecendo assim, o processo

democratico.

34 PARA ALEM DA EDUCACAO COMO MERA TRANSMISSAO DO
CONHECIMENTO: ALGUMAS CONTRIBUICOES DE JOHN DEWEY, PIERRE
BOURDIEU E PAULO FREIRE

Os autores aqui apontados sdo do campo da educacdo e da sociologia e seus estudos
trazem elementos importantes para pensar e analisar o processo de construgdo do
conhecimento. Os conceitos e teorias de cada um deles podem contribuir também para a
andlise das atividades de educacdo em salde, possibilitando a reflexdo sobre essas préaticas e
planejamento das mesmas a partir de perspectivas pedagdgicas que nao consideram e
educacdo como mera transmissdo de conhecimentos, centram sua abordagem no educando,
nas suas vivéncias e no seu contexto social, considerando a interdependéncia entre individuo e

sociedade.

3.4.1 John Dewey: a influéncia do meio social
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John Dewey (1859-1952) foi um filésofo e educador estadunidense. Escreveu sobre
I6gica, ética politica, arte e religido, mas ficou famoso por seus estudos sobre educagdo. No
século XX foi considerado o mais importante pensador da educacdo nos Estados Unidos
(MOREIRA, 2002).

A filosofia da educacdo de Dewey traz a relacdo entre individuo e sociedade, como
uma importante diferenga entre a escola nova e a escola tradicional. O autor busca ampliar a
ideia de educacdo e contribuir para elaboracdo de um modelo pedagdgico que nédo se paute na
mera transmissdo de conhecimentos. Usa como instrumento a nocdo de habito (que sera
explicada a frente), que rompe dicotomias, funcionando como ponto de interse¢éo entre corpo
e mente, material e simbolico, individuo e sociedade (MOREIRA, 2002).

A educacdo é uma forma de garantir a continuidade da vida humana. Através da
comunicacdo de ideias, expectativas, objetivos e opinides entre os individuos mais experientes
do grupo e 0s mais novos, a vida social persiste. Esse processo é denominado socializacao e
garante a reproducdo e renovacdo do que ja foi acumulado anteriormente. Segundo Dewey,
esse processo de renovacao dos individuos menos experientes do grupo (ou seja, a educacgao)
€ uma incentivacdo, um cultivo. Ainda de acordo com o filésofo e pedagogo é importante
compreender 0 modo como 0s mais jovens assimilam os conhecimentos dos mais experientes
(DEWEY, 1959; MOREIRA, 2002).

Com o desenvolvimento das civiliza¢cdes e o acimulo de conhecimentos decorrentes
do processo de renovacdo da sociedade, o aprendizado a partir de atividades com 0s mais
experientes do grupo torna-se dificil e hd a necessidade da criagdo de instancias de
socializacdo para dar continuidade a vida social. A partir desta passagem para uma Vvisao mais
formal da educacdo vem a preocupacdo de Dewey, que € o isolamento da escola da vida social
dos alunos. Assim, estabelecer o equilibrio entre vida social e educacdo e entre formacdo do
habitos e transmissdo de conhecimentos ¢ um dos desafios para uma “nova escola”
(MOREIRA, 2002).

Analisando as formas pelas quais os conhecimentos dos mais velhos sdo assimilados
pelos mais jovens, Dewey considera que o ambiente facilita ou n&o este processo. A formagéo
do individuo é influenciada pelo meio em que esta inserido, ou seja, pelas coisas, pessoas e
relagOes estabelecidas. As a¢bes de um individuo estdo relacionadas com a dos outros, o que
constitui a nogdo de meio social. Assim, 0 modo de proceder de cada individuo, influenciado
pelo meio, possibilita a adocdo de disposi¢des mentais para a agédo, o que Dewey denominou
de habitos. Mais uma vez surge a importancia de compreender o modo como o meio social
desenvolve e influencia os mais jovens (DEWEY, 1959; MOREIRA, 2002).
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Para Dewey (1959), “o meio social cria as atitudes mental e emocional do
procedimento dos individuos” (p.17) direcionando e estimulando determinadas atividades.
Assim, o ambiente social exerce funcdo educativa e formativa mesmo sem intencdo. A
influéncia do ambiente social é a primeira fase da educacdo de um individuo, iniciando-o nos
costumes e crencas de seu grupo social. Assim, a educacdo ocorre sempre por intermédio do
ambiente e, portanto, agir sobre 0 meio é uma forma importante de se influir na educacéo dos
jovens do grupo. Cabe a escola coordenar as influéncias do diferentes meios sociais que 0s

individuos vivem, integrando todos esses sujeitos, vindos de ambientes diferentes.

3.4.2 Pierre Bourdieu: as nogdes de habitus e campo

Pierre Bourdieu (1930-2002) foi um sociologo francés de grande importancia para a
Sociologia do século XX. Desenvolveu estudos em diferentes campos das Ciéncias Sociais,
sendo sua obra sobre Educacéo de grande relevancia (SILVA, 2008).

Bourdieu (1989) utiliza a no¢do de habitus (que se assemelha ao habito de Dewey),
retomada do conceito aristotélico de hexis, como forma de superar o estruturalismo, mas sem
cair na ideia da consciéncia e do inconsciente. O habitus € o conhecimento adquirido,
incorporado ao longo do tempo, que influencia as préaticas dos sujeitos (BOURDIEU, 1989).

O habitus é tido como uma estrutura estruturante e estruturadora das praticas, ou seja,
influencia as a¢des do individuo. E construido ao longo do tempo, nas diferentes comunidades
humanas, produzindo praticas individuais e coletivas. Além de determinar as praticas, a
interpretacdo da realidade também é mediada pelo habitus. Sua formacdo acontece de forma
natural e espontanea, no processo de vivéncia dos individuos. O habitus, entdo, particulariza
grupos e classes, diferenciando-os entre si (BOURDIEU, 1989).

Além do habitus, as acbes dos sujeitos sdo também determinadas pela situacdo em que
se encontram. Esta situacdo € denominada em outros trabalhos de Bourdieu como campo, sao
ambitos da vida social, relativamente autbnomos entre si. Cada campo possui uma ldgica
particular de funcionamento e estruturacdo, que surgem através de um longo e lento processo
de especializagdo e autonomizagdo. No campo estdo presentes 0s agentes e as instituigdes que
fazem parte da vida social. Essa divisdo do mundo social em campos € feita para se entender
sua dinamica, para compreender o lugar em que se esta e se vive. Esta nocdo equivale ao
conceito de meio social elaborado por Dewey e ajuda a entender o contexto dos individuos
(BOURDIEU, 1989; MARTINS, 1990).

Para Bourdieu existem diferentes tipos de capital que se relacionam entre si. Por

exemplo, o capital econémico, social e cultural. O capital econdmico é constituido pelos bens
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materiais e servicos disponiveis ao individuo; o capital social é caracterizado pelas relagdes
sociais, mantidas e transmitidas pela familia; o capital cultural institucionalizado que se refere
aos titulos escolares do individuo; e o capital cultural em seu estado incorporado, onde entram
a chamada “cultura geral” (saberes adquiridos de forma variada e informal), o dominio da
lingua culta, o gosto e bom-gosto e as informacBes sobre o sistema educativo. E em cada
campo, um tipo de capital é predominante. O campo se constitui também como um espaco de
luta entre seus agentes decorrentes das relacdes de poder existentes em seu interior. Quem
possui maior volume de determinado capital, ocupa posi¢des dominantes dentro dele. A acéo
entdo, origina-se pela relagdo entre habitus e campo, “na relagdo entre a historia objetivada,
tal como aparece nas instituicdes sociais e a historia incorporada sob a forma de disposi¢des
duraveis” (MARTINS, 1990, p. 68).

Para explicar as desigualdades escolares, Bourdieu centra sua discussdo na questao da
“herancga cultural familiar”, ou seja, cada individuo se caracteriza por componentes sociais
provenientes de sua familia, desconsiderando assim, o carater autbnomo do sujeito individual
(NOGUEIRA, 2004).

Como parte desses componentes estdo 0s capitais ja explicados anteriormente. Para o
autor, o capital cultural seria 0 componente com maior forca de influéncia na explicacdo das
desigualdades escolares, pois, sua posse favorece o processo de aprendizagem dos conteldos
e codigos veiculados pela escola, ja que servem como elementos de preparacdo das acdes a
serem desenvolvidas pelos educadores (NOGUEIRA, 2004).

Quando o individuo apresenta capital cultural mais elevado, a escola passa a ser uma
continuidade de seu mundo familiar e apresenta maior proximidade com as referéncias
culturais e os conhecimentos considerados legitimos (“cultura culta”). Ao contrario, quando o
individuo é desfavorecido de capital cultural, a escola passa a ser um ambiente ameacador,
estranho e distante de seu mundo familiar. Neste caso, a escola passa a representar a
imposicdo de uma cultura exdgena, que para esse individuo significa reconhecer a
superioridade da cultura dominante, que desvaloriza seus saberes e impde 0s saberes
socialmente legitimados. Neste sentido, a acdo pedagdgica familiar, expressada na forma de
habitus, estreita a relacdo do individuo com a cultura transmitida pelo sistema escolar
(MARTINS, 1990 NOGUEIRA, 2004).

A teoria de Bourdieu ressalta a falta de neutralidade da escola, pois as chances e
oportunidades ndo sdo iguais para todos, ja que alguns estdo em condi¢Bes mais favoraveis

que outros com relacéo as exigéncias da instituicdo (NOGUEIRA, 2004).
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3.4.3 Paulo Freire: a educagéo como forma de libertacao

Paulo Freire (1921-1997) foi um educador brasileiro que desenvolveu uma pratica
educativa libertadora, a partir de uma perspectiva de mudanga, sendo a conscientizacdo o
conceito central de suas ideias sobre educacdo. Segundo ele, essa pratica so € possivel quando
o oprimido tem condi¢es de refletir e de se conquistar como sujeito de sua prépria destinacao
humana. A partir de uma critica as formas de educacdo que se embasam em acles de
dominacdo, sua pedagogia se pauta na libertacdo dos oprimidos de sua condicdo de
submissdo, sendo desenvolvida a partir deles e com eles. Contrariava a educacdo como um
conjunto de técnicas ou uma receita a ser seguida, mas sim uma conduta, um conjunto de
valores pedagogicos, que ndo sdo neutros. (FREIRE, 2011b; SOUZA, 2010).

Por acreditar no saber e na cultura popular foi considerado subversivo pela politica e
pedagogia dominantes, por isso ficou anos exilado. Sempre muito proximo dos movimentos
sociais, afirmava que seus educadores foram esses coletivos, que aproximam a educacéo das
grandes questdes e das lutas populares. Ressaltava a importancia de tornar esses movimentos
cada vez mais pedagogicos, explorando suas potencialidades e aprendendo sua pedagogia.
(SOUZA, 2010)

Seu processo de alfabetizacdo de adultos, baseado nesta perspectiva libertadora, utiliza
palavras faladas no meio cultural do educando, que apresentem méaxima polivaléncia
fonémica. Essas palavras, chamadas geradoras, sdo parte do contexto social do individuo,
apresentando significacdes constituidas em seus comportamentos, o que implica familiaridade
com o0 que estd sendo aprendido. Esse método possibilita uma experiéncia capaz de tornar
compativel a existéncia do individuo e o material disponibilizado para sua aprendizagem. A
metodologia passa a ser um instrumento do educando e ndo somente do educador. A
alfabetizacdo se da de forma critica, pela visualizacdo da palavra geradora (ndo pela
memorizacdo) e posterior estabelecimento da relacdo semantica entre ela e 0 objeto a que se
refere (FREIRE, 2011b).

A mudanca proposta por esta pedagogia deve ser realizada através da conscientizacao
dos educandos, através de um processo educacional libertador, critico e subjetivo, pautado no
didlogo para construcdo do conhecimento, na problematizacdo e valorizacdo dos saberes
individuais de cada um (NUNES, MASCARENHAS, 2012).

Para Freire (1979), a conscientizacdo implica em uma aproximacdo critica da
realidade. Isso exige uma reflexdo sobre 0 homem, para que 0 mesmo assuma sua vocagéo de
sujeito e ndo de objeto do processo educacional. Para que o homem chegue a ser sujeito, é

necessario que reflita sobre sua situacao, sobre o contexto no qual esta inserido e se relacione
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com outros seres. Assim, conhecendo sua realidade e refletindo sobre ela, 0s homens podem
agir conscientemente sobre a mesma, o que foi denominado “praxis humana” pelo autor. A
conscientizacdo ndo pode existir fora da praxis, ou seja, sem o processo acdo-reflexdo. Essa
dialética constitui a forma como os homens transformam o mundo.

Quando o processo educativo ndo possibilita a reflexdo sobre o homem e sobre sua
realidade, corre-se o risco de reduzir o homem a condicdo de objeto do processo, por uma
educacdo pre-fabricada, cuja funcéo € a adaptacdo do individuo ao que se destina. A educacéo
que permite a tomada de consciéncia e a atitude critica promove a libertacdo. Ao contrario
disso, a educacdo que ndo é libertadora cumpre o papel de domesticacdo, submissdo e
adaptacdo, ajustando o individuo a sociedade. Para Freire, a conscientizacdo deve ser o
primeiro objetivo da educacdo, possibilitando uma atitude critica de reflexdo, de tomada de
consciéncia da realidade para sua transformacéo (FREIRE, 1979).

Para esta pratica educativo-critica € necessario que o educador se convenga que
“ensinar ndo ¢ transmitir conhecimento, mas criar as possibilidades para a sua produgdo ou a
sua construcdo”, através de uma relacdo de troca e didlogo entre educador e educando
(FREIRE, 20114, p. 24). O dialogo é o encontro dos homens, o caminho pelo qual ganham
significacio enquanto homens. E uma relagdo horizontal, em que os sujeitos aprendem e
crescem na diferenca, que deve ser respeitada. Essa dialogicidade deve comecar desde a
escolha do contetdo programatico da educacdo, com a participacdo de todos envolvidos no
processo (FREIRE, 2011b).

A prética educativa também deve possibilitar um pensar auténtico pelo educando e nédo
ser uma simples entrega do saber. Assim, a educacdo permite que educador e educando se
existenciem na autonomia, na apropriacdo critica do conhecimento. Isso acontece quando o
educador respeita a autonomia e dignidade do educando e essa conduta é um imperativo ético
na pratica educativa. O professor deve respeitar a curiosidade do educando, seu gosto estético,
sua linguagem (FREIRE, 2011a).

Outra caracteristica desta pedagogia é seu carater politico, que permite que o aluno
construa uma compreensdo de sua presenca de mundo. Para Freire, a “educagdo ¢ ato
politico” e politica ¢ a maneira natural das pessoas estarem no mundo e com o mundo. A
escola deve entdo, se comprometer com a inser¢do critica do individuo no mundo
(SOBREIRA, 2012; SOUZA, 2010).

O contrario desta pedagogia proposta por Freire € o que o préprio denominou
concepgdo “bancaria” da educagdo. Nesta, o educador é o real sujeito do processo, cuja

fun¢do ¢é “depositar” seus conhecimentos nos educandos, que atuam como recipientes vazios a
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serem enchidos pelo educador. Cabe ao educando memorizar, fixar e repetir. Assim, neste
processo ndo ha criatividade, transformacéo, tampouco saber. O saber sé é possivel através da
invencdo, reinvencdo e da busca que os homens fazem no mundo, com outros sujeitos.
Segundo esta concepcdo, o educador é quem detém o saber e 0 educandos sdo 0s que nédo
sabem, criando-se posicdes rigidas e distantes entre eles, marcadas pela contradi¢do educador-
educando. Na concepcdo bancéria da educacdo esta contradicdo é mantida e estimulada,
através da negacdo da dialogicidade como esséncia da educacgdo, servindo a dominacéo,
controlando e pensando a acdo e proibindo o pensar verdadeiro do educando (FREIRE,
2011Db).

3.4.4 Encontros destes autores e suas contribuicdes para a educacdo em saude

As perspectivas teoricas sobre educacdo de cada um destes autores possuem aspectos
semelhantes e é possivel relacioné-las para compreender suas contribuicGes no debate sobre
educacao em salde.

Uma preocupacdo em comum entre eles é a maneira como 0s educandos assimilam 0s
novos conhecimentos e a forma como o processo educativo se constitui.

Todos eles trazem a importancia de se considerar o contexto social do educando.
Segundo eles, préaticas educativas ndo devem se distanciar da realidade do sujeito. E devem
colocé-lo no centro do processo, considerando o ambiente em que vive, as condi¢Bes de
moradia, saneamento, mobilidade, ou seja, os determinantes sociais de salde. Ndo apenas
considerar e sim agir sobre o meio social, j& que o mesmo exerce funcdo educativa e
formativa, como dito anteriormente. Essas acfes necessarias extrapolam 0s campos da
educacdo e salde e pressupdem acles intersetoriais que busquem melhorar as condicBes de
vida das pessoas.

Os conceitos trazidos por Bourdieu ajudam a pensar o processo salde e doenca, ainda
hoje fortemente embasado pelo modelo biomédico, que influencia as atividades de educacédo
em saude. Esse modelo desconsidera o contexto de vida do individuo, ou seja, 0s processos de
determinacdo social da salde e as representacdes sociais de cada um, os conhecimentos e
saberes que tem das doengas. O conceito de habitus de Bourdieu leva a reflexdo sobre as
diferencas e particularidades de cada individuo, que sdo construidas através de suas vivéncias.
O modelo biomédico ao reduzir a saide e a doenca a uma abordagem estritamente bioldgica
separa o individuo de seu contexto e seu habitus ndo é considerado. A forma como o sujeito
lida com a doenca e suas representaches sobre ela estdo diretamente relacionadas aos

conhecimentos que adquiriu ao longo da vida. Compreender e considerar o habitus dos grupos
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e classes pode contribuir de maneira significativa na estruturacdo de programas de saude
dialogicos, que pautem suas estratégias de acordo com as reais necessidades de grupos e
comunidades, considerando seus saberes, singularidades e habitus. Estas consideracdes sdo
importantes também nas atividades de educacdo em saude, ja que compreender o lugar de
onde o sujeito fala e seus saberes adquiridos, contribui para um processo de constru¢do do
conhecimento participativo e horizontal.

Esses pontos trazidos por Bourdieu muito se assemelham as consideracdes de Dewey e
Freire. Ambos também trazem a influéncia do meio e do contexto nas atitudes dos individuos.
Freire ressalta a necessidade de valorizar os saberes do educando no processo educativo, de
maneira dialogica e horizontal. Esses saberes coincidem com o que Bourdieu denomina
habitus e com o habitos de Dewey.

Com esses conceitos podemos também compreender algumas dificuldades encontradas
pelos educadores em salde. Véarios temas trabalhados nas atividades de educacdo em salde
exigem mudancas de comportamentos e de praticas dos grupos sociais, que estdo associados
ao habitus de cada um deles, aos seus saberes. Muitas vezes é necessario desconstruir ideias
que foram formadas ao longo da vida do sujeito, ensinadas e praticadas por sua familia tanto
do educando, como do educador. Ou seja, € preciso em alguns casos, modificar o
conhecimento adquirido, incorporado ao longo do tempo, que influencia as praticas dessas
pessoas (habitus), por exemplo, ingerir medicamentos com leite, fazer uso de plantas
medicinais inapropriadas, desmistificar determinadas praticas e etc. Essa tarefa é um grande
desafio a ser enfrentado pelos profissionais.

As atividades de educagdo em salde muitas vezes sdo um desafio ao profissional, pois
envolvem condutas que ndo condizem com a realidade do individuo ou que sdo contrarias ao
gue a sociedade propaga. Por exemplo, é grande a quantidade de propagandas de alimentos
ricos em carboidratos, sodio e gorduras nos veiculos de comunicacgdo. E, muitas vezes, esses
produtos (grande parte industrializados) sdo mais baratos que alimentos in natura ou com
baixo teor calérico. Assim, o incentivo a alimentacdo saudavel acaba indo na contraméo do
gue é incentivado ou do que apresenta menor custo. O mesmo ocorre para as bebidas
alcoolicas, que tem seu consumo motivado em propagandas frequentes na televisdo,
apresentadas em qualquer horario e sempre associadas a diversdo, bem-estar, lazer e poder.
Mostram apenas uma face do consumo do alcool, levando a crenca de que 0 mesmo gera mais
beneficios, desconsiderando seus efeitos nocivos e os problemas que seu consumo pode

trazer. O mesmo acontecia com as propagandas de tabaco, que foram proibidas. Nota-se que
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com as politicas anti-tabaco, como a proibi¢do de propagandas e do uso em lugares fechados,
0 consumo desta substancia esta diminuindo e ndo é mais associado a poder ou lazer.

Esses exemplos evidenciam a influéncia do meio social na vida dos individuos,
estimulando determinadas acGes e comportamentos. A educacdo ndo € direta, ocorre
indiretamente por intermédio do ambiente e contexto social, como estes autores trazem. As
atividades de educacdo em salde, se ndo consideram as influéncias do meio e néo
problematizam com os individuos essas questbes, de forma critica e dialdgica, acabam
tornando-se mera transmissdo de comportamentos tidos como saudaveis, impondo condutas e
préaticas que podem ndo fazer sentido aos educandos, j& que 0 meio em que estdo inseridos
levam-nos a ver e sentir mais uma coisa do que outra.

As ideias de Bourdieu sobre as desigualdades escolares podem ser trazidas para o
processo de educacdo em salde, pois os individuos que participam de atividades educativas
em unidades de salde possivelmente encontram-se em condicGes diferentes com relagcdo ao
seu capital cultural e podem ver estes espacos como ameacadores, ja que os cAdigos,
conteddos e linguagem utilizados podem-lhe ser completamente estranhos. Com essa teoria,
percebe-se que a educacdo opera pela l6gica do capital cultural, sendo um processo nao-
linear, muito mais amplo do que a mera transmissdao de conhecimentos. Neste processo faz-se
necessario considerar de onde o educando vem e de onde o educando fala. Depende, entdo, do
meio social de origem e da bagagem cultural que traz. Assim, considerar as condi¢fes de
vida, de moradia, ou seja, seu meio social, sua realidade cotidiana e contexto é ponto
relevante para a estruturacdo e elaboracdo de atividades educativas transformadoras para o
individuo. O sujeito deve ser colocado no centro da andlise do processo educativo. O
planejamento das acOes deve considerar esses fatores citados, de modo a permitir que a
atividade educativa estimule o individuo a participar, evitando o estranhamento que este
espaco pode lhe causar, a fim de se estabelecer uma relacdo dialdgica e de troca de
conhecimentos entre os atores envolvidos. Os educadores em salude devem estar preparados
para lidar com culturas e codigos linguisticos diferentes e as agdes desenvolvidas devem ter
como objetivo a compreensdo e participacdo de todos, independente de sua origem.
Reforgando esta perspectiva, a pedagogia de Freire, ao valorizar os saberes populares de
forma dialogica, sem o autoritarismo de praticas educativas “bancdrias”, estimula a
participacdo dos individuos, diminuindo o possivel estranhamento que espagos educativos
podem causar. Ainda nessa perspectiva, o educando que tem seus saberes reconhecidos e
valorizados através do dialogo, pode tomar seu lugar de sujeito do processo educativo e deixa

de ser submisso e dominado. Esse processo rompe com o modelo vertical de educacédo e vai
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ao encontro da visdo critica da constru¢do do conhecimento, que visa romper a dicotomia

“conhecedores e ignorantes” ou “educadores e educandos”.
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4 METODO

Para alcancar os objetivos citados neste trabalho, foi realizada uma reviséo
bibliografica que buscou a sintese e comparacdo de diversos estudos e a identificacdo dos
conhecimentos relevantes produzidos sobre a educacdo em saude na Atencdo Primaéria a
Saude no Brasil, de 1990 a setembro de 2015, difundidos em revistas de divulgacéo cientifica,
buscando levantar dados gerais sobre o tema. Foram incluidos simultaneamente artigos
resultantes de estudos empiricos e tedricos, 0 que permitiu aumentar a profundidade e
abrangéncia das conclusbes da revisdo e contribuir para a constru¢cdo de um retrato
compreensivo do tema estudado. O prop6sito do estudo foi obter um entendimento do tema a
partir de estudos anteriores.

Assim, esta escolha metodoldgica possibilitou a caracterizacdo de um panorama sobre
a educacdo em salde na Atencdo Priméria a Saude, no periodo citado, ja que contou com
estudos elaborados com métodos variados e de diferentes bases de dados, que compdem a
Biblioteca Virtual em Saude, base de dados escolhida.

A base de dados escolhida para a realizacdo desta revisdo bibliogréafica foi a Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), que possibilitou o alcance de diversas bases de dados
simultaneamente, como LILACS, MEDLINE, IBECS, Biblioteca Cochrane e Scielo. A
transferéncia de trabalhos cientificos para meios virtuais € recente, 0 que traz risco de perda
de estudos mais antigos, sendo que esta é uma das limitagdes que a escolha dessa base de
dados virtuais acarreta.

Os descritores selecionados e utilizados nesta busca foram baseados nos Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS). Os escolhidos foram: educacdo em salde, atencdo
primaria a saude e estratégia salde da familia. Este ultimo foi incluido na busca, pois alguns
trabalhos realizados em unidades que operam segundo esta estratégia, embora estejam
incluidos na Atencdo Priméria a Saude, ndo a utilizam como descritor do trabalho.

Segundo o sitio dos DeCs, o descritor “educagdao em saude” deve ser usado como
sinbnimo para 0s seguintes termos: “educacdo sanitaria”, “educacdo para a saude
comunitaria”, “educacdo para a satde” e “educar para a saude”.

Os sinonimos do descritor “atengdo primaria a satde”, segundo o DeCs sdo: “atencao
primaria de saude”, “atencdo primaria”, “atencdo basica”, “atencao basica de saude”, “atencdo
basica de salde”, “atendimento basico”, “atendimento primario”, “cuidados de salde
priméarios”, “cuidados primarios”, “cuidados priméarios a saude”, “cuidados primarios de

saude”.
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E por fim, os sindnimos do descritor “estratégia saude da familia”, de acordo com
DeCs sdo: “estratégia da salde da familia”, “estratégia de salde da familia”, “estratégia de
saude familiar”, “programa saude da familia”, “programa de saude familiar”, “programa de
salude da familia”, “PET saude da familia” e “programa de educacdo pelo trabalho para a
saude”.

A busca realizada em 14 de setembro de 2015 através da combinacdo de descritores
(mh:("atencdo primaria a saude™ )) OR (mh:(“estratégia salde da familia”)) AND
(mh:(“educagdo em satide”)) apresentou um total de 1832 trabalhos.

Foram selecionados apenas os estudos com texto completo disponivel no sitio de
busca, totalizando 759 trabalhos. Sabe-se que esta opg¢do trouxe perdas para o estudo, porém
as dificuldades de acesso aos trabalhos indisponiveis demandariam maior tempo de busca.
Estudos que impunham pagamento para acesso também foram excluidos. E importante
ressaltar o grande nimero de textos indisponiveis nesta busca, que totalizaram 1073 trabalhos.

Dos trabalhos disponiveis, foram selecionados 0s que estavam publicados em
portugués, inglés e espanhol, sendo que o filtro de idiomas disponibilizado pelo sitio da BVS
foi utilizado. Embora o objetivo do trabalho seja analisar estudos no ambito da Atencéo
Priméria no Brasil, optou-se por ndo delimitar a busca de acordo com o pais de afiliacdo
através dos filtros do sitio, ja que haveria o risco de perder producdes de outros paises sobre 0
Brasil.

Por se tratar de uma primeira aproximacao, sob a forma de revisao, adequada ao tempo
de uma pesquisa de mestrado, decidiu-se delimitar a busca aos estudos em formato de artigo,
com a excluséo de teses, dissertagdes e monografias. Esta escolha, de certa forma, prioriza o
que esta sendo divulgado mais amplamente junto ao campo académico, embora acarrete
perdas, ja que os trabalhos excluidos poderiam trazer importantes contribuigdes.

Assim, com esses critérios acima descritos, foram identificados 661 artigos. Destes,
foram incluidos os trabalhos sobre o tema produzidos no periodo de 1990 a setembro de 2015.
A escolha deste recorte temporal ocorreu devido a aprovacdo das leis organicas da satde na
década de 1990 e a implementacdo do Programa Salde da Familia (depois transformado em
estratégia) na mesma década, que contribuiram para a estruturacdo e fortalecimento do
sistema de saude do pais, sendo que o ultimo influenciou mais especificamente o nivel
primario de atencdo, foco de analise deste estudo. E importante destacar que os artigos
publicados depois de setembro de 2015 ndo estdo incluidos na busca. O filtro disponibilizado
pela BVS para separacdo pelo ano de publica¢do néo foi utilizado, pois optou-se por fazer esta

selecéo atraves da leitura da referéncia de cada um dos artigos.



45

Como o foco desta pesquisa sdo estudos sobre as praticas de educacdo em saude na
APS no Brasil direcionadas a comunidade e realizadas pelos profissionais de saude e/ou
residentes atuantes nas unidades analisadas, 0s artigos sobre educacdo continuada e educacédo
permanente, que séo direcionadas as equipes profissionais foram excluidos, assim como 0s
trabalhos que abordam préticas realizadas por estudantes através de projetos de extensdo.
Atraveés da leitura dos resumos de cada um, utilizando os critérios explicados e excluindo o0s
que estavam em duplicata, foram selecionados 88 trabalhos publicados em revistas de
diversas areas. Apos essa selecdo, os artigos foram classificados em: em ordem crescente de
ano de publicacdo, dos autores, titulo do artigo, instituicdo a qual se vinculam os autores,
revista em que foram publicados, idioma da publicacdo (portugués, inglés e espanhol) e tipo
de estudo (ver apéndice A). Neste apéndice, os artigos que foram publicados em revista de
salide coletiva estdo com os titulos destacados em negrito.

O fluxograma com as etapas do método deste trabalho pode ser visualizado na figura

41 CARACTERIZACAO QUANTITATIVA DA PRODUCAO CIENTIFICA
DIVULGADA EM ARTIGOS CIENTIFICOS

Num primeiro momento, foi realizada uma caracterizagdo quantitativa destes 88
artigos publicados em revistas cientificas diversas, de acordo com: propor¢do de publicacGes
por ano, instituicdo de vinculacdo dos autores, proporcdo de publicacdes por regido da
instituicdo de vinculacdo dos autores, revistas em que foram publicados, idioma de divulgacédo
e tipo de estudo (tedrico e empiricos — qualitativos, quantitativos, quanti-qualitativos e
relatos). Deste total, os 30 artigos publicados em revistas da area de saude coletiva (que estdo
destacados com o titulo em negrito no apéndice A) foram separados e também submetidos a
esta mesma caracterizacdo quantitativa para comparacdo com os resultados dos 88 artigos do

primeiro grupo (total de todas as revistas).
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Figura 1: Fluxograma do método
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31 DESCRICAO DO CONTEUDO DOS ARTIGOS CIENTIFICOS
DIVULGADOS EM REVISTAS CIENTIFICAS DE SAUDE COLETIVA

Os 30 artigos publicados em revistas de satde coletiva, alem da anélise quantitativa,
também foram submetidos a uma anélise tematica de seu contéudo, a fim de compreender a
producdo intelectual sobre o tema na referida area de conhecimento. E importante ressaltar
que nesta analise ndo houve preocupacdo com a qualidade tedrica e metodologica dos artigos,
mas sim com a descri¢do dos temas considerados importantes, de acordo com o referencial

teorico deste trabalho. Este recorte foi realizado para adequacdo da analise ao tempo do
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mestrado. As revistas foram consideradas da area de salde coletiva através da descri¢do
disponivel no sitio eletrdnico de cada uma, que especifica 0 campo de conhecimento a que se
destinam as publicacdes.

Para uma primeira aproximacao ao contedo destes artigos foi elaborado o quadro do
apéndice D em que foram consideradas os seguintes temas previamente estabelecidos:
educacao em saude, contexto, participacdo social e promocao da saude. Neste quadro também
estd destacado se os artigos definem educacdo e educacdo em salde e quais autores foram
utilizados para embasamento tedrico. Durante a analise dos artigos, o tema “limites e
possibilidades para atuacdo em educacdo em saude” foi escolhido para ser incluido na anélise,
pois estava presente de maneira significativa nos trabalhos selecionados.

Nesta parte do estudo buscou-se compreender as concepcBes de educacdo em salde
explicitas e implicitas nos artigos e a presenca de criticas ao modelo tradicional de educacéo.
Buscou-se também, analisar quais trabalhos apresentam foco na Promocdo da Saude e/ou
Educacdo Popular em Salde, observar e compreender os discursos pautados na culpabilizagdo
do individuo e na mudanca de comportamentos e identificar se os trabalhos abordam
elementos da construcdo compartilhada do conhecimento, como o dialogo e a valorizacdo dos
saberes.

O tema “contexto” buscou evidenciar nos artigos aspectos que discutem e
problematizam a determinacédo social do processo salde e doenga, questdes sociais, culturais,
econbmicas, politicas e ambientais e de aspectos relacionados a experiéncia de vida e
costumes dos individuos para realizacdo de atividades de educacdo em salde.

Devido a importancia do tema, esse trabalho também se prop6s a analisar como a
participacdo social é abordada nos artigos, compreendendo que os profissionais que atuam na
Atencdo Primaria a Saude podem realizar acGes na comunidade com o objetivo de fomentar a
articulacdo dos individuos para atuacdo nos espacos participativos e interagir com
movimentos sociais contribuindo com suas ac¢des e visando seu fortalecimento.

Por ultimo, buscou-se destacar elementos relativos aos limites e possibilidades para a
realizacdo de educagdo em salde descritos nos artigos selecionados. Estes elementos estéo
relacionados a infraestrutura fisica das unidades, disponibilidade de materiais para realizacéo
das atividades, dinamica de trabalho, formacdo académica dos profissionais que atuam na

atencdo primaria e propostas para aperfeicoamento das atividades.
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4.3 ASPECTOS ETICOS
A presente dissertacdo de mestrado foi enviada ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
da Escola Nacional de Saude Publica apos a qualificacdo, mesmo ndo lidando diretamente

com seres humanos ou animais. O parecer emitido pelo CEP é de numero 01/2016.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 A PRODUCAO ACADEMICA SOBRE EDUCACAO EM SAUDE NA ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE NO BRASIL: O QUE DIZEM 0OS NUMEROS?

Neste topico serdo apresentados os resultados da andlise quantitativa realizada. Os
artigos cientificos sobre educacdo em saude na APS no Brasil publicados em todas as revistas
e 0s publicados em revistas de salde coletiva, disponiveis no banco de dados da BVS, foram
analisados segundo ano de publicagéo, instituicdo de vinculacdo dos autores, regido da
instituicdo, revistas em que foram publicados, idioma da publicacdo e tipo de estudo. Os
resultados dos dois grupos de artigos foram discutidos e comparados.

Esta analise quantitativa comeca com a observacdo das proporces e nameros de
artigos publicados por ano em todas as revistas e nas revistas da area de saude coletiva
(gréfico 1 e tabela 1).

Gréfico 1: Proporcédo de artigos sobre educacédo em saude na APS no Brasil, divulgados
em revistas cientificas e nas revistas da area de saude coletiva, disponiveis no sitio da
BVS, segundo ano de publicac¢éo (1990-2015)*

Porcentagem de artigos por ano de publicacdo
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*Dados sujeitos a revisao, pois a busca foi realizada em setembro de 2015.
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Tabela 1: Numero absoluto e proporcao de artigos cientificos sobre educacdo em saude
na APS no Brasil, divulgados em revistas cientificas, segundo ano de publicacéo (1990-
2015).

Todas as revistas Revistas de Saude Coletiva
Ano | N2artigos | Proporgdo| N2artigos | Proporc¢do

1998 1 1% 1 3%
1999 0 0 0 0%
2000 0 0 0 0%
2001 0 0 0 0%
2002 0 0 0 0%
2003 1 1% 1 3%
2004 1 1% 1 3%
2005 0 0 0 0%
2006 4 5% 0 0%
2007 2 2% 1 3%
2008 4 5% 2 7%
2009 5 6% 4 13%
2010 9 10% 2 7%
2011 11 13% 4 13%
2012 19 22% 5 17%
2013 16 18% 1 3%
2014 9 10% 5 17%
2015 6 7% 3 10%

No periodo de 1990 a 1997 ndo foram encontrados artigos que pudessem ser
incluidos, de acordo com os critérios deste trabalho. Assim, apesar de toda década de 1990 ter
sido incluida na busca, o primeiro artigo entre os selecionados é do ano de 1998. Depois ha
um vazio nas publicacBes, apenas retomado em 2003 e 2004. A escassez de trabalhos na
década de 1990 pode ser justificada pela recente transferéncia de trabalhos cientificos para
meios virtuais, que pode ter comprometido os resultados encontrados. Ha também a hipdtese
de que trabalhos sobre o tema podem estar presentes em livros, meio que nao foi contemplado
nesta pesquisa. Outra justificativa para este resultado é que o fortalecimento da atencéo
priméria a saude no pais, assim como a criagdo da Estratégia Saude da Familia aconteceram
nesta mesma decada.

Observa-se que a partir de 2007, houve um crescimento nos dois grupos analisados,
com uma frequéncia continua. Dentre os artigos de todas as revistas, o ano de 2012 foi o de
maior producdo, sendo o apice do periodo analisado. Nota-se um decréscimo de publicagdes
depois do ano de 2012 nos dois grupos, sendo que este processo é mais evidente no ano de
2013, dentre as revistas de saude coletiva. O ano de 2014 se destaca com uma elevada
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proporcdo de artigos publicados em revistas da area de salde coletiva. J& em 2015, ndo ha
publicacGes sobre o tema nestas revistas e uma diminui¢do na proporcao de artigos no grupo
de todas as revistas. E importante ressaltar que a busca foi realizada em setembro de 2015,
portanto o Gltimo ano do periodo analisado nao foi contemplado em sua totalidade.

O aumento da proporcao de artigos cientificos sobre o tema pode estar relacionado a
forma de avaliagdo de agéncias de fomento, como a CAPES e CNPq, que privilegiam
trabalhos neste formato. Segundo Luz (2005), as politicas de educacéo e ciéncia e tecnologia
dominantes sdo focadas na categoria produtividade, ou seja, na quantidade de producéo
intelectual dos autores desenvolvida em um determinado espago de tempo e crescente de
acordo com a qualificacdo académica do professor/pesquisador. De acordo com a autora, esta
categoria de avaliacdo atua de forma negativa sobre os produtores, gerando intenso estresse e
se tornando uma ‘“cadeia de ferro” para a producdao de trabalhos criativos e inovadores.
Camargo Jr et al (2010), apontam que o atual padrdo de co-autoria repercute nos processos
avaliativos adotados pelas agéncias de financiamento a pos-graduacdo e pesquisa, que
atribuem peso cada vez maior ao numero de artigos publicados. Os autores exemplificam que
quatro pesquisadores atuando isoladamente produzem em um ano, um artigo cada; atuando
em conjunto, apresentam em seu curriculo uma produc¢do quatro vezes maior.

Os artigos também foram analisados de acordo com as instituicbes as quais 0s autores
estdo vinculados e essas informacGes podem ser consultadas no apéndice B e no apéndice C.
No grupo dos artigos publicados em todas as revistas, a Universidade Federal de Minas
Gerais (UFMG) liderou a producdo cientifica divulgada no formato de artigos, com nove
trabalhos (10%) de vinculacdo exclusiva e mais quatro produzidos através de parcerias. Essa
mesma lideranca ocorreu no grupo dos artigos publicados em revistas da area de salde
coletiva, sendo que esta instituicdo apresentou a mesma proporcao de producdo (10%), com
trés artigos publicados.

Observa-se que dos artigos publicados em todas as revistas, 35 (40%) foram
produzidos através de parcerias entre diferentes instituicOes e entre estas parcerias, onze
(12,5%) foram realizadas entre instituicdo de ensino e servico de salde. Entre os artigos
divulgados em revistas de salde coletiva, 13 (43%) foram produzidos através de parcerias
entre instituicdes, sendo que destes, cinco (17%) foram entre intituicdo de ensino e servico de
saude.

O gréfico 2 e a tabela 2 apresentam a proporc¢do e 0 nimero absoluto de estudos por
regido onde esta localizada a institui¢do de vinculacdo dos autores dos artigos selecionados na

busca, separados por publicacbes de todas as revistas e das de saude coletiva. Os resultados
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mostram que a regido sudeste se destaca em ambos 0s grupos, contribuindo com a producéo
de 43 artigos (50%) entre os publicados em todas as revistas e 16 artigos (53%) entre os
publicados nas revistas de Saude Coletiva. Nao houve publicacdes de instituicfes das regides
norte e centro-oeste entre os artigos publicados nas revistas da area de salde coletiva.
Producdes realizadas através de parcerias entre instituicdes de regides diferentes apresentaram
proporcéo de 7% em ambos os grupos de analise. S&o elas:

- Fiocruz-PE e USP

- UFRGS e Unifesp

- UFSM, UFRGS e UERN

- USP e UFAP

- UFPB e UFF

- UFMT e Univali.

Entre estas parcerias, é possivel observar a presenca de uma instituicdo da regido norte
(UFAP) e uma da regido centro-oeste (UFMT), 0 que sugere que instituices destas regides,
que apresentaram producdo baixa ou nula isoladamente, podem estar produzindo através de

parcerias com instituicGes de outras regides.

Gréfico 2: Proporcédo de artigos cientificos sobre educacdo em satde na APS no Brasil
(1990-2015), disponiveis no site da BVS, por regiéo.
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Tabela 2: NUumero absoluto e proporc¢ao de artigos cientificos sobre educacdo em saude

na APS no Brasil (1990-2015), disponiveis no site da BVS, por regiéo.

Todas as revistas Revistas de Saude Coletiva

Regidao N2 artigos | Proporcdo | N2 artigos Proporg¢ao

Sudeste 43 50% 16 53%
Sul 21 23% 8 27%
Nordeste 15 17% 4 13%
Centro-4: oeste 2 2% 0 0%
Norte 1 1% 0 0%
Inter-regionais 6 7% 2 7%

As revistas cientificas onde os artigos selecionados na busca na BVS foram publicados

estdo contempladas na tabela 3. A Revista de APS, vinculada a Universidade Federal de Juiz

de Fora, lidera as publicagcbes, com dez artigos (11%), seguida da Revista Interface —

Comunicacdo, Saude e Educacdo vinculada a Universidade Estadual Paulista que publicou
sete (8%) dos trabalhos selecionados. Esta lideranca na propor¢do de publicacdes de artigos
pela revista APS era esperada, ja que este estudo selecionou artigos sobre educacdo em salde
na Atencdo Primaria & Saude no Brasil e este nivel de atencdo é o foco da referida revista. Do

total de revistas, 21 apresentaram apenas uma publicacdo cada. Dois artigos foram publicados

em revistas estrangeiras: um na Revista Investigacion e Informacion em Enfermeria, da

Coldmbia e outro na Revista Ciencia y Enfermeria, do Chile.

Tabela 3: Quantidade e proporc¢do de publicacBes sobre o tema, por revista, disponiveis

no sitio da BVS de todas as revistas.

Revista cientifica N° artigos Proporgio
Revista de APS 10 11,4%
Revista Interface 7 8,0%
Revista Mineira de Enfermagem 5 5,7%
Revista Enfermagem UERJ 5 5,7%
Revista da Escola de Enfermagem — USP 5 5,7%
Online Brazilian Journal of Nursing 4 4,5%
Revista Ciéncia & Saude Coletiva 4 4,5%
Rev.de pesq:. Cuidado é Fundamental Online 4 4,5%
Revista da Rede de Enfermagem do Nordeste 4 4,5%
Revista Latino Americana de Enfermagem 3 3,4%
Escola Anna Nery Revista de Enfermagem 3 3,4%
Texto & contexto Enfermagem 3 3,4%
Cadernos de Saude Puablica 2 2,3%
Revista Brasileira de Enfermagem 2 2,3%
Revista OMundo da saude 2 2,3%



http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20APS
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20enferm.%20UERJ
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde%20coletiva
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Lat%20Am%20Enfermagem
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Esc.%20Anna%20Nery%20Rev.%20Enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Texto%20&%20contexto%20enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Bras%20Enferm

Revista de enfermagem da UFSM 2 2,3%
Revista Trabalho Educacdo e Salde 2 2,3%
Revista Cogitare e Enfermagem 2 2,3%
Revista Saude e Sociedade 1 1,1%
Rev. Brasileira de Atividade Fisica & Salde 1 1,1%
Revista Psicologia e Sociedade 1 1,1%
Revista do Instituto de Ciéncias da Salde 1 1,1%
Rev. Bras. de crescimento e desenvolv. Hum 1 1,1%
Revista Saude Publica 1 1,1%
Rev. Investigacion e Informacion em

Enfermeria (Colémbia) 1 1,1%
Rev. Eletrbnica de Enfermagem 1 1,1%
Rev Panamericana de Salud Publica 1 1,1%
Revista de Nutri¢do 1 1,1%
Rev. eletrdnica saude mental alcool drog 1 1,1%
Revista Brasileira de Ciéncias da Saude 1 1,1%
Rev. de enfermagem do Cent.-Oeste Mineiro 1 1,1%
Acta Paulista de Enfermagem 1 1,1%
ABCS Health Sciences 1 1,1%
Revista Ciencia y Enfermeria (Chile) 1 1,1%
Revista Brasileira de Promogdo da Salde 1 1,1%
Revista de Ciéncia farm. basica e aplicada 1 1,1%
Cadernos Saude coletiva 1 1,1%

Fonte: A autora, 2016.
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Do total de revistas, 16 (43%) sdo da area de enfermagem e foram responsaveis pela

publicacdo de 42 artigos (47,7%). Isso pode ser explicado pela alta concentracdo das

atividades de educacdo em salde nesta categoria profissional nos servigos de salde.

Dentre as revistas, 10 (27%) sdo da area de saude coletiva e a propor¢do dos artigos

publicados em cada uma pode ser observada na tabela 4.

Tabela 4: Quantidade e proporcéo de publicacfes sobre o tema das revistas de

salde coletiva, disponiveis no sitio da BVS.

Revista N2 artigos Proporgao

Revista de APS 10 33%
Revista Interface 7 23%
Ciéncia & Saude coletiva 4 13%
Cadernos de Satde Publica 2 7%
Trabalho Educ. e Salde 2 7%
Rev. Salde e Sociedade 1 3%
Rev. Salde Publica 1 3%
Rev Panamericana de Salud 1 3%
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http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20enferm.%20Cent.-Oeste%20Min
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Acta%20paul.%20enferm
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http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20APS
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde%20coletiva
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Trab.%20educ.%20sa%C3%BAde
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Panam%20Salud%20Publica
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Publica

Cadernos Saude Coletiva 1 3%
Rev. Bras. de Promocéo da

Saude 1 3%

Fonte: A autora, 2016.

Assim como no resultado referente a todas as revistas, a revista APS apresentou a
maior proporcdo de publicacBes (33%), seguida das revistas Interface (23%) e Ciéncia e
Saude Coletiva (13%). Observa-se que revistas com alta qualificacdo na area de salde
coletiva, como Cadernos de Salde Publica e a Revista de Satde Publica (ambas com qualis
A2) apresentaram baixa proporc¢do de publicagfes sobre o tema. Este resultado aponta para
uma possivel dificuldade de publicacdo nestas revistas. Camargo Jr et al (2010), ao avaliarem
as diferencas nos padrdes da producdo cientifica brasileira nas revistas que concentram a
maior producdo dos programas de pods-graduacdo do Brasil no campo da Saude Coletiva,
apontam que as subareas deste campo apresentam diferentes padrdes de publicagdo. De um
lado, esta a epidemiologia, que apresentou quase metade da producdo no periodo analisado e
possui caracteristicas paradigmaticas, operando no marco das ciéncias da natureza. Do outro
lado, as ciéncias sociais e humanas em satde, com menor quantidade de publicaces e situada
em outro pélo, como seu préprio home aponta. Ainda segundo os autores, a maior produgéo
da subérea de epidemiologia é coerente com as diferencas no padréo de producdo académica,
ja que nesta subarea ha predominio de estudos empiricos. Na subarea de ciéncias sociais e
humanas em saude ocorre maior numero de producbes com carater mais reflexivo e de
diadlogo com diferentes tradi¢Ges tedricas, o que leva a tempos de producdo diferentes entre si.
Os autores concluem que em razdo destas diferengas, ndo € possivel que os pesquisadores
destas subareas se submetam as mesmas normas de producdo académica.

Os artigos também foram caracterizados de acordo com o idioma em que estdo
publicados. Os gréafico 3 e 4 apresentam a propor¢do dos idiomas dos artigos publicados em
todas as revistas e dos artigos publicados nas revistas da &rea de saude coletiva,
respectivamente. A tabela 5 apresenta o nimero absoluto de artigos de acordo com idioma de
publicagdo divulgados em todas as revistas e nas revistas de salde coletiva. E possivel
observar que nos dois grupos analisados, publicacdes em inglés apareceram a partir do ano de
2011 e nenhum artigo apresenta divulgacdo apenas neste idioma. Nota-se também, que dentre

as publicacdes das revistas de satde coletiva, nenhuma apresenta versdo em espanhol.
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Gréfico 3: Proporcdo de artigos cientificos sobre educagdo em saude na APS no
Brasil (1990-2015) de acordo com o idioma de publicagcdo, por ano (todas as revistas

disponiveis no sitio da BVS).
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Grafico 4: Proporcao de artigos cientificos divulgados sobre educacdo em saude
na APS no Brasil (1990-2015) de acordo com o idioma de publicacédo, por ano (revistas

saude coletiva, disponiveis no sitio da BVS).
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Tabela 5: Numero absoluto e proporcao de artigos cientificos divulgados sobre educacao
em saude na APS no Brasil (1990-2015), de acordo com o idioma de publicacéo.

Todas as revistas Revistas de Saude Coletiva
Revistas N2 artigos | Propor¢ao | N2 artigos Proporgao
Port 68 77% 27 90%
Port/Ing/Esp 5 6% 0 0
Port/Ing 15 17% 3 10%
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O gréfico 5 mostra a proporgdo e 0 nimero absoluto (destacado dentro das barras do
gréafico) de artigos tedricos e empiricos de todas as revistas e das revistas da area de saude
coletiva selecionados na busca. Observa-se que a proporcao destes € muito semelhante, sendo
que a grande maioria (mais de 80%) nos dois grupos analisados é de trabalhos empiricos. Este
resultado sugere que o campo da educacao em salde ndo valoriza estudos teoricos, ocorrendo
uma supervalorizacdo da pratica e uma possivel fragilidade teérica do campo.

O gréafico 6 apresenta a proporcdo e 0 nimero absoluto (destacado dentro das barras
do gréafico) dos artigos empiricos segundo tipo de estudo (qualitativos, quantitativos, quali-
quantitativos e relatos). Observa-se que os trabalhos qualitativos sdo maioria entre os artigos
publicados em todas as revistas e entre os publicados em revistas da area de salde coletiva,
apresentando 62% e 68% da producdo, respectivamente. Este resultado pode ser explicado
pela caracteristica do campo da educacdo em saude de recorrer, fundamentalemente a este
tipo de abordagem metodoldgica, pois ndo apenas seu objeto, mas seus objetivos referem-se a
caminhos que valorizam os apectos relacionais e a formacao.

A proporcdo dos relatos de caso € menor entre os artigos das revistas de salde
coletiva. Esta diferenca pode estar relacionada ao fato de algumas revistas da area de saude
coletiva estarem restringindo a publicacdo deste tipo de trabalho nos dltimos anos. Os outros
tipos de estudos apresentaram porcentagens semelhantes entre os grupos analisados.

Gréfico 5: Proporcédo de artigos cientificos divulgados sobre educagdo em saude na APS
no Brasil (1990-2015), segundo tipo de estudo.
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Grafico 6: Proporcdo de artigos cientificos empiricos divulgados sobre educagdo em
saude na APS no Brasil (1990-2015), segundo tipo de estudo.
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5.2 APRODUCAO CIENTIFICA DIVULGADA NAS REVISTAS DE SAUDE COLETIVA
NO BRASIL: DESCRICAO DOS CONTEUDOS

Neste item serdo apresentados os resultados da analise tematica dos artigos cientificos
de educacdo em saude na APS no Brasil, publicados em revistas da area de saude coletiva. Os
artigos foram analisados segundo os conceitos e definicGes de educacdo em saude presentes,
abordagem sobre contexto dos educandos, participacao social, promocao da saude e os limites
e possibilidades para a atuacdo em educagdo em salde.

Definicdes e conceitos de educacéo em salude

Com este tema, buscou-se compreender as defini¢bes de educacdo em saude presentes
nos trabalhos explicita ou implicitamente, através de elementos, conceitos, principios e
autores referenciados nos artigos. Estas referéncias podem ser observadas no apéndice D.

Dos trabalhos publicados em revistas de saude coletiva, 5 (17%) ndo definem
educacdo em saude (Siqueira et al, 2009; Maffacciolli e Lopes, 2011; Carneiro et al, 2012;

Badalotti et al, 2013 e Amaral et al, 2014), os quais estdo descritos no apéndice D. Mesmo
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ndo definindo este tema, estes artigos utilizam autores do campo da educacdo em salde para
cita-la.

No trabalho de Siqueira et al (2009), embora o termo “educagdo a saude” seja
utilizado no titulo, ndo ha definicdo do mesmo. Percebe-se que o discurso do artigo sobre as
praticas de educacdo em saude é pautado em principios da promocéo da saude de acordo com
a carta de Bogota, centrado na prevencdo de doengas, numa perspectiva comportamental.
Com foco na orientacdo de atividades fisicas, 0 artigo aborda a mudanga de comportamentos e
incorporacdo de préaticas saudaveis pela populacdo. Destaca-se 0 uso da palavra
“aconselhamento” que, embora ndo seja claramente definida, ¢ colocada como uma forma de
orientacdo a comunidade, neste caso, sobre o tema atividade fisica. Ha preocupacdo, de
acordo com os resultados, com a “prevaléncia de aconselhamento” de atividade fisica nas
unidades estudadas, passando uma ideia de que quantidade de informacao (conselho) redefine
comportamentos. Ndo ha nas referéncias tedricas e metodoldgicas do artigo nenhum trabalho
sobre educacdo em salde.

O foco do trabalho de Maffacciolli e Lopes (2011) sdo os grupos realizados nos
servicos de atencdo basica e ndo hd preocupacdo com a definicdo e problematizacdo da
educacdo em saude, que € colocada como uma forma de promover salde. Para elucidar os
tipos de grupos sdo utilizadas defini¢cGes provenientes da psicoterapia.

Segundo Carneiro et al (2012), a educacdo em salde € uma ferramenta para viabilizar
a promocdo da satde na APS. Embora ndo problematize praticas baseadas na visao tradicional
de construcdo do conhecimento, traz que metodologias mais dialdgicas podem estimular a
mudanca de comportamentos e obtencdo de melhor qualidade de vida.

O trabalho de Badalotti et al (2013) é uma avaliacdo de impacto, que investigou o
“efeito” de um programa de educacgdo sobre saude bucal. Os autores trazem que as atividades
de educacdo em saude foram planejadas com base nos conceitos de promocao da saude e de
EPS e s3o uma maneira “eficaz e economica” de diminuir a prevaléncia de doengas bucais na
populacéo, através do incentivo a mudanca de comportamentos.

Amaral et al (2014) também ndo definem a educacdo em salde em seu artigo, mas
utilizam elementos da pedagogia freireana em sua abordagem ao cita-la e colocam este tema
como “um dos pilares da promogdo do autocuidado”. Mesmo utilizando Paulo Freire e
propondo a utilizacdo de pedagogia problematizadora, 0 objetivo da préatica educativa
segundo estes autores € a “modificacdo de atitudes frente a doenga, favorecendo a mudanga de

comportamento e consequentemente, a melhora da qualidade de vida dos usuarios [...]
(p.58)”.
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Nestes trabalhos que ndo definem educagdo em salde observa-se que o discurso
implicito é focado na “mudanca de comportamentos” e de “estilos de vida saudaveis”. A
educacdo em saude nestes trabalnos € pautada pelos principios da abordagem
comportamentalista ou conservadora da Promocao da Saude e séo colocados como uma forma
de operacionalizd-la. Também ¢é possivel observar nestes trabalhos uma naturalizagdo do
processo educativo, como se a viséo tradicional de transmissdo de conhecimentos fosse a
Unica existente, desconsiderando que conhecimento se constroi através de um processo de
reflexdo sobre a realidade de cada sujeito e consequente conscientizagdo, por um processo
critico, pautado no didlogo e na problematizacéo (FREIRE, 20111b).

Nos 25 artigos (83%) que definem educacdo em saude, é possivel perceber que ha uma
critica a visdo tradicional de educacdo e ao modelo assistencial biomédico. A maioria dos
trabalhos utiliza em seu referencial tedrico o educador Paulo Freire ou autores de base
freireana. Este achado sugere que nos trabalhos existe uma tentativa de fortalecer praticas
educativas pautadas no dialogo e problematizacdo, embasadas pela visdo critica da construgdo
do conhecimento.

H& um consenso entre os artigos que definem educacdo em sadde, sobre as limitagdes
das préticas verticalizadas, pautadas pela visdo tradicional de construcdo do conhecimento,
embora estas ainda sejam encontradas nos resultados obtidos nas pesquisas e até mesmo em
elementos do referencial tedrico de alguns trabalhos. Isso acontece nos trabalhos de Moura e
Rodrigues (2003); Siqueira et al (2009); Dias et al (2009); Costa e Rodrigues (2010); Carneiro
et al (2012); Moutinho et al (2012), nos quais a visao tradicional predomina nas definicGes
(implicitas e explicitas) de educacdo em saude obtidas, sendo que esta é colocada como uma
forma de “comunicar”, “capacitar”, “informar”, “aconselhar” e “repassar informagao”.

Quanto ao tema “educacdo”, 10 artigos (33%) a definem e 14 artigos do total (47%)
ndo utilizam autores do campo da educacdo em seu referencial tedrico, como pode ser
observado no apéndice D. Nestes artigos ndo ha uma preocupacdo com o uso de autores do
campo da educacdo, tampouco com o0 uso de elementos deste campo para realizacdo de

atividades de educacéo em salde.

Conflitos e convergéncias entre as perspectivas tradicional e critica do processo de
construcéo do conhecimento:
Observou-se que em 18 artigos (60%) existem apontamentos da visdo critica da

construcdo de conhecimentos nas praticas dos servicos. Esta questdo foi levantada e abordada
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nos trabalhos, embora nem sempre, nos resultados encontrados estes conceitos tenham sido
contemplados.

Onze (37%) artigos apresentaram em seus resultados a predominéncia da visao
tradicional de educacdo nas praticas analisadas (Besen et al, 2007; Horta et al, 2009; Costa e
Rodrigues, 2010; Silva et al, 2011; Cervera et al, 2011; Alves e Aerts, 2011; Carneiro et al,
2012; Mendongca et al, 2014; Oliveira e Wendhausen, 2014; Flisch et al, 2015 e Oliveira et al,
2015). Nestes ndo ha mencao ao dialogo, a problematizacéo, a importancia de se conhecer e
considerar o contexto do educando para que uma reflexao critica sobre sua realidade possa ser
realizada no processo de construgdo do conhecimento.

Alguns trabalhos (17%) mostraram que nas préaticas dos servigos de salde ha uma
coexisténcia da visdo tradicional e critica da constru¢do do conhecimento (Jesus et al, 2008;
Silva et al, 2009; Dantas, 2010; Vieira e Braccialli, 2012; Vincha et al, 2014). Isto pode ser
uma evidéncia de que, embora as praticas ainda sejam orientadas por concepcbes
verticalizadas, experiéncias dialdgicas estdo ganhando forca em servicos de saude.

No trabalho de Reis et al (2014), entrevistas realizadas com profissionais e usuarios
mostraram que ha uma dissonancia em suas percepcdes sobre as préaticas educativas e no
reconhecimento da importancia de processos participativos nessas praticas. De acordo com 0s
autores, fundamentos teoricos e técnicos para realizacdo de préaticas dialdgicas precisam ser
incentivados.

Com estes resultados é possivel observar que ha dificuldade para colocar em execucao
praticas mais dialdgicas, ancoradas por principios da visdo critica da constru¢do do
conhecimento. Embora alguns autores apontem em seu discurso a importancia do dialogo nas
praticas educativas, os profissionais ainda ndo conseguem implementa-las plenamente nos
servigos. Percebe-se que mesmo quando hd uma tentativa de abordar esta concep¢do de

educacdo, elementos do modelo tradicional ainda estdo presentes no discurso.

Dialogo e valorizagéo de saberes

Este tema buscou analisar se os artigos selecionados discutem elementos de uma
pratica dialdgica, pautada em um processo horizontal, que valoriza os saberes anteriores dos
educandos. Segundo Freire (2011a), o educador deve respeitar os saberes dos educandos,
sobretudo o das classes populares, que sdo socialmente construidos na pratica comunitaria e
deve discutir a razdo de ser desses saberes em relagdo ao ensino dos contetdos. Assim, devido
a importancia destes elementos no processo educativo, o trabalho analisou se os autores fazem

esta abordagem e de que maneira.
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Dos trabalhos analisados, 23 (77%) abordam a valorizacéo de saberes da populacéo no
processo de educacdo em salde com maior ou menor destaque.

Vasconcelos (1998) faz uma critica as praticas revestidas por caracteristicas da
construcdo compartilhada que utilizam de maneira instrumental e simplificada os saberes
culturais, como crengas e linguagens, para tornar o processo educativo mais compreensivel e
atraente. Segundo o autor, continuam sendo préticas de educacdo bancéria, ja que as
prioridades e conhecimentos educativos continuam sendo determinados pelos profissionais de
salde. Dantas (2010) também faz essa critica, colocando que o uso de linguagem mais
simples pelos profissionais ndo garante a superacdo de modelos tradicionais de educacéo,
marcados pela verticalidade e persuasdo. Vaz (1991) aborda que de acordo com a visdo
tradicional do processo de construcdo do conhecimento, a linguagem é apenas um meio para
difusdo de informacGes e ainda segundo esta visdo, a linguagem permite que o homem
participe do mundo, pela transmissdo e recepgéo de informagdes. De acordo com o autor, na
visdo critica a linguagem é um fendmeno social, que faz parte do processo de construcdo do
conhecimento, pois integra a explica¢do da “realidade” de cada individuo.

Segundo Pekelman (2008), para que ocorra o dialogo, & necessario perguntar,
questionar, ou seja, problematizar. Através da problematizacéo é possivel exercitar a davida
diante das questdes que estdo sendo colocadas, questionando o outro e a si mesmo. O artigo
traz que, através deste processo, € possivel construir um conhecimento que faca parte do
cotidiano do profissional de salde e da comunidade, sendo este um elemento fundamental da
acao educativa libertadora, proposta por Paulo Freire. De acordo com o educador, 0 processo
educativo deve possibilitar a reflexdo sobre o homem e sobre sua realidade e promover a
libertacdo através da tomada de consciéncia e da atitude critica (FREIRE, 1979).

De acordo com Horta et al (2009), é importante considerar 0 outro como sujeito no
processo educativo, como alguém que possui conhecimento e ndo simples receptor de
informacdo. Os autores colocam que este processo de abertura ao saber do outro possibilita a
construgdo compartilnada de conhecimentos e de formas de cuidado diferenciadas. Nesta
mesma dire¢do, Alves e Aerts (2011) traz que ha profissionais que ndo conseguem aceitar que
individuos de classes populares sdo capazes de produzir conhecimento e que este esta
vinculado as suas origens culturais. Por outro lado, a comunidade também ndo consegue
entender a dinamica das equipes de saude, o que gera um descompasso entre profissionais e
comunidade.

Badalotti et al (2013) traz que o reconhecimento da populacdo como detentora de

saber e sua valorizacdo no processo educativo favorece o despertar da autonomia do
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individuo. Oliveira e Wendhausen (2014) apontam que atraves de atividades de educacdo em
saude dialdgicas, o profissional e a comunidade se beneficiam desta interagdo e atuam como
parceiros na busca por melhores condicdes de vida.

Embora este tema tenha sido abordado em um ndmero significativo de trabalhos, os
resultados desses estudos mostram que na pratica ainda ha muito que se avancar para a
realizacdo de atividades educativas dialdgicas.

De acordo com Vasconcelos (2010), para que ocorra o didlogo o discurso pressupde
um emissor legitimo que se dirige a um destinatario que reconhece essa legitimidade. Citando
Bourdieu (1983), o0 autor aponta que para escutar € preciso crer em quem fala. Se a populagéo
é vista pelos profissionais como incapaz de iniciativas significativas, suas atitudes deixam de
ser entendidas como uma saber diferente e ndo ha construcdo compartilhada. E necessario que
as pessoas sejam reconhecidas como produtoras legitimas de conhecimentos e que estes sao
mediados por suas vivéncias e experiéncias. E importante que os profissionais de salide
acreditem na existéncia de um sentido nas atitudes das pessoas e entendam que seus
pensamentos sdo estratégias primordiais para compreender as relagbes sociais, 0 que

possibilita a construcdo de um pensamento critico com elas.

Educagéo Popular em Saude:

Sete (35%) dos trabalhos analisados tem a educacao popular em saide como objeto de
estudo. (Vasconcelos, 1998; Albuquerque e Stotz, 2004; Pekelman, 2008; Alves e Aerts,
2011; Badalotti et al, 2013; Flisch et al, 2015; Reis et al, 2015)

Albuquerque e Stotz, 2004, em sua revisdo de literatura e analise documental,
descrevem experiéncias pautadas pela EPS em Recife e sua importancia para consolidacao
deste referencial teérico-metodologico no municipio. De acordo com os autores, as préaticas de
EPS védo além do setor saude, pois buscam formar criticamente os “representantes da
sociedade civil de carater popular, colaborando para aumentar a consciéncia e compreensao
das condicdes de vida e relacfes existentes com a saude, subsidiando movimentos e lutas em
defesa da qualidade de vida, cidadania e controle social” (p.269). Os autores destacam que a
EPS é também um compromisso politico com as classes populares e com sua luta e esta
atrelada a valorizacdo e construcdo da participacdo popular. Citam Vasconcelos (2003), que
indica que a EPS néo é s6 mais uma atividade a ser desenvolvida nos servigos de saude, mas
sim uma estratégia de redirecionamento e de reorganizacao institucional do setor saide. Nesta
mesma direcdo, Vasconcelos (1998, p. 42) aponta a educagdo popular “como instrumento para

a construcdo e ampliacdo da participacdo popular no gerenciamento e reorientacdo das
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politicas publicas”. De acordo com este autor, os espagos de didlogo e problematizacao
criados pelos atores envolvidos permitem a constru¢do de um novo conhecimento critico em
salde, que direciona caminhos institucionais e organizativos mais adequados a superacao dos
problemas de saude. Pekelman (2008) em seu trabalho, também aborda a EPS além das

atividades de educacdo em salde. Coloca que a metodologia desta proposta

[...] podera contribuir tanto na relacdo com a populagdo na construcdo do
controle social, na participacdo local nos servicos, na formulagdo de politicas, na
construcdo de um espaco comum de cuidado; como no interior dos servigos, na
construgéo interdisciplinar, no entendimento da promocgdo da salde, nas andlises e
intervencdes de forma a compreender a realidade em sua complexidade (p.300).

Aponta também algumas mudancas necessarias na dinamica dos servicos, afirmando
que o dialogo e a problematizacdo devem estar presentes ndo s6 nos processos de educagao
em saude, mas também no processo e na gestdo do trabalho.

Alves e Aerts (2011) apontam que ainda que o Ministério da Saude recomende 0 uso
da EPS nos servicos de salde, observa-se que os profissionais de salde apresentam
dificuldades para atuar com o conceito ampliado de satde. O artigo traz como proposta a
utilizacdo da EPS como norteadora das capacitacdes dos trabalhadores.

Os resultados encontrados por Flisch et al (2015) mostraram que os principios da
pedagogia de Paulo Freire foram pouco mencionados nas praticas de EPS das equipes
estudadas. E mesmo quando esta pedagogia foi citada, sua utilizacdo foi controversa. Os
autores sugerem que esse fato deve-se ao emprego simplificado da EPS, baseado somente no
didlogo e troca de informacGes, desconsiderando aspectos relacionados ao contexto do
individuo e comunidade e desprezando a intencionalidade politica desta proposta.

Badalotti et al (2013) trazem que em seu trabalho a EPS foi utilizada como eixo
principal das a¢des de educagdo em salde, porém, a discussao dos principios deste referencial
tedrico-metodoldgico ndo é o objetivo do trabalho, que teve como foco, problemas
relacionados a saude bucal dos participantes, com comparagfes feitas antes e depois da

atividade educativa.

Contexto:

Como ja explicado anteriormente, com este tema buscou-se evidenciar nos artigos
aspectos que discutem e problematizam a determinacdo social do processo salde e doenca,
questdes sociais, culturais, econémicas, politicas e ambientais e de aspectos relacionados a

experiéncia de vida e costumes dos individuos envolvidos nos processos educativos. A



65

consideracdo do contexto vai ao encontro das teorias de John Dewey, Pierre Bourdieu e Paulo
Freire. Todos esses autores trazem a necessidade de considerar e compreender este elemento
para realizacdo do processo educativo, o que justifica sua inclusdo na analise deste trabalho.

Dos artigos analisados, doze (40%) ndo citam ou ndo discutem de maneira relevante
este tema (Moura e Rodrigues, 2003; Siqueira et al, 2009; Dias et al, 2009; Maffacciolli e
Lopes, 2011; Cervera et al, 2011; Carneiro et al, 20120liveira et al, 2012; Vieira e Braccialli,
2012; Badalotti et al, 2013; Mendonca e Nunes, 2014Amaral et al, 2014 e Moutinho et al,
2014).

Os trabalhos que discutem o contexto (60%), o fazem trazendo a importancia de
compreender a realidade em que o0s sujeitos estdo inseridos, para interagir e intervir nesta.
Trazem também a necessidade de conhecer as condicGes de vida, o contexto e o cotidiano dos
envolvidos no processo educativo. Esta necessidade aparece ndo s6 para a realizacdo das
atividades de educacdo em salde, mas sim como parte das acBes da equipe de Saude da
Familia, como preconizado por essa estratégia.

Vasconcelos (1998) e Silva et al (2009) ao discutirem a importancia do contexto
apontam questbes relacionadas a cultura, significados, vivéncias, crencas, sentimentos e
percepcOes dos sujeitos e sua influéncia no processo educativo. Vasconcelos (1998) enfatiza
que ndo tem sido uma preocupacgdo da medicina compreender estes fatores do meio popular
diante da situacdo de salde enfrentada. De acordo com Oliveira et al (2014), é importante
considerar que o individuo esta inserido em relacGes culturais, politicas e econémicas, que
determinam e condicionam seu modo de vida. Assim, a tomada de consciéncia e
transformacéo social através do processo educativo sé é possivel quando estas relacGes sdo
problematizadas.

No trabalho de Alves e Aerts (2011), o tema contexto também aparece através da
importancia da cultura nos processos educativos , afirmando que o0 homem deve ser entendido
“como alguém que se realiza na e pela cultura” (p.322). Assim a educacao em saude deve ser
um processo realizado a partir das experiéncias anteriores, angustias e vontade de superacéo
das dificuldades dos envolvidos. Problematizando a educacdo, este artigo traz uma afirmacao
de Assmann: “educar ¢ fazer emergir vivéncias do processo educativo” (p.323). O trabalho de
Silva e colaboradores (2009) também traz a questdo das “diferencgas culturais™, que segundo
0s entrevistados, é um entrave a educacéo, dificultando as atividades.

A importancia de se considerar os aspectos culturais € embasada por Bourdieu, que
utiliza o conceito de capital cultural e sua influéncia no processo de aprendizagem dos

conteudos pelos educandos, como ja abordado. Isso deve ser trazido para a educacdo em
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salde, j& que os participantes deste processo podem apresentar diferentes niveis de capital
cultural e consequentemente sua participacdo e envolvimento nessas atividades estdo
condicionadas a este conceito. Tanto Bourdieu, como Dewey apontam que 0s educadores
devem integrar os sujeitos vindos de ambientes diferentes e com capital cultural diferente.

Dantas (2010) aponta, a partir de entrevistas com agentes comunitarios de saude, a
existéncia de dois pontos de vista distintos sobre a mudanca de comportamentos dos
individuos. Um grupo de entrevistados mostrou que compreende a “complexidade dos fatores
envolvidos na aquisi¢do de habitos pela populagdo”, como a precariedade das condi¢cbes de
vida, que influenciam nas escolhas individuais. J& outro grupo aponta que a mudanca de
comportamentos esta atrelada a aquisi¢do de informacdo e que as pessoas encontram-se em
uma situacdo de comodismo. O segundo ponto de vista evidencia o processo de
culpabilizacao da populacédo por sua situacdo de saude.

O artigo de Pekelman (2008) é o Unico que problematiza o processo salde e doenca

como um fendémeno complexo, utilizando Edgar Morin como referéncia:

[...] Tendo-se a compreensdo de que a saude é um fendmeno complexo, de
aspecto multidimensional e considerando-se que tanto as condi¢des objetivas de vida
quanto a subjetividade, a multiculturalidade, a ética, a estética, a politica séo
constitutivos dos fendmenos salde e doenca, a abordagem e as reflexdes sobre satde
devem abarcar estes e outros diversos campos para sua compreensdo. A partir dai a
intervengdo é aclo na realidade. S&0 os elementos dessa intervencdo que véo criar o
inusitado, o inédito viavel, através de seres autbnomos dentro das possibilidades da
autonomia de cada um e do conjunto de atores de uma agéo (2008, p.297).

Desta forma, de acordo com o autor, a intervencdo deve ser na realidade da
comunidade.

Considerando os principios da ESF, somente quatro trabalhos abordam a relevancia de
se conhecer o territorio onde a equipe atua, tanto para agdes gerais do servico, como para
planejamento e realizagdo de atividades educativas. Segundo estes trabalhos, o conhecimento
do territério permite desenvolver agdes que atendam as reais demandas da comunidade
(Pekelman, 2008; Silva et al, 2009; Horta et al, 2009; Moutinho et al, 2012).

Vasconcelos (1998) ao abordar a necessidade de inser¢do dos profissionais de saude
na dinamica local, aponta que:

[...] o conhecimento das ciéncias sociais, epidemiologia, microbiologia,
fisiologia e clinica médica sdo fundamentais, mas insuficientes, para precisarem as
maltiplas formas particulares como as condigdes econdmicas, politicas e culturais
gerais interagem e combinam com as condi¢cdes ambientais e os agentes etioldgicos,
para resultarem nos danos no corpo humano conhecidos pela patologia médica

(p.45).
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Nesta mesma direcdo, Albuquerque e Stotz (2004) discutem a necessidade de articular
politicas sociais e econdmicas para a promog¢éo da salde e apontam que a Educacao Popular
em Saude tem o compromisso com a luta por melhores condicées de vida.

As questdes levantadas por estes trabalhos podem ser embasadas pela filosofia da
educacéo de John Dewey, que destaca a influéncia do meio social no processo educativo. Esta
influéncia também é abordada por Pierre Bourdieu, que utiliza o conceito de campo para
explica-la e por Paulo Freire que traz a importancia de se compreender o contexto social do
educando. Assim, na educacdo em saude também € necessario analisar e compreender as
caracteristicas sociais da comunidade assistida, para que o processo de formacdo ocorra por
intermédio deste ambiente. Conhecer as bagagens historica, social e cultural dos sujeitos
envolvidos permite planejar atividades de educacao em salde apropriadas e significativas para
0s mesmos. De acordo com Dewey, Bourdieu e Freire, as praticas educativas devem estar
proximas a realidade do sujeito, que deve ser colocado no centro do processo, sendo que o
ambiente em que vive, as condi¢cbes de moradia, saneamento, mobilidade, ou seja, 0s
determinantes sociais de satde, devem ser considerados. Segundo estes autores, 0 meio social
exerce funcdo educativa e formativa, por isso devem ser considerados no processo educativo.

A importéncia de analise do contexto também é embasada por outro conceito utilizado
por Bourdieu: o habitus e sua influéncia na interpretacdo da realidade. Este conceito, que €
fruto do processo de vivéncia dos individuos, influencia as praticas dos mesmos, portanto no
processo de educacdo em saude é fundamental entender a origem de certas acbes e
interpretacdes dos sujeitos sobre o processo saude e doenca e as formas de enfrentamento por

eles utilizadas.

Participacao social na educacdo em saude

A participacdo social é o exercicio da democracia no cotidiano e se conforma como
um processo de aprendizagem, repeitando as opinides diferentes, propiciando o debate
politico. Sofre resisténcia para implantacdo em muitos setores e sua valorizacdo pode ser um
caminho para o fortalecimento da democracia, através da incorporacdo de segmentos
excluidos do processo de formulacdo e execucdo de politicas publicas (ESCOREL; RASGA,
2012).

Segundo Valla e Stotz (1993), as importantes mudancgas ocorridas nos servigos
bésicos, principalmente no setor saude ndo teriam ocorrido sem a participacdo social. Sem a
pressdo dos movimentos sociais, 0 poder publico ndo teria materializado politicas publicas

que garantem condi¢des minimas e dignas para a reproducao da forca de trabalho. Para que os
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movimentos sociais crescam em autonomia e iniciativa € necessario que possuam
conhecimentos técnicos que embasem suas reivindicacdes e possibilitem a fiscalizacdo dos
servigcos basicos que necessitam. No setor saude, os profissionais de saude detém esses
conhecimentos e por isso a interacdo entre 0s movimentos sociais e esses trabalhadores se faz
necessaria.

Em 17 artigos (56,6% do total) (Moura, e Rodrigues, 2003; Siqueira et al, 2009; Silva
et al, 2009; Horta et al, 2009; Dias et al, 2009; Costa e Rodrigues, 2010; Dantas 2010; Silva et
al, 201; Maffacciolli, e Lopes, 2011; Cervera et al, 2011; Figueiredo et al, 2012; Oliveira et al,
2012; Vieira e Braccialli, 2012; Badalotti et al, 2013; Mendonca e Nunes, 2014; Amaral et al,
2014; Moutinho et al, 2014 e Reis et al, 2015.) ndo ha referéncia ao tema da participacao
social. Quatro trabalhos (13%) (Carneiro et al, 2012; Oliveira, S.R. G. e Wendhausen, A. L.
P., 2014; Flisch et al, 2015; Oliveira et al, 2015) abordam apenas a participacdo relacionada
ao envolvimento da comunidade e sua atuacdo nas atividades de educacdo em salde.

Dos que destacam o tema da participacdo social, apenas cinco (VASCONCELOS,
1998; MOURA, RODRIGUES, 2003; ALVES, AERTS, 2011; FLISCH, et al, 2015 e
OLIVEIRA et al, 2015) relatam a importancia de incentivo a articulacdo da comunidade com
movimentos sociais ou programas de base comunitaria. Segundo o artigo de Oliveira e
colaboradores (2015), a Educacdo Popular em Salde, enquanto movimento e préatica social
requer a articulagdo com movimentos sociais, para fortalecer a cidadania e a participacéo
popular.

No estudo de Flisch et al (2015), algumas expressdes que remetem aos projetos e
programas de base comunitéria foram mencionadas nas entrevistas (feitas com profissionais

que atuam na ESF) e problematizadas pelos autores:

[...] De fato, esses programas representam uma importante abordagem no contexto
da APS, ao combinar a produgdo de conhecimentos e a agdo para a mudanga social,
visando a eliminar as iniquidades em salde. Isso vai ao encontro a um dos
pressupostos da politica de EPS, que é o de promover o ativismo das pessoas e dos
grupos sociais e incentivar seu envolvimento em programas sociais que visam a
ampliacdo da autonomia e ao empoderamento dos participantes (2015, p.1263).

O artigo de Alves e Aerts (2011) aponta que:

[...] O Sistema Unico de Saude, proposto em 1986 e consolidado pela nova
Constituicao Federal em 1988, apresentou uma modificacdo substancial nas relages
entre os setores da sociedade e incluiu entre os seus principios a participacao
popular, a autonomia e o desenvolvimento da cidadania. A educacdo em salde
passou a ser vista como uma importante estratégia de transformagao social, devendo
estar vinculada as lutas sociais mais simples e ser assumida pela equipe de salde,
reorientando as praticas de salde e as relagdes que se estabelecem entre o cotidiano
e 0 saber da saude (2011, p. 323).
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Alguns dos trabalhos analisados colocam a educacdo em saude como forma de
aperfeicoar as estratégias e apoiar condutas de luta e enfrentamento por melhores condicGes
de saude, como o de Vasconcelos (1998), que ao abordar as doencas infecciosas e parasitarias
que acometem os individuos de uma comunidade de Belo Horizonte, aponta a necessidade de
envolvimento da populagdo na busca de novas formas de acdo e que essas posturas de luta e
enfrentamento devem ser compreendidas e apoiadas pelos profissionais de saude.

O trabalho de Carneiro e colaboradores (2012) define a participacdo social como «o
envolvimento dos atores na definicdo de prioridades, decis6es, implementacdo e avaliacdo das
acoes, de modo a promover o empoderamento coletivo” (p. 116). Ainda segundo esses
autores, a participacdo social possibilita a identificacdo dos problemas da populacdo e a
realizacdo de intervencdes nos determinantes do processo salde e doenca identificados.
Porém, os resultados deste trabalho mostraram que apenas uma das praticas analisadas
apresentou o tema participacao social. Segundo os autores, a atuacdo isolada de profissionais
de saude, que consequentemente impede a permanéncia da atividade educativa por um longo
periodo, pode explicar o inexpressivo resultado sobre o referido tema.

Chama a atencdo que, embora as atividades de educacdo em salde possam ser uma
forma de incentivo a participacdo dos sujeitos nos espagos institucionalizados de controle
social (conselhos e conferéncias de salde), essa questdo ndo foi objeto de preocupacdo de
nenhum dos trabalhos analisados. Flisch et al . (2015) reconhecem que a pedagogia de Paulo
Freire favorece o exercicio do controle social e de projetos comunitarios que busquem a
melhoria dos servicos de salde e das condi¢bes de vida. Porém ndo hd uma discussdo
aprofundada sobre este tema. Pekelman (2008) discute a importancia de insercdo do
profissional de salde nos espacgos de participacdo da comunidade assistida, como associa¢cdo
de moradores ou eventos culturais. Segundo o0 autor sdo nesses espacos que os individuos
constroem seu conhecimento e sua compreensdo da vida. O trabalho reconhece que o0s
espacos formais de participacdo, como os conselhos de saude, sdo importantes para a
estruturacdo de um processo educativo libertador, porém, ndo levanta a importancia de se
incentivar nas atividades educativas a atuacdo da populacdo nestas instancias.

Nas préticas de educacdo em salde os profissionais podem e devem estimular a
participacdo da comunidade, informando os usuarios da existéncia destes espacos e
incentivando a atuacdo dos mesmos. Porém, & necessario considerar que esse incentivo,
quando realizado por profissionais de satde em atividades do servico, esbarra em limitacGes
relacionadas a disputa de poder existente nestes espacos. Profissionais podem se sentir

intimidados pelos gestores e governantes ao instigar a atuacao da populacdo nestes espagos.
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Promogao da saude:

Dos 30 trabalhos analisados, 24 (80%) abordam a Promocéo da Salde, apontando que
as atividades de educacdo em saude sdo uma forma de implantacdo, de garantia, de
contribuicéo, de realizacdo e de viabilizagdo desta proposta.

O trabalho de Jesus et al (2008) traz que “a educagdo em salde, hoje, coerente com as
propostas atuais da atencdo a salde do SUS, visa a promocéo da saude e a ampliacdo da
participagdo da populagdo no acesso e gestdo de bens e servigos” (p.57). Assim, neste artigo €
possivel perceber uma ideia de que a promocdo da satde se transformou em um objetivo a ser
alcancado pelas préticas de educacdo em salde.

Os trabalhos de Besen et al (2007); Dantas (2010); Figueiredo et al (2012); Badalotti
et al (2013) e Mendonca e Nunes (2014) apontam que a educacdo em saude deve ser
embasada e planejada de acordo com principios da Promocéo da Saude. Segundo Figueiredo
et al (2012), as préaticas educativas em salde devem se ancorar nesta proposta, desviando seu
foco das doencas e assim, rompendo com o paradigma biologicista e curativista. De acordo
com Badalotti et al (2013), as atividades de educacdo em saude estudadas foram planejadas
com os conceitos da promogdo da satde “sendo esse um processo social e politico para
fortalecer as capacidades e habilidades dos individuos e propiciar mudancas das condi¢des
sociais, ambientais e econdémicas, a fim de minimizar seus impactos na satde individual e
publica” (p.103).

Alves e Aerts (2011) apontam que “na perspectiva da promocao da salde, as praticas
educativas assumem um novo carater, uma vez que seu eixo norteador é o fortalecimento da
capacidade de escolha dos sujeitos” (p.324). Segundo Freire (2011a), esta capacidade de
escolha esta relacionada a autonomia do individuo, que vai se constituindo na experiéncia de
varias decisdes que vao sendo tomadas. A autonomia é, segundo 0 autor, um processo de
amadurecimento do individuo e o processo educativo deve estar focado em experiéncias que
estimulem as decisdes e responsabilidades do educando, em experiéncias que respeitem a
liberdade.

Observa-se nos trabalhos analisados que o conhecimento adquirido pelas classes
populares é tido como principal fator para conquista da autonomia e capacidade de escolha,
mas ndo ha preocupacdo com a existéncia dos suportes coletivos e individuais ou de uma rede
de apoio para os individuos.

Ainda nesta perspectiva, Vincha et al (2014) citam Vasconcelos (2007) referindo que a

EPS é “um elemento inovador e pioneiro na saude, sendo considerado um jeito latino-
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americano de fazer Promocdo da Saude” (p. 514). Reis et al (2015) também citam este mesmo
texto de Vasconcelos (2007), que afirma que “a educag¢do popular é uma forma latina de
promo¢do da saude”. Porém, nenhum destes dois artigos faz uma problematizacdo
aprofundada de tal afirmacéo.

Reis et al (2015) destacam que existe uma proximidade entre a promocéo da salde e a
educacdo em salde e muitas vezes elas sdo complementares, confundidas ou superpostas.
Este artigo mostra que o campo da Promog¢édo da Salde e o campo da Educacdo em Saude
estdo sendo colocados como complementares por alguns autores e esta ocorrendo uma mescla
dos termos e conceitos de cada um. Retomando a Carta de Ottawa, referenciada neste
trabalho, observa-se que no documento a educacdo em saude faz parte da proposta da
Promocdo da Saude, que apresenta cinco estratégias de acdo. Os trabalhos analisados néo
apontam ou discutem a execucdo dessas estratégias, que sao politicas publicas saudaveis,
ambientes favoraveis a salde, reorientacao dos servicos de salde, refor¢o da acdo comunitéria
e desenvolvimento de habilidades pessoais. A educacdo em saude é colocada como estratégia
para implementacdo da Promoc¢do da Salde nos servicos, de forma simplificada, ja que as
outras estratégias da proposta sdo deixadas de lado. E ao citar a educacdo em salde como
instrumento para viabilizacdo da Promocdo da Salde ndo ha& preocupacdo com o modelo
pedag6gico que esta sendo colocado em pratica, ou seja, 0 processo educativo ndo €
considerado.

De acordo com Stotz e Aradjo (2004), no Brasil a Promocdo da Saude é embasada
oficialmente pela carta de Ottawa, porém as praticas seguem o que foi legitimado em Bogota,
com caracteristicas behavioristas, culpabilizando o individuo, através de condutas autoritarias
e sem problematizagdo. Segundo, os autores, a educagdo em saude virou “vedete” dos
programas de Promocao, o que pode ser observado nos resultados deste estudo, com 80% dos
artigos abordando esta proposta.

Segundo Ferreira (2007), antes de se considerar uma acdo de Promocdo da Saude, é
necessario identificar qual perspectiva ou abordagem a inspira verdadeiramente. Algumas
praticas sdo colocadas como oriundas da Nova Promocdo da Saude, porém na prética séo
fundamentadas pela abordagem comportamentalista e conservadora, culpabilizando o
individuo por sua condicdo de salde e se apoiando em estrategias de mudanca de
comportamentos (FERREIRA, 2011).

A educacdo em saude como forma de possibilitar a mudanga de comportamentos pelos
individuos aparece em cinco trabalhos (Moura e Rodrigues, 2003; Siqueira et al, 2009; Dias et

al, 2009; Carneiro et al, 2012 e Amaral et al, 2014). Estes trabalhos abordam a educacgé@o em
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salde numa perspectiva individual, e apontam que a informacéo repassada nos grupos pode
propiciar uma mudanca de comportamentos pelos participantes. Todos estes artigos foram
embasados por principios da Promocéo da Saude, na perspectiva da Carta de Bogota. Segundo
Vasconcelos (2010), a educacdo em saude é fortemente influenciada por uma perspectiva da
Promocdo da Salde pautada nas mudangas individuais de comportamento e estilo de vida.

Os discursos de culpabilizacdo da populagdo por sua situacdo de salde ou por suas
atitudes que comprometem a salde estdo presentes em quatro dos trabalhos analisados
(Moura e Rodrigues, 2003; Besen et al, 2007; Costa e Rodrigues, 2010; Badalotti et al, 2013).
O artigo de Moura e Rodrigues (2003), embora traga algumas definicbes de educacdo em
salde de diferentes autores como Candeias, N.M.F.; Levy,S. e Kawamoto, E., tem como foco
o0 repasse de informacdo para a populacdo. H4 um discurso da necessidade de mudancas de
comportamentos individuais e culpabilizacdo do individuo por sua saude. Para os autores, a

informac&o transmitida permite que os individuos tomem decisdes sobre sua vida:
[...] Infere-se, portanto, que o estabelecimento de uma escuta ativa, aliada a
uma pratica de comunicacdo/informacdo adequada junto as gestantes, parece
contribuir sobremaneira para que essas mulheres ganhem autonomia, passando a

participar da promocéo de sua saude e da satde do concepto (p. 110).

O liberalismo, ideologia hegemdnica no mundo, enfatiza a liberdade e a capacidade de
controle pelo individuo de fatores que influenciam sua vida, sendo ele o grande responsavel
pelo seu sucesso ou fracasso. Nesta perspectiva a salde é colocada como um bem que se
compra e se adquire com base em opg¢des individuais. Assim, promover salde seria ajudar o
individuo a fazer boas escolhas e mudar seu estilo de vida. Este percepcdo desloca a
responsabilidade pelos problemas de salde para a populacdo, desconsiderando o papel do
estado e dos inumeros fatores de ordem cultural, social, politica e econdmica que atuam no
processo saude e doenca.

De acordo com Oliveira e Valla (2001), é preciso considerar que a responsabilidade
individual ¢é limitada pela existéncia de suportes individuais e coletivos, jA que o
desenvolvimento de um “individualismo positivo” s6 € possivel quando ancorado em recursos
objetivos e protegdes coletivas. H4, portanto, uma relacdo de autonomia e dependéncia entre
individuo e sociedade e para fortalecer a individualidade é preciso que suportes coletivos
estejam disponiveis.

A Nova Promocdo da Saude vem como forma de retirar o foco na medicalizagdo do

sistema de saude, enfatizando politicas publicas e a¢cdes multissetoriais que contribuam para a
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transformacéo social (FERREIRA, 2011). Porém, os trabalhos analisados ndo problematizam
estes objetivos da Promogdo da Saude, que é apresentada de maneira simplificada, em uma

abordagem com foco no individuo.

Limites e possibilidades para a atuacdo em educacdo em saude:

Por ultimo, buscou-se identificar nos artigos elementos que apontavam os obstaculos
encontrados pelas equipes para pratica de educacdo em saude, descritas nos artigos
selecionados. Estas dificuldades estavam relacionadas a infraestrutura fisica das unidades,
disponibilidade de materiais para realizacdo das atividades, dindmica de trabalho e formacao
académica dos profissionais que atuam na atencdo primaria.

A maioria dos trabalhos analisados (73%) apresentam as dificuldades e limitagdes para
a atuacdo em educacdo em salde. Apenas oito artigos nao abordam estes problemas.

As dificuldades mais relevantes e que aparecem em maior numero de trabalhos foram
agrupadas em subtemas a fim de facilitar a apresentacdo dos resultados. S&o eles: espaco

fisico, recursos materiais, formacdao profissional e rotina de trabalho.

Recursos materiais e espaco fisico

A escassez de materiais de apoio para o desenvolvimento das atividades de educacao
em salde foi relatada em cinco trabalhos (17%) (Moura e Rodrigues, 2003; Jesus et al., 2008;
Moutinho et al., 2014, Oliveira et al, 2015; Reis et al., 2015).

Segundo Moutinho e colaboradores (2014), a disponibilidade de material pedagdgico,
bibliografico ou audiovisual impde dificuldades para a realizacdo de atividades de educacéo
em saude, mas ndo as impede de acontecer, pois as mesmas devem estar apoiadas em um
“modelo social, imerso na cultura popular”.

A infraestrutura inadequada de espacos na unidade para realizagdo de atividades de
educacdo em saude foi abordada em dez artigos (33%) (\Vasconcelos, 1998; Moura e
Rodrigues, 2003; Albuquerque e Stotz, 2004; Jesus et al, 2008; Dantas, 2010; Oliveira et al,
2012; Oliveira e Wendhausen, 2014; Moutinho et al, 2014; Oliveira et al, 2015; Reis et al,
2015). Percebe-se por estes trabalhos, que ndo ha preocupacdo dos gestores com a garantia de
um espaco apropriado para realizagdo destas atividades na unidade, tampouco o estimulo ao
uso de outros espacos na comunidade, pelos profissionais.

O problema da falta de espaco fisico reflete a falta de incentivo a agdes de educacao

em salde nos servicos. Como estas acdes ndo sdo priorizadas, condigdes fisicas para sua
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execucao ndo sdo discutidas e viabilizadas nas unidades, sendo este um obstaculo comum
para sua implementacéo.
Reis e colaboradores (2015) ao realizarem uma pesquisa em Centros de Saude Escola

(CSE), onde aconteciam praticas educativas ndo convencionais na sala de espera, relatam que:

[...] por ela [sala de espera] passa o principal usuario do SUS, a populacéo pobre,
excluida de muitos dos seus direitos, carente de informagdes e cuidado, e que se
sente sem voz, sem poder para lutar por transformac@es e melhorias da qualidade de
vida. [...] Dessa forma, ela [sala de espera] deve ser entendida como um espaco que
expOe a manifestacdo da questdo social e das relagbes desiguais sociais, econdmicas,
culturais e de poder, vigentes entre instituicdo-profissional de salde, e usuarios-
cidaddos (2015, p. 1667).

Segundo este artigo, a sala de espera pode ser aprimorada com um espaco de educagéo
dialdgica e problematizadora e a maioria dos usuarios entrevistados preferiram que atividades
educativas fossem ali realizadas. Neste estudo, os resultados mostraram que a sala de espera
era utilizada como espago de educacdo em salde, apesar das caréncias fisicas, de recursos
humanos e de apoio institucional. Outra adversidade encontrada no referido artigo foi a
dificuldade dos profissionais em trabalhar em um espaco com grande circulacdo de pessoas,
ndo so6 usuarios, mas também colegas de trabalho.

Oliveira e Wendhausen (2014), ao abordarem a falta de estrutura fisica ou espaco
adequado ao numero de participantes de algumas atividades de educacdo em saude,
problematizaram essa questdo e apontaram que estas acdes ndo precisam necessariamente
acontecer dentro da unidade. Os espacos criados pela comunidade podem ser utilizados, como
eventos esportivos, recreativos e sociais, desde que ndo sejam utilizados de maneira
normalizadora. O uso de espacos fora da unidade (que aparece somente neste artigo) ainda é
incipiente de acordo com os resultados encontrados no presente trabalho. Isso mostra que a
realizacdo de atividades de educacdo em salude ocorre principalmente dentro da unidade e néo
ha reflexdo sobre a possivel intimidacao que este local pode causar aos participantes. O uso de
espacos da comunidade pode propiciar maior proximidade com os individuos, o que facilita o
processo educativo. Assim, a falta de estrutura fisica dentro da unidade ndo deveria ser um
problema para a realizacdo de atividades de educacdo em saude. Este resultado também
demonstra o abismo dos servicos em relacdo ao territdrio, a resisténcia e medo de entrar
nestes espacos e a falta de identificacdo do profissional de satide com o territdrio em que atua,
0 que contribui para o distanciamento existente entre servico e comunidade. Este resultado
também sugere que o territdrio é apenas concebido como uma determinada area adscrita de

intervencgdo dos servigos e ndo é entendido em sua dimens&o relacional ou criadora.
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Formacéo profissional:

A formacéo profissional insuficiente para o trabalho na atencdo priméria a saude
aparece em oito trabalhos (27%) (Besen et al, 2007; Jesus et al, 2008; Costa e Rodrigues,
2010; Vieira e Braccialli, 2012; Oliveira e Wendhausen, 2014; Flisch et al, 2015; Oliveira et
al, 2015; Reis et al, 2015). Dentre estes, ha relatos de que a graduagdo néo foi suficiente para
o trabalho com educacdo em saude (JESUS et al, 2008; OLIVEIRA, WENDHAUSEN, 2014)
e de que a mesma foi embasada na assisténcia planejada e individual (COSTA, RODRIGUES,
2010).

Segundo Besen e colaboradores (2007), na formacéo dos profissionais de salde ainda
predominam as praticas curativas e reabilitadoras, sem preocupacdo com a integralidade das
acOes. O artigo traz que a formacao deve ser realizada na l6gica do modelo da Determinacao
Social da Saude, para que os profissionais estejam aptos a trabalhar na ESF.

Profissionais de salde relataram que sua formacgdo ocorreu atraves do modelo
tradicional da pedagogia, de transmissdo da informag&o, sem possibilidade de troca de
conhecimento. Assim, esses profissionais reproduzem o mesmo método nas a¢fes educativas
na saude. E ainda segundo eles, ndo foram formados para trabalhar com educagdo em salde e
néo se sentem preparados para tal (VIEIRA, BRACCIALLI, 2012; OLIVEIRA, et al, 2015).

Estes resultados sugerem que a formacdo académica dos profissionais de saude
apresenta falhas com relagdo a atuacdo na Atengdo Priméria a Saude e na Estratégia Salde da
Familia. Consequentemente, isto se reflete na realizacdo de atividades de educacdo em salde
por esses profissionais, ja que este € um tema ainda menos abordado nos cursos de salde.

Nota-se que para diminuir esta lacuna na formacgdo, alguns programas foram
implantados como o PET-Salde (Programa de Educacédo pelo Trabalho para a Saude), o Pro-
Saude (Programa Nacional de Reorientacdo da Formacdo Profissional em Salde), o VER-
SUS e os programas de residéncia multiprofissional em saude. O primeiro, instituido em 2008
pelo Ministério da Educacdo e pelo Ministério da Salde, tem o objetivo de viabilizar
programas de aperfeicoamento e especializacdo em servico para profissionais de saude e
também operacionalizar ages de iniciacdo ao trabalho, estagio e vivéncias para estudantes da
area da saude de acordo com as necessidades do SUS (FERRAZ, 2012).

Ja o Pro- Saude, tem o objetivo de implementar mudancgas curriculares nos curso
incluidos no programa, incentivando a formacéo de docentes com um novo perfil, que atenda
de maneira mais adequada as necessidades do SUS e da Estratégia Saude da Familia. O

programa também estimula a integracéo ensino-servico e formagdo pedagdgica, possibilitando
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que os profissionais do servico orientem estudantes de graduacéo, reforcando o servigo de
satde como principal cenério de pratica (FERRAZ, 2012).

O VER-SUS é um projeto que visa a formacdo de trabalhadores para o SUS,
comprometidos com seus principios e diretrizes. E estruturado a partir de seminarios, oficina e
vivéncias, que permitem uma imersdo dos estudantes universitarios no sistema de saude, que
podem assim, conhecer suas potencialidades e desafios (BRASIL, 2016).

Ja os programas de residéncia multiprofissional em saude sdo uma modalidade de pds-
graduacdo lato sensu que tem o objetivo de desenvolver habilidades e competéncias dos
profissionais de satde para o trabalho no SUS. E colocada como uma alternativa de mudanca
da pratica assistencial em saide (NASCIMENTO E OLIVEIRA, 2010).

Além da formacdo insuficiente, este resultado aponta outro problema, relacionado ao
sistema educativo brasileiro, em que as praticas seguem predominantemente a Visdo
tradicional da construgdo do conhecimento, com transmissdo de informacgdes, de forma
verticalizada e pouco critica . Estes profissionais de salde, como relatado, foram educados
através desta visdo e a tendéncia é que a reproduzam em suas praticas. Ndo basta ensinar
teorias problematizadoras, se as estratégias pedagdgicas continuam sendo a de transmissdo
unilateral de informacdo. Por isso, a discussdo de novas concepcles de educacdo € um tema

relevante ndo somente no setor satde, mas principalmente no setor de educagéo do pais.

Rotina de trabalho:

A rotina de trabalho, com grandes demandas por atendimentos individuais foi relatada
em 11 artigos (37%) como limitacdo para participacdo dos profissionais em atividades de
educacao em saude (Vasconcelos, 1998; Moura e Rodrigues, 2003; Jesus et al, 2008; Silva et
al, 2009; Horta et al, 2009; Costa e Rodrigues, 2010; Dantas, 2010; Maffacciolli e Lopes,
2011; Figueiredo et al, 2012; Moutinho et al, 2014; Oliveira et al, 2015).

Dantas (2010), Moutinho et al (2014) e Oliveira et al (2015) observaram que no
cotidiano dos servicos de saude da atencdo primaria os profissionais encontram-se
sobrecarregados com os atendimentos individuais, com dificuldades para atender a demanda
espontanea e organizar a agenda de atendimentos. De acordo com o autores, esta rotina de
trabalho dificulta a participacdo dos profissionais em atividades de educacdo em saude
(DANTAS, 2010; MOUTINHO et al, 2014; OLIVEIRA et al, 2015).

Segundo Jesus et al. (2008), a disponibilidade de participacdo dos profissionais de
salde em atividades educativas é limitada. Citando Vasconcelos (2001) os autores trazem

que:
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“[...] nas Secretarias Municipais de Salde, em geral, h4& um discurso
sempre repetido sobre a importancia de mudar o funcionamento dos servicos locais
de salde, mas o que é exigido, insistentemente, dos profissionais € uma maior
produtividade de atendimentos individuais, limitando suas disponibilidades para
atividades educativas” (Jesus et al, 2008, p.58).

Este e outros fatores evidenciam a persisténcia do modelo de saude biologicista,
focado no atendimento médico.

Segundo Silva e colaboradores (2009), a alta demanda por atendimentos em consultas
individuais, além de dificultar a participagdo dos profissionais nas atividades de educagdo em
salde, contribui para o distanciamento dos mesmos da comunidade. Com isto, a realidade
local e seus determinantes socioculturais ndo sdo conhecidos pelos profissionais e
consequentemente suas praticas ndo serdo contextualizadas com a comunidade em que
trabalham.

No trabalho de Horta et al (2009), o discurso dos profissionais de saude que
participaram da pesquisa indicam que a comunidade busca por tratamentos curativos e 0s

profissionais sentem-se pressionados a atender essa demanda:

[...] grupos sdo entendidos, em grande parte, pelos participantes da pesquisa, como
uma maneira de acompanhar a salde dos usuarios, sendo uma ferramenta de
racionalizagdo do trabalho dos profissionais, pois diminui a demanda por consultas
médicas e de enfermagem, de acordo com a Idgica de organizacdo e a metodologia
de tais grupos. Isso pode ser visto por uma Otica positiva, se efetivamente a
realizacdo das acOes guardarem coeréncia com a atencdo integral as pessoas.
Emergem dos discursos dos sujeitos aspectos relacionados a racionalizagdo do
trabalho (2009, p. 296).

Observa- se neste trabalho que o problema da alta demanda por atendimentos nos
servicos € preocupante, ja que as atividades de educacdo em salde estdo sendo utilizadas
como forma de diminuir as consultas individuais.

De acordo com Figueiredo et al (2012), as demandas por atendimentos dos
profissionais de salde podem ser a causa da falta de periodicidade das atividades educativas
na unidade estudada, o que pode inibir ou dificultar a participacdo da comunidade.

Moura e Rodrigues (2003) e Horta et al (2009) apontam que o problema relacionado a
rotina de trabalho acaba tendo como consequéncia outras limitacdes para a realizagdo da
educacdo em saude, como a falta de planejamento de atividades. Esta limitacdo implica na
realizacdo de agBes descontinuas, que acontecem sem a prioridade necessaria e que aumentam
a distancia entre profissionais e comunidade. Segundo Pekelman (2008), muitas vezes, 0
planejamento das atividades acontece em casa, fora do horario contratual de trabalho, mais

como uma acgédo de militancia do que como reconhecido como trabalho.
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Este problema da rotina de trabalho pode estar relacionado & cobranga sofrida pelos
profissionais por maior produtividade de atendimentos individuais, tanto pelas Secretarias de
Saude, como pela populacdo. A atual forma de financiamento do sistema de salde, que ocorre
por numero de atendimentos individuais realizados, justifica a cobranca dos gestores. Ja a
urgéncia dos problemas de saide da comunidade, devido a caréncia de servigos de saude,
explica a presséo que os profissionais sofrem pela populagdo. (VASCONCELOQS, 2010).

Embora estejam dentro das atribuicGes da atencdo basica e da estratégia saude da
familia, as atividades de educacdo em salde ndo sdo priorizadas no servico, ficando quase
sempre em segundo plano na organizagdo das agOes. A rotina de trabalho acaba
sobrecarregando o profissional, que ndo encontra tempo para planejar as atividades
educativas. Este problema caba delimitando a organizacdo de praticas educativas, deixando
oportunidades para fazer o mais facil, que sdo as “palestras” e dificultando estratégias mais
criativas. Embora os profissionais demonstrem, muitas vezes, vontade em realizar estas
atividades, a educacdo em saude nao estd pautada como politica, ou seja, ndo had um suporte

institucionalizado para sua realizacéo.

Educagéo Permanente

Como proposta para o aprimoramento das praticas de educacdo em salde, oito
trabalhos (27%) apontam a realizacdo de educacdo permanente com os profissionais de salde
(Besen et al, 2007; Silva et al, 2009; Figueiredo et al, 2012; Vieira e Braccialli, 2012;
Mendonca e Nunes, 2014; Oliveira e Wendhausen, 2014; Flisch et al, 2015; Oliveira et al,
2015).

De acordo com esses artigos, a educacdo permanente possibilita a transformacéo das
praticas e da organizacdo do trabalho, além de suprir necessidades formativas dos
profissionais relacionadas as atividades de educagdo em saude.

Segundo Vieira e Braccialli (2012), alguns problemas enfrentados para a realizagéo de
praticas educativas nos servigos de saiude podem ser amenizados através da formulacédo de
uma Politica Nacional de Educacdo Permanente, que consolide esta préatica, a fim de amparar

e dar suporte as atividades realizadas pelos profissionais.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo realizado permitiu estabelecer um panorama sobre a as publicacfes
cientificas divulgadas sobre a educacdo em saude na Atencdo Priméria a Sadde no Brasil, no
periodo de 1990 a setembro de 2015.

Através da anélise quantitativa realizada foi possivel observar que a década de 1990
ndo apresenta nimero significativo de publicacGes sobre o tema. O que pode ser justificado
pela recente transferéncia de trabalhos cientificos para meios virtuais, que pode ter
comprometido os resultados encontrados. Ha4 também a hipdtese de que trabalhos sobre o
tema podem estar presentes em livros, meio que ndo foi contemplado nesta pesquisa. Outra
justificativa pode ser a implementacdo das leis organicas da saude e do Programa de Salde da
Familia nesta mesma década, que contribuiram para o fortalecimento do nivel priméario de
atencdo, sendo que publicacbes sobre o tema apareceram na década seguinte, em maior
quantidade.

O crescimento continuo no ndmero de publicagdes, iniciado em 2007, foi semelhante
entre os grupos de revistas analisados. O ano de 2014 se destaca com uma elevada proporcéo
de artigos publicados em revistas da area de salde coletiva. J& em 2015, ndo ha publicacbes
sobre o tema nestas revistas e uma diminuigdo na proporcéo de artigos no grupo de todas as
revistas. E importante ressaltar que a busca foi realizada em setembro de 2015, portanto o
ultimo ano do periodo analisado ndo foi contemplado em sua totalidade. O aumento da
proporcéao de artigos cientificos sobre o tema pode estar relacionado a forma de avaliacdo de
agéncias de fomento, como a CAPES e CNPq, que privilegiam trabalhos neste formato.
Segundo Luz (2005), as politicas de educacdo e ciéncia e tecnologia dominantes sdo focadas
na produtividade, ou seja, na quantidade de producéo intelectual dos autores desenvolvida em
um determinado espa¢o de tempo e crescente de acordo com a qualificacdo académica do
professor/pesquisador.

No grupo dos artigos publicados em todas as revistas, a Universidade Federal de
Minas Gerais (UFMG) liderou a producdo cientifica divulgada no formato de artigos, com
nove trabalhos (10%) de vinculagdo exclusiva e mais quatro produzidos através de parcerias.
Essa mesma lideranga ocorreu no grupo dos artigos publicados em revistas da area de salde
coletiva, sendo que esta instituicdo apresentou a mesma propor¢éo de producao (10%), com
trés artigos publicados. Esse resultados apontam que a UFMG se destaca na producéo
cientifica nacional sobre educagdo em saude.

Ao observar as instituigdes de vinculagdo dos autores, € possivel concluir que este

campo produz muitos estudos através de parcerias entre instituigdes de ensino e entre estas e
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unidades de saude. A regido sudeste se destacou no nimero de artigos publicados, o que pode
ser explicado pela alta concentracdo de instituices de ensino na regido. Entre estas parcerias,
é possivel observar a presenca de uma instituicdo da regido norte (UFAP) e uma da regido
centro-oeste (UFMT), o que sugere que instituicbes destas regides, que apresentaram
producdo baixa ou nula isoladamente, podem estar produzindo atraveés de parcerias com
instituicdes de outras regides. Ainda com relacdo as regides das institui¢cfes, chamou atencdo
a pequena quantidade de trabalhos provenientes das regiGes norte e centro-oeste, sendo que
dentre os artigos publicados em revistas de saude coletiva, nenhum estad vinculado a essas
regides.

Com relacdo as revistas em que foram publicados os artigos, o destaque foi para a
revista APS, como esperado, ja que esta é centrada nas producgfes sobre o nivel primario de
atencdo a saude. Dentre as revistas de saude coletiva é importante destacar que revistas com
alta qualificacdo na area, como Cadernos de Saude Publica e Revista de Saude Puablica
apresentaram poucas publicacdes sobre o tema. Camargo Jr et al (2010), ao avaliarem as
diferencas nos padrdes da producdo cientifica brasileira nas revistas que concentram a maior
producdo dos programas de pos-graduacdo do Brasil no campo da Saude Coletiva, apontam
que as subareas deste campo apresentam diferentes padrdes de publicacdo. De um lado, esta a
epidemiologia, que apresentou quase metade da producdo no periodo analisado e possui
caracteristicas paradigmaticas, operando no marco das ciéncias da natureza. Do outro lado, as
ciéncias sociais e humanas em salde, com menor quantidade de publicacdes e situada em
outro p6lo, como seu proprio nome aponta.

Foi possivel observar que ndo houve publicacBes divulgadas apenas em inglés e que
dentre as revistas de salde coletiva ndo ha artigos em espanhol.

Os artigos empiricos lideraram as publicacfes, o que evidencia que este € um campo
predominantemente de pratica com baixa reflexdo teorica e epistemoldgica. Este achado pode
contribuir para o incentivo a realizacdo de trabalhos tedricos que possam embasar 0 que esta
sendo realizado nos servigos. Dentre os empiricos, os artigos qualitativos foram maioria, 0
que pode ser explicado pela caracteristica do campo da educagdo em saude de recorrer,
fundamentalemente a este tipo de abordagem metodoldgica, pois ndo apenas seu objeto, mas
seus objetivos referem-se a caminhos que valorizam os apectos relacionais e a formacéo.

Com a analise tematica, foi possivel observar que 17% dos artigos cientificos
publicados em revista de salde coletiva ndo definem o termo “educag¢do em saude”, embora
seja este 0 objeto de estudo dos artigos. Apesar de ndo definirem educacdo em salde, estes

trabalhos apontam para um conceito que carrega em si uma visdo tradicional sobre a
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construcdo do conhecimento. E nestes, estd implicito que o objetivo das praticas educativas
nos servicos de saude é a mudanca de comportamentos, pautada em conceitos da Promocao da
Salde, de acordo com o que foi documentado na Carta de Bogota. Este resultado aponta
também uma naturalizacdo da educacdo, como se a maneira como esta ocorre ndo precisasse
ser problematizada.

Entre os artigos que definem o termo educacdo em salde, a critica ao modelo
tradicional de educacao esta presente, assim como conceitos e teorias de base freireana e de
outros autores conhecidos do campo da educacdo em saude. Porém, os resultados obtidos
nestes trabalhos mostraram que elementos da visdo tradicional de construcdo do
conhecimento e a influéncia do modelo biomédico ainda persistem, como apontado nos
pressupostos deste estudo.

Foi possivel observar que o tema da educacao popular em saide vem se fortalecendo
dentro do campo da educacao em saude, ja que 35% dos artigos tiveram este referencial como
foco do trabalho. Uma das hipdteses que explica este fortalecimento é a implementagdo da
Politica Nacional de Educacdo Popular (PNEPS-SUS), que vem contribuindo para o processo
de consolidacdo deste referencial politico-metodoldgico, que busca romper com o modelo
biomédico.

A maioria dos artigos (60%) considerou e discutiu 0 tema contexto, que é de grande
relevancia para os autores do campo da educacao utilizados no referencial deste trabalho. A
importancia de conhecer e entender a realidade estrutural e cultural da comunidade apareceu
ndo somente para a realizacdo de atividades de educacdo, como também para o trabalho
desenvolvido pela equipe de Saude da Familia. As questdes levantadas por estes trabalhos
podem ser embasadas pela filosofia da educacdo de John Dewey, que destaca a influéncia do
meio social no processo educativo. Esta influéncia também é abordada por Pierre Bourdieu,
que utiliza o conceito de campo para explica-la e por Paulo Freire que traz a importancia de se
compreender o contexto social do educando.

O conceito de territério, que embasa a ESF, apareceu em quatro dos trabalhos, o que
sugere que este € um tema que precisa ser fortalecido e priorizado nas atividades do nivel de
atencdo estudado.

A maioria dos artigos (56,65) ndo fez referéncia ao tema participacdo social, o que
sugere que as atividades educativas nos servicos de saude ndo sdo percebidas como um
espaco de fomento a articulagdo da comunidade para o enfrentamento e discussdo dos
problemas existentes. E importante destacar que, embora as atividades de educacio em satde

possam ser uma forma de incentivo a participacdo dos sujeitos nos espacos institucionalizados
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de controle social (conselhos e conferéncias de salde), essa questdo ndo foi objeto de
preocupacdo de nenhum dos trabalhos analisados.

A Promocdo da Saude apareceu em 80% dos artigos, 0 que mostra sua grande
influéncia neste campo estudado, sendo que autores colocaram a educacdo em saude como
estratégia para implantacdo desta proposta nos servigos. Este resultado sugere que a educacéao
em saude se transformou em uma ferramenta da Promocéo da Saude, porém, com uma
discussdo incipiente da maneira como esta sendo efetuada. De acordo com Stotz e Araujo
(2004), no Brasil a Promocéo da Saude é embasada oficialmente pela carta de Ottawa, porém
as praticas seguem o que foi legitimado em Bogota, com caracteristicas behavioristas,
culpabilizando o individuo, através de condutas autoritarias e sem problematizacdo. Segundo,
os autores, a educacdo em satude virou “vedete” dos programas de Promocao, o que pode ser
observado nos resultados deste estudo, com 80% dos artigos abordando esta proposta.
Seguindo esta reflexdo, Ferreira (2007) aponta que algumas préaticas sdo colocadas como
oriundas da Nova Promocdo da Saude, porém na préatica sdo fundamentadas pela abordagem
comportamentalista e conservadora, culpabilizando o individuo por sua condicdo de salude e
se apoiando em estratégias de mudanca de comportamentos (FERREIRA, 2011). A
culpabilizagdo do individuo esteve presente no referencial de quatro trabalhos analisados, o
que mostra que este conceito ainda se faz presente na produgéo deste campo.

Os limites para realizacdo de atividades de educacdo em salde estdo presentes em
73% dos trabalhos analisados. Dentre estes estdo as dificuldades relacionadas a infraestrutura
fisica das unidades, disponibilidade de materiais para realizacdo das atividades, dinamica de
trabalho e formagdo académica dos profissionais. Este & um resultado importante, que aponta
a necessidade de discussdo dos problemas encontrados para aprimoramento das praticas dos
profissionais neste campo.

Como proposta para aprimoramento das praticas de educacdo em salde, 27% dos

artigos apontaram a realizacao de educacdo permanente com os profissionais.
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Autores Titulo Instituicdo An_o de~ Revista Idioma T'.p 0 de estudp_
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Teorico | Empirico
Educagéo popular como instrumento de
Vasconcelos, E.M. reorientacdo das estratégias de controle das UFPB 1998 Cad. Sadde Pblica | X | - | -
doencas infecciosas e parasitarias ) Quali
Secretaria de Saude
Moura, E.R.F. e Comunicacéo e informag&o em saude no pré-natal -CE i i i .
Rodrigues, M.S.P. + 2003 Interface (Botucatu) X Quali
UFC
. A educacéo popular na atencgéo basica a satide no Distrito Sanitario Ill
Albuguerque, P. C; municipio: em busca da integralidade + 2004 Interface comun. X - - | Reviséo -
Stotz, E. N. . salde educ
Fiocruz (Ensp)
i Educacéo em saude: reflexdo e aplicabilidade em Universidade Online braz. journal
Santos, A et al. atencdo primaria & saude Anhembi Morumbi 2006 nurs. (Oniine) X - - X -
Educagdo em saude sobre doencas cronicas ndo-
Torres, H. C., transmissiveis no Programa Salde da Familia em Belo REME rev. min. .
Monteiro, M. R. P. Horizonte/MG UFMG 2006 enferm X ) ) ) Quali
Os principios do Sistema Unico de Sadde nas préticas
Ferreira, \/ et al. educativas dos enfermelros,n_o Programa de Salde da UERJ 2006 Online bra_lz. j.. nurs. X ) ) )
Familia (Online); - Quali
. Enfermeiro e grupos em PSF: possibilidade para

Silva, M.A. etal participacdo social UFMT 2006 Cogitare enferm X - - ) Quali
Trapé, C. A. e A prética educa\tlva dos agentes_ corr)upltarlos de salde USP 2007 Rev Lat Am. X X X )
Soares, C. B. a luz da categoria préxis Enfermagem; - Quali
Besen, C. B. et al Aestracoia daeéﬁﬂgéaiaefrﬁ”;;&iﬁ omo objeto de UFSC 2007 Rev. Salde e X | - - .
T Sociedade - Quali
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TITULO, INSTITUICAO, ANO DE PUBLICACAO, REVISTA, IDIOMA E TIPO DE ESTUDO (continuago)

Autores Titulo Instituicdo Ano de~ Revista Idioma T'P 0 de estudp_
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Tebrico | Empirico
Gomes. M. Ae Efetividade de uma intervencdo de atividade fisica Rev. bras. ativ. fis
10 oy em adultos atendidos pela estratégia saude da familia: UFSC 2008 R T X - -
Duarte, M. F. S. ~ ) . - saude .
Programa agéo e saude Floripa, Brasil - Quanti
O discurso do enfermeiro sobre a pratica
11 | Jesus, M.C.P. etal. | educativa no Programa Saude da Familia em Juiz URJF 2008 Rev. APS X - -
de Fora, Minas Gerais, Brasil - Quali
Caminhos para uma agdo educativa .
12 Pekelman, R. emancipadora: a pratica educativa no cotidiano Grupo Hgspltalar 2008 Rev. APS X - -
. RN . Conceicdo — RS X
dos servigos de atengdo primaria em salde -
LimitacOes e possibilidades no desenvolvimento do .
13 Fernandes, M.T. et trabalho com grupos na estratégia de sadde da familia UFMG 2008 REME rev. min. X - - .
al. enferm - Quali
- L - UFSC
Aconselhamento para a pratica de atividade fisica Universidade
14 | Siqueira, F. V. etal como estratégia de educacao a saude Catélica de Pelotas 2009 Cad. Saude Publica X - - ) Quanti
UFPel
Silva, C. P., Dias, Préxis educativa em salide dos enfermeiros da Universidade Ciene. satide .
15 M.S.A.e Estratégia Satde da Familia Estadual Vale do 2009 colétiva' X - - - Quali
Rodrigues, A. B. Acarau - CE ’
x Modos de cuidar em saude publica: o trabalho grupal
16 | Abrahao, AlL.e na rede basica de satide UFF 2009 Rev. enferm. UERJ X - - - Relato
Freitas, C.S.F.
- A pratica de grupos como a¢do de promogao da .
17 Hggias};lzg_arllzlc_ie saude na estratégia saude da familia UFMG 2009 Rev. APS; X - - - Quali
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TITULO, INSTITUICAO, ANO DE PUBLICACAO, REVISTA, IDIOMA E TIPO DE ESTUDO (continuago)

Autores Titulo Instituicdo An_o deN Revista Idioma T'.p 0 de estudp_
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Teorico | Empirico
Dias, V. P.; Educagdo em saude: o trabalho de grupos em
18 Silveira, D. T. e atencdo primaria UFRGS 2009 Rev. APS; X - - X
Witt, R. R.
. . Promoc&o da salde sexual: desafios no Vale do S&o Universidade .
19 Sampam,;uhana et Francisco Federal do Vale do 2010 Psicol. soc. (Impr.); X - - - Quali
Séo Francisco
Educacgdo em saude: perspectivas de uma equipe da
Fernandes, M. C. . 8 e L .
20 | P. e Backes, V. M. Estratégia Saude da F?:Telil:: sob a Optica de Paulo UFSC 2010 Rev Bras Enferm: X i i - Quali
S.
A Educacdo em Salde na Estratégia Saude da UNIP
Rodrigues, D., Familia: uma reviséo bibliogréafica das publicacoes CAPS da Prefeitura - . i i
21 Santos, V. E. cientificas no Brasil Municipal de S&o 2010 J. Health Sci. Inst; X Revisdo -
Paulo
. Educacéo em satde no programa de controle da
Silva, M.C.D. e P . . o Esc. Anna Nery - Quali
22 Paz, EP.A. hanseniase: a vivéncia da equipe multiprofissional UFRJ 2010 Rev. Enferm: X - -
Caracterizac8o das préticas de educagéo em salde Universidade de REME - Rev.
23 | Barbosa, F.I. etal. desenvolvidas por enfermeiros em um municipio do Itatina — MG 2010 Mineira de X - - .
Centro - Oeste Mineiro Enfermagem - Quali
Percepg¢ao dos usudrios acerca das préaticas de
Costa, R.C. e promogao da salde, vivenciadas em grupos, em i ) )
24 Rodrigues, C.R.F. uma unidade bésica de satde da familia FASM 2010 Rev. APS; X - Quali
Subjetividade e dialogo na educacgdo em saude: .
sticas d t itari ine d Fiocruz — PE ) Quali
25 | Dantas, M.B.P. praticas de agentes comunitarios em equipe de + 2010 Rev. APS; X - -
salde da familia usp



http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dias,%20Valesca%20Pastore%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Silveira,%20Denise%20Tolfo%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Witt,%20Regina%20Rigatto%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20APS
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicol.%20soc.%20(Impr.)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Bras%20Enferm
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rodrigues,%20Davi%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Santos,%20Vilmar%20Ezequiel%20dos%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=J.%20Health%20Sci.%20Inst
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Silva,%20Maria%20Cristina%20Dias%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Paz,%20Elisabete%20Pimenta%20Ara%C3%BAjo%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Esc.%20Anna%20Nery%20Rev.%20Enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Esc.%20Anna%20Nery%20Rev.%20Enferm
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Barbosa,%20Fl%C3%A1via%20Isabela%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=REME%20rev.%20min.%20enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=REME%20rev.%20min.%20enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=REME%20rev.%20min.%20enferm
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Costa,%20Rafaela%20Cristina%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rodrigues,%20Carla%20Roberta%20Ferraz%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20APS
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dantas,%20Maria%20Beatriz%20Pragana%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20APS
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APENDICE A - QUADRO DOS ARTIGOS SOBRE EDUCACAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO AUTOR,
TITULO, INSTITUICAO, ANO DE PUBLICACAO, REVISTA, IDIOMA E TIPO DE ESTUDO (continuagéo)

Ano de Idioma Tipo de estudo
Autores Titulo Instituicdo publicacio Revista Port. | Esp. Ing | Tedrico | Empirico
Educago em saude e Programa de Saude da Familia:
2 Menezes, A.G.M.P. atuacdo da enfermagem na prevencéo de Centro Universitério 2010 Mundo salde X i i
e Gobbi, D. complicaces Séo Camilo (Impr.); Revisdo -
Goulart, B.N.G.; A unidade bésica de saude como espaco ludico para UERGS Rev. Bras.
27 Lucchesi, M.C. e educacéo e promogdo da salde infantil: relato de Unifes 2010 Crescimento e X - -
Chiarl, B.M. experiéncia P Desenvov. humano - Relato
Comunicacdo sazonal sobre a dengue em grupos
28 Silva, L.B. et al. socioeducativos na atengdo primaria a saude UFMG 2011 Rev. Saude Publica X - X Ouali
- uali
Finalidade do processo comunicacional das Rev Lat Am .
29 | Cardoso, L.S. et al atividades em grupo na estratégia satde da familia UFRGS 2011 X X X - Quali
Enfermagem
Os grupos na atencéo basica de satide de Porto Centro Universitario
3 | Maffacciolli, R.e Ale gre' Fzjsos e modgs de intervencéo terapéutica Metodista do IPA 2011 Ciénc. satide X - - i Quanti-
Lopes, M.J.M. gre- ¢ P + coletiva; quali
UFRGS
Cervera, D.P.P,; Educacgdo em saude: percepcao dos enfermeiros Ciénc. satide .
31 | Parreira, B.D.M,; da atencéo basica em Uberaba (MG) UFTM 2011 i X - - - Quali
coletiva
Goulart, B.F.
3 Alves, G.G. e Aerts As praticas eduSc;aJélveagaer;las;lijl?: ¢ a Estrategia Universidade 2011 Ciénc. saude X ) ) Revisio -
D. Luterana do Brasil coletiva
Percepgao dos enfermeiros sobre educag¢do em sadde Rev. pesaui. cuid .
33 | Araljo, V.S. etal na atencéo bésica UFPB 2011 - Pesqu. culd. X - - - Quali
fundam. (Online)



http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Menezes,%20Ana%20Gabriela%20Mota%20Pereira%20de%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Gobbi,%20D%C3%A9bora%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Mundo%20sa%C3%BAde%20(Impr.)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Mundo%20sa%C3%BAde%20(Impr.)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Lat%20Am%20Enfermagem
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Lat%20Am%20Enfermagem
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde%20coletiva
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde%20coletiva
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde%20coletiva
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde%20coletiva
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde%20coletiva
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde%20coletiva
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ara%C3%BAjo,%20Verbena%20Santos%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20pesqui.%20cuid.%20fundam.%20(Online)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20pesqui.%20cuid.%20fundam.%20(Online)
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APENDICE A - QUADRO DOS ARTIGOS SOBRE EDUCACAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO AUTOR,

TITULO, INSTITUICAO, ANO DE PUBLICACAO, REVISTA, IDIOMA E TIPO DE ESTUDO (continuago)

Autores Titulo Instituicdo Ano de~ Revista Idioma T o de estuqo_
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Tebrico | Empirico
Educagdo em saulde na estratégia satde da familia: o Universidade .
Roecker, S. e . . - ) Estadual do oeste do Esc. Anna Nery - Quali
34 significado e a préaxis dos enfermeiros . 2011 ) X - -
Marcon S.S. Parana Rev. Enferm;
UEM
Roecker, S. e Educagdo em saude. Relatos das vivéncias de .
35 Marcon, S.S. enfermeiros com a Estratégia da Sadde Familiar UEM 2011 Invest. educ. enferm | X - - - Quali
Souza V.B.: Acoes educativas durante a assisténcia pré-natal: Secretaria Municipal
r percepcao de gestantes atendidas na rede basica de de Saude de Rev. eletronica
36 Roecker, S. e S P 2011 ) X - - .
Maringa-PR Maringa enferm; - Quali
Marcon, S.S.
UEM
Oficina sobre sexualidade na adolescéncia: uma
37 Martins, C.B.G. et experiéncia da equipe saud.e da fe,m’_ulla com UEMT 2011 REME rev..mln. X i i
al. adolescentes do ensino médio enferm; - Relato
. Educacdo em salde para deteccdo precoce do cancer UEPB .
3g | Andrea RSS.el de mama UPE 2011 Rev. RENE X | - | - - Quali
UFPB
Significado dos grupos educativos de hipertenséo Unu’:iade Ba5|_ca de
Oliveira, E.AA.F. et | arterial na perspectivado usuario de uma unidade Satide de Juiz de :
39 Lo ~ NN Fora 2012 Rev. APS; X - - - Quali
al de atengdo priméria a saude +
UFJF
. Educacéo para a promocao da saide no contexto Centro Universitario .
40 Cameiro, AC.L.L. da ateng&o primaria Newton Paiva 2012 Rev Panam Salud X - - ) Quali-
etal UEMG Publica quanti
UFV
. ~ . . ~ I Faculdade de Quali-
Hipertensdo arterial e orientacdo domiciliar: o papel Ciéncias Médicas de Lanti
41 | Ribeiro, A.G. et al. estratégico da saude da familia - . 2012 Revista de Nutricdo X - - g
Minas Gerais -
Secretaria de Estado
da Saude — SP



http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Esc.%20Anna%20Nery%20Rev.%20Enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Esc.%20Anna%20Nery%20Rev.%20Enferm
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Roecker,%20Simone%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Marcon,%20Sonia%20Silva%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Invest.%20educ.%20enferm
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Souza,%20Viviane%20Barbosa%20de%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Roecker,%20Simone%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Marcon,%20Sonia%20Silva%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20eletr%C3%B4nica%20enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20eletr%C3%B4nica%20enferm
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Martins,%20Christine%20Baccarat%20de%20Godoy%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=REME%20rev.%20min.%20enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=REME%20rev.%20min.%20enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20RENE
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Oliveira,%20Edn%C3%A9a%20Aparecida%20Fajardo%20de%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20APS
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Panam%20Salud%20Publica
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Panam%20Salud%20Publica
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TITULO, INSTITUICAO, ANO DE PUBLICACAO, REVISTA, IDIOMA E TIPO DE ESTUDO (continuago)

Autores Titulo Instituicdo Ano de~ Revista Idioma T'PO de estudp_
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Tedrico | Empirico
42 Andrade, K.A. et al Acon~selha_me,n'go sobrfe ‘modos saudaveis de wdz/a na UEMG 2012 Rev. esc. enferm. X ) X - Quanti
. Atencdo Priméria e praticas alimentares dos usurios USP
Trabalho educativo do enfermeiro na Estratégia
Roecker, S.; Budo, , i - IFPR .
43 | M.L.D. e Marcon, Salde da Familia: dr::llj((:jlglrt]ia;ises e perspectivas de UESM 2012 Rev Eacslgnferm X ) X - Quali
SsS. ¢ UEM
A educacdo em salde no cuidado de usuérios do USP
Matsumoto, P.M. et - A + Rev Esc Enferm - Relato
44 Programa Automonitoramento Glicémico 2012 X - X
al. UBS Manoel USsP
Joaquim Péra — SP
Colégio 24 de
Ac0es educativas em um Programa de Agentes marco - Quali
45 | Bonfim, P.F.etal . Comunitarios de Satude USP (Ribeirdo) 2012 Rev Bras Enferm; X - -
Universidade de
Ribeirdo Preto
Valente. G.S.C. et Problematizagdo como estratégia de educagdo em Rev. pesqui. cuid
46 Lo satide no combate a dengue: um relato de experiéncia UFF 2012 . pesaul. culc. X - - - Relato
al. fundam. (Online)
Figueiredo, M. F. - , ,
ir | SRt Nao, | Bt s oo dadalceds |l | mermmemn | ||| u
J. F. e Leite, M. T. persp saude educ;
S.
Centro Universitério
Alves, L. H. S, A percepcdo dos profissionais e usuarios da estratégia para o .
g o x Desenvolvimento - Quali
Boehs, A.E. e de satde da familia sobre os grupos de promogéo da Texto & contexto
48 . , do Alto Vale do 2012 . X - X
Heidemann, I. T. S. saude S enferm;
B Itajai
: +
UFSC



http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Esc%20Enferm%20USP
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Esc%20Enferm%20USP
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Autores Titulo Instituicdo Ano de~ Revista Idioma T'.p 0 de eStUd,O.
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Teorico | Empirico
UFRN
Enfermagem e educagéo em salide na atengéo bésica: + Rev. pesaui. cuid - Relato
49 Pedrosa, K.K.A. uma experiéncia no bairro de Mae Luiza, Natal - RN Faculdades 2012 fundzfm q(O.nIine). X - -
Integradas de Patos '
(FIP)
O enfermeiro e a educacdo em satde: um estudo UFSM Rev. enferm
50 Siva, L.D. etal bibliogréafico UFRGS 2012 . o X - - Revisdo -
UFSM;
UERN
Moutinho, F.F.B.; A importéancia da implementacgdo de a¢des UFF .
51| Campos, M.G.e | educativas em vigilancia sanitaria pelas equipes da + 2012 Rev. APS X - - | Revisdo -
Jesus, P.B.R. estratégia saude da familia: breve revisao UFJF
A participacdo de agentes comunitarios de saide em UF+CE ) Quali
52 Nunes, J.M. et al. grupo de educacdo em salde Lo 2012 Rev. RENE X - -
Universidade
Regional do Cariri
Vieira, T.Q. e A concepgao dos profissionais de satde sobre FANEMA ) Quali
53 Braccialli, LAT. grupos educativos. SAMU — 2012 Rev. APS; X - -
Marilia/SP
. - x . Rev. eletrnica -
54 Sobral, F. R g; (0] enferme|~ro ea egjl_Jc.agao_ em gaude rn_ental na Unicamp 2012 satide mental alcool X ) ) Revisio -
Campos, C.J.G. atencdo primaria: revisdo integrativa drog;
. Visita a unidade de satde por escolares: estratégia ESF do Distrito Mal
Melo, M.A. N.; . ~ . - . .
A educativa para adesdo ao Programa de Planejamento Cozinhado, Rev. bras. ciénc. - Quali
55 Candido, J.AB. e - . 2012 , X - -
Moreira M.R.C Reprodutivo Horizonte-CE. salde
T UFCG
Pereira, S. A,; Ac0es pedagdgicas realizadas pelo enfermeiro do Lo ) .
56 | Santos, CAM.e Programa Sadde da Familia Un|v§r5|dade de 2012 Rev. enferm._gent. X - - - Quanti
Itadina - MG Oeste Min;
Antunes, D.E.V.
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Autores Titulo Instituicdo Ano de~ Revista Idioma T'.p 0 de eStUd,O.
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Teorico | Empirico
Mascarenhas, N.B., Produgdo do conhecimento sobre promocéo da satide
57| Melo, CMM. e e ; rética da enfermeira na Atsn 40 Igriméria UFBA 2012 Rev. bras. enferm X i i is3
Fagundes, N.C. p G Revisdo -
58 FORTUNA, Cinira | Educagdo permanente na estratégia sadde da familia: Centro Lbjrﬁ\ljersitério 2013 Rev Lat Am X X X - Quali
Magali et al repensando os grupos educativos x . Enfermagem;
Bardo de Maua
Conhecimento de pacientes com diabetes sobre Rev. esc. enferm.
CHAGAS, lzabel P - USsP - Quanti
59 Alves das et al. tratamento apos cinco anos do termino de um UFAP 2013 UspP X - X
programa educativo
. Discurso do sujeito coletivo sobre educagéo em satde UFPB Online Brazilian - Quali
60 Aradjo, V. etal. no envelhecimento: estudo descritivo UFCG 2013 Journal of Nursing X X X
Concepcdes e préaticas educativas de profissionais online braz. i. nurs )
61 Teston, E et al. médicos e enfermeiros: estudo descritivo UEM 2013 (Onlin'ej).' : X X X - Quali
Eficacia da educacéo em salide no tratamento nao .
62 | Oliveira, T.L. etal medicamentoso da hipertensdo arterial Unimontes 2013 Acta paul. enferm; X - X - Quanti
Roecker, S., Nunes, . . - IFPR .
63 | E.FP.A e Marcon, O trabalho educatlyo do enferr,n_ewo na Estratégia UEL 2013 Texto & contexto X ) X R Quali
Saude da Familia enferm
S.S. UEM
Estratégia de Saude
da Familia Jardim
Kubo, AV. e x , P x Guanabara Il —
64 | Nascimento, EN. Educacdo em salde sobr_e asma brénquica na atencédo ltuverava (SP) 2013 ABC_S health X ) ) o
primaria Secretaria science Reviséo -
Municipal de Satude
— Marilia (SP)
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APENDICE A - QUADRO DOS ARTIGOS SOBRE EDUCACAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO AUTOR,

TITULO, INSTITUICAO, ANO DE PUBLICACAO, REVISTA, IDIOMA E TIPO DE ESTUDO (continuago)

Autores Titulo Instituicdo Ano de~ Revista Idioma T PO de estudp_
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Tebrico | Empirico
As préticas educativas na prevengdo do HIV/AIDS .
65 | Marques, S.C. etal. das usuarias UERJ 2013 REMeifr;\:ﬁmm' X - X .
da rede basica de satde do Rio de Janeiro/Brasil - Quali
Aplicacdo de tecnologia leve no pré-natal: um Universidade ) ) - Quanti-
66 Alves, A.C.P. enfoque na percepcao das gestantes Regional do Cariri 2013 Rev. enferm. UER) X quali
Monitoramento telefénico como estratégia educativa
67 | Torres, C.H. etal . para o autocuidado dzzls pessoas com diabetes na UEMG 2013 Cienc. enfe_r,m., X i i _
atencdo primaria Concepcidn - Quanti-
quali
Acoes educativas do enfermeiro para a pessoa idosa:
68 | Gautério, D.P. etal estratégia saude da familia UFRGS 2013 Rev. enferm. UERJ; X - - X B
. Efeito de um programa de educagao em saude no
Badalotti, T. S., erfil de saude bucal de pré- escolares: uma Rev. bras. promo
69 | Weigert, K. L. e perfi’ de S cep : PUC-RS 2013 D188 PIOMOC e | - ] x :
experiéncia na rede publica de Porto Alegre, satde (Impr.); - Quanti
Bos, AJ. G. .
Brasil
70 Dias, G.AR. e Educacéo e saude no gotld!anp de enfermeiras da UEPA 2013 Rev. enferm. UESM X ) ) - Quali
Lopes, M.M.B. atencdo primaria
David. G.E. e Percepg¢do dos profissionais de satde sobre o trabalho
71 L interdisciplinar nas estratégias educativas em diabetes UFMG 2013 Rev. RENE X - - .
Torres, H.C. - Quali
Educag8o em salde como pratica de enfermeiros na Universidade .
72 | Oliveira, M.B. et al estratégia saide da familia . . 2013 Rev. RENE X - - - Quali
Regional do Cariri
Planejamento das aces educativas pela
73 Andrade, A.C.V. et equipemultiprofissional ,df"‘ Estratégia Saude da UNESC 2013 Mundo salde X ) ) - Quali
al Familia (Impr.)
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http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dias,%20Geyse%20Aline%20Rodrigues%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Lopes,%20M%C3%A1rcia%20Maria%20Bragan%C3%A7a%22
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http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22David,%20Gizele%20Ferreira%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Torres,%20Heloisa%20de%20Carvalho%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20RENE
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Oliveira,%20Mariana%20de%20Brito%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20RENE
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APENDICE A - QUADRO DOS ARTIGOS SOBRE EDUCACAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO AUTOR,
TITULO, INSTITUICAO, ANO DE PUBLICACAO, REVISTA, IDIOMA E TIPO DE ESTUDO (continuagéo)

Autores Titulo Instituicdo Ano deN Revista Idioma T PO de estudp_
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Teorico | Empirico
Avaliagdo do papel do farmacéutico nas a¢des de
Costa, E.M; Rabelo, promocdo da saide e prevengdo de agravos na Rev. ciénc. farm. i i
4 A.RR.MeLima, J.G atencdo primaria UFPE 2014 basica apl X - Quanti-
quali
Atividades participativas em grupos de educagio . .
Mendonga, F.F. E . o Cad. salde colet., - Quanti
75 Nunes, E. F. P.A. em saude para doentes crénicos UEL 2014 (Rio J.): X - -
Concepgdes e préticas dos profissionais da estratégia UFPB Texto & contexto .
76 | Pereira, M.M. et al salde da familia sobre educacgéo em salde + 2014 . X - X - Quali
enferm;
UFF
Condicdes de saude e aconselhamento sobre Sgclitla\fa?ia Epidemiol. Serv
77 | Lopes, A.CS.etal. alimentacéo e atividade fisica na atencéo priméria a = . 2014 P o ' X - - .
: - Municipal de Satde Saude - Quanti
aaude de Belo Horizonte-MG
de BH
Goncalves. E.G. e Educacdo em salde de pacientes portadores de .
78 & e insuficiéncia cardiaca UERJ 2014 Rev. enferm. UERJ; | X - - | Revisdo -
Albuquerque, D.C.
Oliveira, SR. G. e dificu(IRdg)c?égr:flzzlgig?l%ngs i Estraté uiieéaUde o - Quali
79 | Wendhausen, A. L. P o 9 - 2014 Trab. educ. saude; X - -
p da Familia Universidade do
) vale do Itajai
Oficinas educativas na Aten¢do Primdria de Saude
80 | Amaral, M.A. etal para Promogéo do Autocuidado em Diabetes UFMG 2014 Rev. APS; X - -
Mellitus - Relato
Unimontes
Dificuldades, desafios e superagdes sobre educagao Departamento de - Quali
g1 | Moutinho, C.B. etal em salde na viséo de enfermeiros de sadde da Salde e 2014 Trab. educ. sadde: X ) )
. familia Saneamento da
Prefeitura de
Taiobeira— MG
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http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Amaral,%20Marta%20Ara%C3%BAjo%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20APS
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APENDICE A - QUADRO DOS ARTIGOS SOBRE EDUCACAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO AUTOR,
TITULO, INSTITUICAO, ANO DE PUBLICACAO, REVISTA, IDIOMA E TIPO DE ESTUDO (concluséo)

Autores Titulo Instituicdo Ano deN Revista Idioma T PO de estudp_
publicacéo Port. | Esp. | Ing. | Tebrico | Empirico
. Grupos de educagdo nutricional
82 Vmcha,aII(.R.R. ® | em dois contextos da América Latina: Sao Paulo e usp 2014 Interface (Botucatu) | X - X ) Quali-
Bogota quanti
Como os profissionais da atencdo priméaria
83 : x UFMG Interface comun. ) ) - Quanti-
Flisch, TM.P.etal . | percebeme desenvolven] a Educacéo Popular em Fiocruz- MG 2014 satide educ; X uali
Satde? q
Participacéo popular nas a¢des de educagédo em
84 Oliveira, L.C. et al saude: desafios para 0s p,rqflssmnals da atencéo UECE 2014 Intenface com.un. X ) ) )
priméria saude educ; - Quali
Reis, I. N. C., Silva, Espaco publico na Atengdo Bésica de Saude: Fiocruz (Ensp) Interface comun
85| ILLR.eUn,J A. educacéo popular e promocéo da satde nos PUC-RJ 2015 satide educ ' X - - ) Quali-
W. Centros de Saude-Escola do Brasil UFF quanti
Préticas educativas grupais na atengdo basica: UEMG
86 Gazzinelli, Maria padrdes de interacdo entre profissionais, usuarios e Rev Esc Enferm
; . USP 2015 X - - .
Flavia et al. conhecimento USP - Quali
URJF
Mendonga, R. D., Incentivo a pratica de aconselhamento sobre modos Esc. Anna Ner .
87 | Toled, M.T.T., e saudaveis de vida na Atencgio Priméaria & Sadde UFMG 2015 : .y X - - - Quanti
Rev. Enferm;
Lopes, A.C. S.
88 Grupos de educagdo em saude: aproximagéo da Rev. pesqui. cuid
Xavier, S.Q. et al. populacdo masculina a unidade basica de satde UFPel 2015 - Pesqu. culd. X X X - Quanti
fundam. (Online)

Fonte: A autora, 2016.



http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Interface%20comun.%20sa%C3%BAde%20educ
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Interface%20comun.%20sa%C3%BAde%20educ
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Interface%20comun.%20sa%C3%BAde%20educ
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Interface%20comun.%20sa%C3%BAde%20educ
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Interface%20comun.%20sa%C3%BAde%20educ
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Interface%20comun.%20sa%C3%BAde%20educ
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Gazzinelli,%20Maria%20Flavia%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Gazzinelli,%20Maria%20Flavia%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Esc%20Enferm%20USP
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev%20Esc%20Enferm%20USP
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Esc.%20Anna%20Nery%20Rev.%20Enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Esc.%20Anna%20Nery%20Rev.%20Enferm
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20pesqui.%20cuid.%20fundam.%20(Online)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20pesqui.%20cuid.%20fundam.%20(Online)
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APENDICE B - PROPORCAO DE ARTIGOS SOBRE EDUCACAO EM SAUDE NA
APS NO BRASIL PUBLICADOS EM TODAS AS REVISTAS, NO PERIODO DE

1990-2015, POR INSTITUICAO (continua)

Instituicéo

Artigos (n°)

Artigos (%)

UFMG

10%

UERJ

3%

UFSC

3%

UFRGS

3%

USP

2%

UFPB

2%

UFMT

2%

UFF

2%

Univ. de ltalina— MG

2%

UEM

2%

Unimontes — MG

2%

UVA -CE

1%

URCA

2%

UNIVASF

1%

Univ. Luterana do Brasil (RS)

1%

Unicamp

1%

Univ. Anhembi Morumbi

1%

UNESC

1%

UFTM

1%

UFRJ

1%

UFPel

1%

UFPE

1%

UFPA

1%

URJF

1%

UFBA

1%

UEL

1%

UECE

1%

PUC-RS

1%

Centro Univ. Sdo Camilo (ES)

1%

Grupo Hosp. Conceicdo — RS

1%

Fac. Santa Marcelina

1%

USP + UFAP

1%

USP + UBS-SP

1%

USP + Centro Univ. Bardo de Maua

1%

Sec. Saude - CE + UFC

1%

UNIP + CAPS - SP

1%

Unioeste + UEM

1%

Unimontes + DSS- Taboeiras/MG

1%

UFV + FCMMG + Sec. Saude — SP

1%

UFSM + UFRGS + UERN

1%

UFSC + UCPel + Ufpel

RlRrRrRPrRPrRPR R RPRRPRRPRRPRRPRRPRIRPRR R RPRRPRRRRPRIRPRR R RPN NN N N N N N W w|w| o

1%
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APENDICE B - PROPORCAO DE ARTIGOS SOBRE EDUCACAO 1EM SAUDE NA
APS NO BRASIL PUBLICAPOS EM TODAS AS REVISTAS, NO PERIODO DE
1990-12015, POR INSTITUICAO (continuacao)

Instituicdo Artigos (n°) | Artigos (%0)
UFRGS + Unifesp 1%
UFRN + FIP 1%
UFPB + UFF 1%
UFPB + UFCG 1%
UFMT + Univali 1%
UFMG + USP + UFJF 1%
UFMG + Sec. Saude — BH 1%
UFMG + Fiocruz-MG 1%
UFF + URJF 1%
UFCE + URCA 1%
UEPB + UPE + UFPB 1%
UBS/Juiz de Fora + UFJF 1%
Sec. Saude Maringd + UEM 1%
IFPR + UFSM + UEM 1%
IFPR + UEL + UEM 1%
Fiocruz-RJ + PUC + UFF 1%
Fiocruz-PE + USP 1%
FANEMA + SAMU-Marilia/SP 1%
ESF-Ituverava + Sec. Saude Marilia-SP 1%
ESF-CE + UFCG 1%
Dist. Sanitario Il + Fiocruz 1%
Colégio 24 marco + USP + Unaerp 1%
Centro Univ. para Desenv. do Alto Vale do

RiRrRrRPr PR RPRRPRRPRR R RPRRPIRPR R RPRRPRR R R R R -

Itajai + UFSC 1%
Centro Univ. Newton Paiva + UFMG 1 1%
Centro Univ. Metod. IPA + UFRGS 1 1%

Fonte: A autora, 2016.
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APENDICE C - PROPORCAO DE ARTIGOS SOBRE EDUCACAO EM SAUDE NA
APS NO BRASIL PUBLICADOS EM TODAS AS REVISTAS, NO PERIODO DE

1990-2015 DAS REVISTAS DE SAUDE COLETIVA POR INSTITUICAO

Instituicao

Artigos (n2)

Artigos (%)

UFMG

10%

UFPB

3%

UFSC

3%

URJF

3%

UVA -CE

3%

UFRGS

3%

UFTM

3%

Univ. Luterana do Brasil

3%

Unimontes

3%

PUC-RS

3%

UEL

3%

PUC-RS

3%

UEL

3%

USP

3%

UECE

3%

Grupo Hosp. Conceicdo — RS

3%

UFSC + UCPel + Ufpel

3%

Sec. Saude - CE + UFC

3%

Dist. Sanitario 11l + Fiocruz

3%

Fiocruz — PE + USP

3%

Centro Univ. Metod. IPA + UFRGS

3%

Centro Univ. Newton Paiva + UFMG

3%

UFF + UFJF

3%

UBS/Juiz de Fora + UFJF

3%

FANEMA + SAMU-Marilia/SP

3%

UFMT + Univali

3%

Unimontes + DSS- Taboeiras/MG

3%

UFMG + Fiocruz-MG

3%

Fiocruz-RJ + PUC-RJ + UFF

RiRrRrRPrRPR PR RPRRPRRPRRPRRPRRPRR R RPRRPRRPR R RPRIRPRRPRR R R RPR R P W

3%
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APENDIC~E D - ARTIGOS SOBRE EDUCAGCAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO DEFINICAO DE EDUCAQAQ E
EDUCACAO EM SAUDE, AUTORES REFERENCIADOS E ELEMENTOS DE EDUCACAO EM SAUDE, CONTEXTO, PARTICIPACAO
SOCIAL, PROMOGCAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCACAO E SAUDE (continua)

Define Autores mencionados Limites e
Define |educacio . ) Participacdo . | possibilidades p/
Autores | Ano educacio? emg Eq . Educago em Educacdo em saude Contexto soc?alg Promogao atuagdo em
f ucacgao P ’ 5
¢ . ¢ satide da Saude educagdo em
saude? saude
Participagdo
Determinagdes social como
sociais e estratégias de
MacDonald 1.J ambientais luta e Rotina de
acbonala J.J. Construgdo Condigdes enfrentamento
e Warren W.G.; . . trabalho
Vasconcelos, . . - ) Valla, V.V compartilhada econbmicas, de problemas de
1 1998 Sim Sim Freire, P.; e . Recursos
E.M. Brandio. G R Campbell, H. EPS politicas e saude; materiais
B, Critica a vis3o tradicional culturais Construcdo da .
Gerhardt, H. P, S Espaco fisico
Choque cultural participagado
entre equipe e popular nos
comunidade servigos de
saude
Ministério da S o Rotina de
X Comunicagdo/informagdo
Moura, Saude Mudanca de trabalho
E.RF.e « . Candeias, N. M. ¢ 5 <1 . = . Espaco fisico
: N3o Sim - comportamentos N3do é discutido Nao Sim
Rodrigues, F. Culpabilizacio Recursos
M.S.P Kawamoto, E. E. P ¢ materiais
Lewy, S.
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APENDIC~E D - ARTIGOS SOBRE EDUCAGCAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO DEFINICAO DE EDUCAQAQ E
EDUCACAO EM SAUDE, AUTORES REFERENCIADOS E ELEMENTOS DE EDUCACAO EM SAUDE, CONTEXTO, PARTICIPACAO

SOCIAL, PROMOGCAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCACAO E SAUDE (continuagio)

Define Autores mencionados Limites e
Define |educacdo u . Participagdo x possibilidades p/
Autores | Ano educacio? emg Ed . Educacdo em | Educagdo em saude Contexto Soc'ioalg Promogao atuagdo em
’ ucagéo ; : <
s . ¢ satide da Saude educagdo em
saude? satde
Vasconcelos,
E.M.;
Valla, V.V.; - R
atia, ! EPS contribui Desmotivagdo
Albuguerque, PC ara rofissional
Anais da 82. - Contexto p L. P
N Valorizagdo do saber participagdo Escassez de
Conferéncia estrutural . -
. popular . social; Educacgdo
. . Nacional de ~ (condicGes de S
Albuquerque, Define Freire, P. , Construgao A i Participacao permanente
- . Saude; . vida e saude) . . .
3 | P.C; Stotz, E. | 2004 | Educagdo Sim Vasconcelos, . compartilhada . ~ social como Sim Espaco fisico
Semindrio sobre e x Articulagdo de . .
N. popular EM ~ Critica a visdo o . estratégia de Saber clinico e
Promogdo da . politicas sociais a
) tradicional L luta e académico
Saude e e econdmicas
N enfrentamento como
Educacdo -
de problemas de suficientes para
Popular; saude ES
Lei Organica da
Saude - Lei N9.
8080.
Da Ros, M. A.
Lefevre, F.;
Lefevre, A. M. C,;
Stotz, E. N. . Realidade
Construgao
Valla, V. V. . concreta
compartilhada
. Vasconcelos, - " (estrutural) . -
Freire, P.; Educagdo critico- Participagao Formacao
Besen, C.B. . . EM. . Valores, . I . .
4 2007 Sim Sim Cutolo, L. R. A. . reflexiva social facilita a Sim profissional
etal Fleck, L Chiesa, A. M. e Culpabilizagdo costumes, luta politica
T Verissimo, M. R.; p . .§~ modelos e P
Critica a visao , L.
Mendes, E. V. tradicional simbolos sociais
Laplantine, F. (cultural)
Bricefio-léon, R.
Buss, P. M.

Minist. Saude
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APENDICNE D - ARTIGOS SOBRE EDUCAGCAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO DEFINICAO DE EDUCAQAQ E
EDUCACAO EM SAUDE, AUTORES REFERENCIADOS E ELEMENTOS DE EDUCACAO EM SAUDE, CONTEXTO, PARTICIPACAO
SOCIAL, PROMOGAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCACAO E SAUDE (continuagéo)

Define Autores mencionados Limi
Define |educacao Participacao E‘]'Zes}f /
e . ) . .
Autores | Ano ~ x Educacdo em |Educagdo em saude | Contexto ) Promocgao posi' fidadesp
educagdo? em Educacéo . Social : atuagio em
, saude da Saude educagdo em saude
saude?
Vasconcelos, Recursos
E.M.; materiais
! Construga Realidad . .
Mello, J.A.C.; ons rt..lgao ea.| .a N ES deve ampliar Espaco fisico
Jesus, Ministério da compartilhada cotidiana articipagdo Rotina de
5 M.C.P. et |2008 Sim Freire, P. ) "Capacitar" Estado de salde P p ¢ Sim
Saude; e . social trabalho
al. Critica a visdo x modo de vida ~
petry, P.C.; tradicional e trabalho Formacao
Pretto, S.M. profissional
Oliveira, D.L.
EP
S, - CondicGes R
Ereire. P.- Problematizacdo obietivas e Participacdo
reire, P.; Vasconcelos, Didlogo J . social Atividades de ES
Machado, V_; . subjetivas de . o
Pekelman, . . I E.M Autonomia . relacionada com ndo sdo
6 2008 Sim Sim Ministério da . . vida - S .
R. , Diercks, M.S. Critica ao modelo . ES. institucionalizadas
Saude x o Territério .
Branddo, C.R. biomédico . Partic. Formal e
Hurtado, CN o (realidade, )
Valorizagdo do saber do informal
contexto)
outro
Ministério da Aconselhamento
Siqueira. F Salde Mudanga de
7 g/ ot all " | 2009 Né&o Né&o - Facchini L.A. et comportamentos Néo é discutido Ndo - Ndo
' al; Critica ao modelo
Fuscaldo J.M.; biomédico



http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pekelman,%20Renata%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pekelman,%20Renata%22
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APENDIC~E D - ARTIGOS SOBRE EDUCAGCAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO DEFINICAO DE EDUCAQAQ E
EDUCACAO EM SAUDE, AUTORES REFERENCIADOS E ELEMENTOS DE EDUCACAO EM SAUDE, CONTEXTO, PARTICIPACAO

SOCIAL, PROMOGAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCAGAO E SAUDE (continuagao)

Define Autores mencionados Limites e
) . N possibilidades
Define educagdo . , Participagdo . -
Autores Ano ~ Educacdo em Educagdo em salude Contexto . Promogdo da p/ atuagdo em
educagdo? em Educacio Social . ~
satde? saude Saude educac{;ao em
saude
Determinantes
. . . . Falta de
Silva, C. P., Freire, P socioculturais e
. Donangelo MC. . . aparato
Dias, M. S. Marx e Engels 8 " estruturais das Participagdao no -
. . Candeias, MF Apoderamento da tedrico-
8 A e 2009 Sim Sim Campos, GWS . R doengas processo - .
. o Costa NR. comunidade . . metodoldgico
Rodrigues, Minsitério da . Diferencas educativo .
, Bizzo MLG. . Rotina de
A.B. Saude culturais
trabalho
Determinantes
sociais, politicos
e econdmicos do
Accioli, S.; ., id T .
celoll, 5.; Didlogo processo saude e Participagdo no Rotina de
Horta, N.C. . . Gastaldo, D.; s doenca .
9 2009 Ndo Sim - Critica a visao e processo Sim trabalho
et al. Souza, et al; L Territério .
L tradicional . educativo
Teixeira, C.C. Planejamento
das praticas a
partir do
contexto
. Torres, H.; Capacntaciao I
Dias, V.P.; Hortale, V. A.: Prevencgao Participacao no
10 | Silveira, D. T. | 2009 N3o Sim - Schalll V o Mudanga de N3o é discutido processo Sim N3o
e Witt, R. R. Witt é R’ comportamento educativo

Valorizagdo saberes



http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Horta,%20Nat%C3%A1lia%20de%20C%C3%A1ssia%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Horta,%20Nat%C3%A1lia%20de%20C%C3%A1ssia%22
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APENDIC~E D - ARTIGOS SOBRE EDUCAGCAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO DEFINICAO DE EDUCAQAO~ E
EDUCACAO EM SAUDE, AUTORES REFERENCIADOS E ELEMENTOS DE EDUCACAO EM SAUDE, CONTEXTO, PARTICIPACAO

SOCIAL, PROMOGAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCAGAO E SAUDE (continuagéo)

Critica a visdo
tradicional

Define Autores mencionados Limites e
Define educagdo Participagdo possibilidades p/
Autores Ano - Educacio em Educagdo em saude Contexto . Promogao da atuagdo em
educagdo? em Educacio G Social . "
o v satide Saude educagdo em
saude? satde
Construgao
compartilhada Interagir e
Levy, S.; A : : : N
I utonomia intervir na N Formagdo
Costa, R.C. Conferéncia de e . Participacdo no o
. - . . Responsabilizagdo do realidade . profissional
11 | e Rodrigues, | 2010 N3o Sim - Otawa; . . processo Sim )
. sujeito Considerar . Rotina de
C.R.F. Souza, A.C,; c ) bi educativo balh
Alves, V.S. ’japa‘utz';\t am |ente§ trabalho
Critica a visdo contexto social
tradicional
Stotz, E.N.; .
Teixeira, R.R,; Condl.goes de
S vida
Ministério da
, . Valores, crengas,
Saude Construgao . .
. . . visdes de mundo Rotina de
12 Dantas, 2010 N3o Sim Freire, P. Bornstein, V.J., compartilhada das pessoas N3o Cita trabalho
M.B.P. Habermas, J. Stotz, E.N. Habitus .p. N .
e x (aquisigdo de Espaco fisico
Vasconcelos, Critica a visao L
. habitos)
E.M. tradicional
Contexto
Albuquerque, . N
socioecondmico
P.C.
Construgao
. compartilhada Construgdo de
Freire, P. ~ . - ~
. Relagdo horizontal materiais Acdes
Silva, L.B. - . Foucalt, M. o . - .
13 2011 Nao Sim — . Comunicagao x educativos de Nao - descontinuas e
etal. Madeira, N.G. et . N .
al informagao acordo com a campanbhistas
realidade local



http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dantas,%20Maria%20Beatriz%20Pragana%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dantas,%20Maria%20Beatriz%20Pragana%22
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APENDICE D - ARTIGOS SOBRE EDUCAGAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO DEFINIGAO DE EDUCAGAO E
EDUCAGAO EM SAUDE, AUTORES REFERENCIADOS E ELEMENTOS DE EDUCAGAO EM SAUDE, CONTEXTO, PARTICIPACAO

SOCIAL, PROMOGAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCACAO E SAUDE (continuacio)

Define Autores mencionados Limites e
Define educagdo . Participagao possibilidades p/
Autores Ano d U . Educagéo em Educagdo em saude Contexto Social Promogdo da atuagdo em
educagdo? em Educacio salide ocla salde educagdo em
saude? satde
Buss P.M.;
- i M. Construgao
Maffacciolli, C{]/Ieersizs?m'\c/)l ’ com artil(i\ada Rotina de
14 | R.eLopes, | 2011 Nao Nao - . , .p . a Né&o é discutido Nao Sim
M.L.O.R;; Critica a visdo trabalho
M.J.M .
Vasconcelos tradicional
E.M.
Assis M.
Alves SV. Informac&o/Capacitagdo
Cervera, S " .
D.P.P.: Ministério da Construgao ES sé atende
v Y compartilhada
15 Parreira, 2011 Sim - saide , .p L Ndo é discutido Nao Sim prc?gran?a ou
B.D. M.- Albuquerque PC, Critica a visao epidemia do
Y Stotz EM. tradicional momento
Goulart, B.F. .
Reis DC.
Garcia MAA.
Freire P Ampliar canais
Brandao CR. Determinantes de iFI:tera 306
Chiesa A.M, Problematizacdo da saude negocia ;0 de
Westphal M.F.; Construgdo Problematizacdo ru gos 5 ulares
Alves, G.G. e o . Flores O.; compartilhada do cotidiano grup .p .p . . ~
16 2011 Nao Sim - A e profissionais; Cita Nao
Aerts D. Alves G.; EPS Experiéncia dos Vincular a lutas
Mendonga G.F.; Critica o modelo individuos sociais:
Martinez A.G, biologicista Diferentes Partici aléo
Carreras J.S, realidades o Elagr
Haro A.E. Pop
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APENDIC~E D - ARTIGOS SOBRE EDUCAGCAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO DEFINICAO DE EDUCAQAQ E
EDUCACAO EM SAUDE, AUTORES REFERENCIADOS E ELEMENTOS DE EDUCACAO EM SAUDE, CONTEXTO, PARTICIPACAO
SOCIAL, PROMOGAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCACAO E SAUDE (continuagao)

Define Autores mencionados L_irp_ites e
Define educagao . , Participacao - poss'b'“?ades o/
Autores Ano d x> . Educacdo em Educagdo em saude Contexto Social Promocgdo da atuagdo em
eaucagao: e,m Educagao satde OCla Satde educacio em
saude? satde
Mudanga de habitos
Vasconcelos, L R
L Modelo biomédico Participacdo no
Oliveira, - . E.M.; . . a5 . . -
17 2011 Nao Sim - Linguagem simples N3o é discutido processo Sim Espaco fisico
E.A.F. etal Santos F, ~ o .
Prevengdo e promogdo educativo
Andrade C. A
Troca de experiéncias
Alves V.S.;
Feijao AR., Instrumento para
Galvdo M.T.G,; - P ,
Promogdo da Saude
Carneiro Torres H.C., Didlogo para mudanga Participacdo no
18 ' | 2012 N3o N3o - Hortale V.A., gop | Nao é discutido pa¢ Sim N3o
A.C.LL. etal Schall V. de comportamentos processo
” Critica a visdo educativo
TrezzaM.C5, tradicional
Santos R.M.,
Santos J.M.
Figueiredo, Rocha, Schall, Considerar
M. F.S., . Bordenve e Lemos Reflexdo realidade e .
. Sim . A . " o Participagdo no .

19 Rodrigues 2012 | (algumas Sim Pereira Alves, Consciéncia critica cotidiano rocesso Cita Rotina de
Neto, J.F. e edag ogias) Freire, Schall, Autonomia Determinantes c.fducativo trabalho
Leite, M. T. pedagog Gadotti Perrenoud, Critica ao biologicismo | politicos, sociais

S. Morin, e econbmicos



http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Oliveira,%20Edn%C3%A9a%20Aparecida%20Fajardo%20de%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Oliveira,%20Edn%C3%A9a%20Aparecida%20Fajardo%20de%22
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APENDIC~E D - ARTIGOS SOBRE EDUCAGCAO EM SAUDE NA APS NO BRASIL (1990-2015), SEGUNDO DEFINICAO DE EDUCAQAQ E
EDUCACAO EM SAUDE, AUTORES REFERENCIADOS E ELEMENTOS DE EDUCACAO EM SAUDE, CONTEXTO, PARTICIPACAO

SOCIAL, PROMOGAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCAGAO E SAUDE (continuagéo)

Define Autores mencionados I..in.ﬁ.ites e
Define educacdo . . Participacio y POSSIbIllgladeS p/
Autores Ano ~ Educacdo em Educagdo em saude Contexto . Promogdo da atuagdo em
educaggo? em Educaciio ¢ Social . ducacs
o satde Saude educagdo em
saude? satde
Importancia da
Moutinho, Ministério da c o (terrltor|§l|i?ga9
o | Comunicglo | loars v
20 Campos, 2012 Nao Sim - Costa E.A,; . N ¢ . Nao Sim Nao
Articulagdo entre Determinantes
M.G. e Jesus, Fonseca, A.F. o
saberes sociais (pela
P.B.R. A
vigilanica em
saude)
Reflexdao
Tones K, Tilford, | Conscientizagdo critica Formacio
Vieira, T.Q. e S. Construgdo rofissignal
21 Braccialli, 2012 N3o Sim Freire, P. Dias VP, Silveira compartilhada N3o é discutido N3o - P Falta de
LA.T. DT, Witt RR. Critica a visao capacitacio
Fernandes MTO. tradicional P ¢
Critica a culpabilizagdo
Relagdo entre
. Ministério da condllgoes de
Badalotti, T. ) . saude e
S., Weigert, saude Prevencso recarias
22 " gert, 2013 N3o N3o Freire, P. Winnicot DW. Habitos saudaveis P . N3o - N3o
K.L.eBos, Moreira J. et al; Responsabilizacdo condicGes de
AlJ.G. ) ! P ¢ vida (n3o

Candeias NMF.

problematiza, s6
é citado).
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SOCIAL, PROMOGCAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUACAO EM EDUCACAO E SAUDE (continuagio)

Autores

Ano

Define
educagao?

Define
educagao
em
saude?

Autores mencionados

Educagdo

Educagdo em
salde

Educagdo em saude

Contexto

Participacao
Social

Promogao da
Saude

Limites e
possibilidades p/
atuagdo em
educacdo em
saude

23

Mendonga,
F.F. E Nunes,
E.F.P.A.

2014

Sim

Ministério da
Saude;
Freire, P.
Torres GV,
Enders BC.;
Mello G, Santos
RM, Trezza
MCSF.;
Pinafo E et al.;
Silva JP,
Rotenberg S,
Vianna EC,;
Frota MA,
Alburquerque
CM, Linardi AG.

Construgdo
compartilhada
Didologo
Critica a visdo
tradicional

Néo é discutido

Participagdo no
processo
educativo

24

Oliveira, S.R.
G.e
Wendhausen,
A LP.

2014

Sim

Freire, P.

Ministério da
Saude
Wendhausen, A.
e Saupe, R.
Alvim, N.A. T. e
Ferreira,M
Vasconcelos,
E.M.

Dialogo
Autonomia
Critica a visao
tradicional e a
biologicista

Reflexdo sobre a
realidade da
comunidade

Participacdo no
processo
educativo

Formagdo
profissional
Espaco fisico
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SOCIAL, PROMOQAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUAQAO EM EDUCAQAO E SAUDE continuagao)
Define Autores mencionados Limites e
Define educagao , Participacao possibilidades p/
Autores Ano d 5 o . Educacdo em Educagdo em salude Contexto Social Promogdo da atuacdo em
educagdo? e’m Educacdo catde ocia Satde educacio em
saude? satde
Problematizagado
Didlogo
Amaral Heidman IBS et Consiciéncia critica Contexto Participacdao no
25 ’ 2014 Sim Nao al; Torres HC et al; Mudancga de (abordagem processo - Nao
M.A. et al . - .
Freire, P.; comportamento superficial) educativo
Categorias ndo foram
retomadas na discussdo
Vasconcelos, EM, Pedagogla Freireana .
. Dialogo Rotina de
Grilo MIC e . N
. . Construgao Participacdo no trabalho
Moutinho, . . Freire, P. Soares SM . . .
26 2014 Sim Sim . compartilhada N3o é discutido processo - Recursos
C.B.etal. Ceccim e Ferla Alves, VS - . -
Accioli. S Ndo foram retomados educativo materiais
. ! na discussdo Estrutura fisica
Pinafo E. et al e s .
Critica a visao tradiconal
Furlan PG,
Campos GWS;
Cervera DPP - .
ervera ES como pratica da Autonomia como
Meyer DEE et al; - .
Freire. P Promocdo da Saude ferramenta para
. o Autonomia Desigualdades participac3o.
Vincha, o . Ministério do . . . . ~
27 2014 Nao Sim - . Problematizagao sociais e de Aperfeigoar Sim Nao
K.R.R. etal. Desenvolvimento o . s
. Valorizagdo dos saberes saude estratégias de
Social e Combate A
R Critica a visdo luta e
a Fome; L
S tradicional enfrentamento.
Ministerio de
Salud (Bogota);
Vasconcelos EM.



http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Amaral,%20Marta%20Ara%C3%BAjo%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Amaral,%20Marta%20Ara%C3%BAjo%22
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SOCIAL, PROMOQAO DA SAUDE E LIMITES E POSSIBILIDADES PARA ATUAQAO EM EDUCAQAO E SAUDE continuagao)
Define Autores mencionados Limites e
Define educagao , Participacao possibilidades p/
Autores Ano d 5 o . Educacdo em Educagdo em salude Contexto Social Promogdo da atuacdo em
educagdo? e,m Educacdo catde ocia Satde educacio em
saude? satde
Torres HC,
Monteiro MRP.;
Dewev. i Reis DC.;
. v J- Schall VT, Troca de experiéncias .
Freinet C.; . . Contexto social e .
. Struchiner M.; Planejamento com . Incentivar .
Flisch, . . Vygotsky . . ambiental s Formagao
28 2014 Sim Sim Vasconcelos, referéncias da educagao N participacdo em - .
T.M.P.etal. Deleuze e x Compreensdo da profissional
E.M. Critica a visao . programas de
Arendt, H. - realidade o
Demo P Gomes LB, tradicional base comunitaria
’ Merhy EE.;
Ministério da
Saude.
Articulagdao com
Vasconcelos, movimentos
E.M. Dialogo Importancia de . Espaco fisico
. - . sociais
Bonetti O.P. et Valorizagdo de saberes se considerar .. Recursos
- . N Estratégias de .
Oliveira, L.C. o . . al; Autonomia relagdes materiais
29 2014 N3o Sim Freire, P. N . lutae - x
et al Stotz, E.N. Critica a visdao culturais, Formagdo
L e enfrentamento o
Alves, V.S.; tradicional e ao politicas e Particinacio no profissional
Gomes, A.M.A et biologicismo econdmicas pag Rotina de
processo
al. . trabalho
educativo
Proximidade entre ES e
Promocdo da Saude -
. m g.al ad Fortalecer Espaco fisico
. Freire P. Didlogo L — ~
Reis, I. N. C., Lopes RC. A estratégias de Participacao no Formacao
. . . Arendt H. Problematizagdo . .
30 | Silva,I.LR.e | 2014 Sim Sim Rabello LS. enfrentamento processo Sim profissional
Souza MGA. Troca ~ . .
Un, J. A. W. . Pedrosa JI. " ; . da questdo social educativo Recursos
Heidemann IBS, Critica ao biologicismo .
. e dos DSS materiais
Valorizagdo do saber
popular
Fonte: A autora, 2016.




