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RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo conscientizar os alunos em relagéo ao
direito a saude, capacitando-os na utilizacdo de medidas viaveis de promocéo,
protecdo e recuperacdo da saude. Assim, torna-se importante discutir a
contribuicdo da promocdo da saude, como assunto de conhecimento e de
pratica para a qualidade de vida. Para tanto, apresentaremos um breve relato
sobre a luta pela politica de saude no Brasil, baseado na exibicdo de um filme

gue narra um século de luta pelo direito a saude.

As funcdes que os educadores possuem na sociedade séo a justificativa deste
trabalho. Diante da ineficiéncia dos programas de saude, entendemos que
podemos contribuir, dentro das escolas, para solidificar conceitos e praticas

saudaveis permanentes.

A sociedade, por motivos diversos, relaciona saude apenas as condicOes
socioecon6micas de cada individuo. Assim, decidimos verificar esse enfoque,

por meio da aplicacdo de um questionario nas escolas publicas e privadas.

Ambas as escolas apresentaram uma semelhanca de entendimento sobre a
vivéncia do que é saude. Concluimos, entdo, que é possivel e necessario
adequar os conteudos escolares para trabalharmos com a promoc¢ao da saude
de maneira contextualizada, reconhecendo que esse assunto perpassa todas

as areas de estudo escolares.
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INTRODUCAO

Segundo o dicionario “Aurélio”, saude é o estado daquele cujas funcdes
organicas, fisicas e mentais se acham em situagdo normal. J& o conceito
adotado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS), em 1948, é o de que
“saude é o estado de completo bem-estar fisico, mental, e social e ndo apenas
a auséncia de doenga.” Esse Ultimo conceito € alvo de inimeras criticas, pois
remete a ideia de que nenhum ser humano é totalmente saudavel ou
totalmente doente. Entretanto, ndo se pode deixar de analisar a época em que
ele foi criado, pouco apés a Segunda Guerra Mundial, quando toda a

populacdo necessitava de cuidados fisicos, mental e social.

Ao longo dos anos, varios outros conceitos para saude foram criados, mas
nenhum se fez tdo conhecido e explorado como esse. E, € na busca pela
saude para todos, que o individuo serd motivado a lutar para a realizacéo

desse conceito.
METODOLOGIA

Buss (2000) declara que a expectativa de vida cresceu mundialmente,
mas, ao mesmo tempo, ele trata sobre as consequéncias das profundas
desigualdades nas condi¢cdes de vida e saude entre os paises, regifes e
grupos sociais. PCN (2001) afirma:

O nivel de salde das pessoas reflete a maneira como vivem, numa
interacdo dindmica entre potencialidades individuais e condicdes de
vida. N&o se pode compreender ou transformar a situacdo de um
individuo ou de uma comunidade sem levar em conta que ela é

produzida nas rela¢des com o meio fisico, social e cultural (BRASIL,
2001, p. 33).

Diante dessas afirmacdes, resolvemos iniciar um trabalho de pesquisa, no qual
pudemos averiguar dois grupos distintos de estudantes: um grupo da rede
privada de ensino e outro da rede publica. Esses grupos sdo compostos de

alunos do 4° ano dos anos iniciais, do turno vespertino.



Trabalhamos 0 mesmo assunto e 0s mesmos questionamentos sobre o tema
em pesquisa, para descobrimos qual seria o foco de trabalho nesses dois
grupos totalmente distintos.

Os dois grupos assistiram ao filme Politicas de saude no Brasil - um
século de luta pelo direito a saude. Em seguida, o analisaram e concluiram que
muito j& foi feito pelo direito a satde, mas que esse muito ainda é pouco, pelo
tamanho do problema que precisa ser resolvido. Ha necessidade de se
trabalhar pela promocdo da saude, com um pacto pela salde e andlise de
metas e medidas a serem tomadas. “A énfase das ag¢des estdo em programas
“focais”. As grandes questdes do SUS né&o estdo sendo enfrentadas, como a
universalizacdo das acdes, o financiamento efetivo, a politica de recursos

humanos e a politica nacional de medicamentos.” (BRAVO, 2011p. 20).

Buss (2000) afirma que o movimento de promog&o da saude surgiu no
Canada e coloca oito metas essenciais para serem alcancadas: educacéao,
alimentos e nutrientes adequados, abastecimento de &agua, saneamento
basico, atencdo materno-infantil, imunizacdo contra as doencas infecciosas,
controle de doencas endémicas, tratamento apropriado de doencas e

distribuicdo de medicamentos basicos.

Ao analisarmos essas metas essenciais, em um primeiro instante, pareceu-nos
inviavel trabalhar com o grupo de alunos da rede privada, pois, a nosso ver,
todas as oito metas contemplavam esse grupo. Dessa forma, procuramos
descobrir se isso realmente acontecia, realizando uma entrevista de grupo tipo

focal.

Assim, lemos e analisamos este trecho do PCN:
Falar de saude implica levar em conta, por exemplo, a qualidade do ar
gue se respira, o consumismo desenfreado e a miséria, a degradacéo
social e desnutricdo, formas de insercdo das diferentes parcelas da
populagdo no mundo do trabalho, estilos de vida pessoal. (BRASIL,
2001, p.33).

Em seguida, resolvemos elaborar algumas perguntas para os dois grupos: O

gue é saude? O que é doenca? O que se pode fazer para adquirir saude?



Quando vocé costuma ir ao médico e ao dentista? Vocé tem medo de ir ao

medico? Quais alimentos vocé tem o habito de ingerir em sua pratica diaria?

RESULTADOS
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O primeiro resultado da discusséo € referente a uma escola mantida pelo
Poder Publico Municipal e administrada pela Secretaria Municipal de
Educacé@o. Essa escola é considerada uma das pioneiras da cidade de
Anapolis, com 6tima localizacéo, boa estrutura fisica e muito bem conceituada

perante toda a comunidade.

As perguntas foram aplicadas aos 22 alunos presentes. Na resposta da
primeira pergunta, quase todos os alunos relacionaram salde ao fato de se
alimentar bem, comer frutas, verduras, legumes, enfim, comer alimentos
saudaveis. Um aluno referiu-se a saude como o habito de praticar esportes.

Dois deles, como a auséncia de doencas.

O segundo questionamento foi a respeito do que é doenca, e as respostas
foram variadas. Trés alunos definiram doenca como falta de alimentacéo
saudavel, justificando que o corpo precisa de bons alimentos. Outro aluno,
como o0 ndo cuidar do corpo e da saude. Outros alunos destacaram algumas
doencas como cancer; virose; gripe forte; dor muito forte que acaba
prejudicando o andar; dor de cabeca que necessita ficar o dia todo na cama.

Outro aluno definiu doenca como uma coisa ruim que ataca o corpo humano.

As respostas da terceira pergunta foram muito parecidas com a da primeira.
A maioria dos alunos relacionou o fato de adquirir salde com alimentacéo
saudavel, comer frutas, legumes, vegetais. Outros, com o ndo tomar friagem,
ndo andar na chuva. Um aluno definiu como comer bem comer lasanha, tomar
refrigerante, dormir até tarde. O grupo foi questionado se concordava com o
colega. E todos disseram que nao, pois lasanha e refrigerante ndo séo
alimentos que se deve comer sempre e dormir até tarde também nédo é o

correto. O correto é dormir cedo.

Com a quarta pergunta, concluimos que praticamente todos os alunos s6
vao ao médico quando estdo doentes, quando se machucam, passam mal ou

sentem dor. Dois alunos mencionaram que nunca foram ao médico. Uma aluna



esclareceu que sempre vai ao médico para vacinar e fazer exames. Outra
afirmou que vai ao médico uma vez ao més, mesmo ndo estando doente,
justificando que algumas vezes as pessoas ndo sentem nada, mas pode estar
doentes. Ela ainda declarou que sua mae a deixa comer apenas um doce
depois do almocgo e, depois do jantar, uma fruta. Um aluno afirmou que vai
muitas vezes ao médico, porque tem muita dor de barriga, por comer muito
doce. Duas alunas esclareceram que suas maes também controlam sua
alimentacdo. Todas elas tém dias marcados para tomar refrigerante, comer

doces e pizzas, etc.

Quanto ao dentista, quase todos afirmaram que sé vao ao dentista quando
sentem dor ou quando percebem alguma cérie. Uma aluna afirmou nunca ter
ido ao dentista e um aluno disse que sempre vai ao dentista, pois ja usou dois

tipos diferentes de aparelho.

Na quinta pergunta, quase a metade dos alunos entrevistados responderam

gue sentem medo de ir ao dentista, mas ndo sentem medo de ir ao médico.

A sexta e Ultima pergunta registrou 0 que os alunos do 4° ano comem
diariamente: frutas, verduras, suco da fruta, que é mais saudavel, mas eles
destacaram que também tomam suco de saquinho, manga, maca, uva,
morango, kiwi, pitanga, banana, laranja, agua de coco, e que comem doces. A
grande maioria afirmou que come no almoco: arroz, feijdo, alface, tomate e
carne. Dois alunos afirmaram que ndo almocam antes de vir para a escola,
porque acordam muito tarde e ficam sem fome, mas justificam que, na hora do
lanche, repetem até trés vezes. Uma aluna mencionou a importancia de tomar

muita agua e leite.

Ja o segundo resultado da discusséo € referente a uma escola mantida pela
rede privada de ensino, com 6tima localizacdo e estrutura fisica, e muito bem

conceituada perante toda a comunidade de Anapolis.

O questionario foi aplicado a 23 alunos, que responderam as perguntas. A
primeira delas foi: o que é saude? A maioria relacionou saude a auséncia de
dor pelo corpo e destacaram, ainda, a importancia de ingerir alimentos

saudaveis. Cinco alunos citaram que comida saudavel é: lasanha, doces,



salgadinhos, sucos artificiais, biscoito, etc. Dois alunos declararam que comer
de forma saudéavel é comer tudo que se tem vontade. Outros destacaram a
importancia da prética de atividades fisicas.

Quando questionados sobre o que € doencga, a resposta unanime entre 0s
alunos foi a de que doenca é ter dores pelo corpo, ou seja, para esse grupo de
alunos, a doenca tem relacdo direta com a dor.

O terceiro questionamento foi em relagédo ao que podemos fazer para adquirir
saude. Sete alunos relacionam salde ao habito de ingerir alimentos saudaveis;
trés alunos, a préatica de caminhada; um aluno, ao fato de ir ao médico, tomar
vacinas e fazer exames. Outro afirmou que para adquirir saude € necessario
doar sangue e, outros 11 relacionaram salude a pratica de exercicios,

alimentacado saudavel e higiene.

Quando questionados sobre o fato de irem ao meédico, a grande maioria
respondeu que vai ao meédico em caso de dor e um unico aluno disse que vai
ao medico de seis em seis meses. Quando questionados sobre o medo de ir ao
médico e ao dentista, a resposta foi negativa, ou seja, eles nao tém medo de ir

ao médico e ao dentista.

O ultimo questionamento foi sobre alimentos que eles tém o habito de ingerir:

todos responderam que s6 comem alimentos saudaveis.

Apés a realizacdo da entrevista focal com os alunos das duas escolas,
pudemos observar que nao sao diferentes 0s conceitos que eles tém em
relacdo a saude. Praticamente todos os alunos relacionaram saude ao meio
fisico, e mais especificamente, a disponibilidade e a qualidade dos alimentos.
Entretanto, ndo mencionaram as condi¢cdes geograficas, as caracteristicas da
ocupacdo humana, as fontes de &gua para consumo, as condicdes de
habitacdo etc., que também fazem parte do meio fisico. Além disso, outros
fatores ligados a saude também néo foram citados, como os condicionamentos
biologicos: a idade, o sexo, a heranca genética; e nem o meio socioeconémico
e o cultural, que dizem respeito ao nivel de renda, ao acesso a educacao

formal e ao lazer.



O PCN Meio Ambiente e Saude esclarece que a promoc¢do da saude se
faz por meio da educagdo, da vivéncia com estilos saudaveis, do
desenvolvimento de habilidades individuais e da produgdo de ambiente
saudavel. Essa promoc¢do estd vinculada a eficacia da sociedade em se
responsabilizar pela implementacdo de politicas publicas que visam a
gualidade de vida e ao desenvolvimento, com acdes capazes de analisar de
forma critica a realidade em que vive, a fim de transformar positivamente as

condicdes de vida.

Imagindvamos que os alunos da rede privada fizessem exames médicos e
odontolégicos periddicos, tomassem medidas ligadas a prevencdo e ao
controle de agravos a saude, uma vez que possuem melhores atitudes e
habitos de vida e boa condi¢cdo financeira. Entretanto, observamos que o0s
alunos das duas redes de ensino tém conhecimentos parecidos a respeito do
assunto pesquisado. Ambos enxergam a busca pela saude como medida
curativa e assistencial, desencadeada apenas quando a doenca ja esta alojada
e o individuo necessita de cuidado, ou seja, na recuperacdo da saude

individual.

Observamos que as doencas cardiovasculares vém aumentando e estédo
entre as principais causas de morte. Essas doencas estéo ligadas ao estresse,
a predisposicao individual, a ma alimentacédo, a vida sedentaria e ao habito de
fumar e sdo consideradas doencas proprias do Primeiro e do Terceiro Mundo.
Quanto ao sedentarismo, pudemos constatar que os alunos da rede privada
reconhecem a importancia da pratica de exercicios fisicos mais do que os

alunos da rede publica.

Quando a crianca inicia sua vida escolar, ela traz consigo todos os habitos e
costumes referentes a sua prética diaria. Mas durante grande parte da sua
vida, ela recebe influéncias decisivas na construcdo de condutas. A escola
precisa assumir a responsabilidade pela educacdo para a saude, ja que a
formacdo de atitudes esta ligada as acdes de professores e de toda a
comunidade escolar. Essa comunidade deve visar aos habitos saudaveis, que

serdo concretizados pela qualidade da merenda ou lanche, pela higiene e



limpeza das dependéncias da escola e por atividades que serédo aprendidas no
cotidiano escolar.

A educacgédo para a saude so sera eficiente se buscarmos mudancas, para
uma vida saudavel. Essas mudancas se dardo por meio de um trabalho
interdisciplinar ligado a saude, que envolva diversas areas, com acdes que
levem os alunos a serem criticos diante de situacdes adversas ou que exijam
mudancas de habitos, valores, estilos de vida. “A organizacédo do trabalho das
areas em torno de temas relativos a saude permite que o desenvolvimento dos
conteldos possa se processar regularmente e de modo contextualizado.”

(PCN, 2001, 99).

Os temas selecionados para se trabalhar a promocdo da salde nos anos
iniciais nas escolas séo: autoconhecimento para o autocuidado e vida coletiva.
O primeiro tema tem uma dimensdo pessoal em direcdo ao bem-estar fisico,
mental e social, e refere-se ao fato do individuo conhecer-se e cuidar-se,
valorizando sua identidade e caracteristicas pessoais. Trabalha com situacdes
de derrotas, higiene corporal, alimentacdo adequada (desnutricdo, anemias,

obesidade).

Ja no segundo tema, pode-se trabalhar a colaboracdo na conservacdo da
limpeza do ambiente familiar, escolar e publico, para que essa atitude faca
parte da vida préatica. Saneamento basico, trabalhos irracionais na industria e
na agricultura, politicas urbanas, doencas transmissiveis, acidentes domésticos
e de transito, iniciacdo no consumo de drogas e discriminagdo preconceituosa

também sao temas a serem trabalhados.
DISCUSSAO

O trabalho do Programa da Saude na escola visa a integracdo e a
articulacdo diaria da educacéo e da saude, almejando melhoria da qualidade
de vida da populacao brasileira. Tem o objetivo de contribuir para a formacao
integral dos alunos por meio de acdes, promocdes, prevencdes e atencdo a
saude, pensando nas dificuldades que as criancas e jovens das redes publica e

privada de ensino enfrentam diariamente.



A escola é a area privilegiada do encontro de educacao e salude: espaco
para a convivéncia social e também para o estabelecimento de a¢bes que

favorecam a promocdao da saude pelo trabalho da educacéo integral.

A promocdo da saude apresenta-se como uma politica transversal,
integrada e intersetorial, que deve dialogar com as diversas areas dos setores
do Governo, com o setor privado e ndo governamental e também com a
sociedade, tendo compromisso e responsabilidade com a qualidade de vida da
populacédo, onde todos sao participantes no cuidado com a vida.

CONCLUSOES

Ainda nos resta um longo caminho a percorrer para que os brasileiros
compreendam a importancia da palavra saude e, especialmente, possam vivé-
la em sua amplitude. Avancamos, vencemos o0 descaso, 0 despreparo, a falta
de conhecimento, por meio do uso das tecnologias. Reconhecemos o esforco e
o sacrificio de alguns profissionais que permanecem lutando para que seus

pacientes tenham vida com saude.

Entretanto, entendemos que a forma como os pacientes sao tratados propicia o
descrédito da populacdo, que, por motivos diversos, ndo tem o costume de
frequentar consultorios, a ndo ser em caso de doenca ja instalada. E
necessario e urgente humanizar a relagdo médico-paciente, para que as

doencas sejam sanadas.

Como profissionais da educacdo e membros da sociedade civil organizada,
reconhecemos a nossa importancia nesse processo e, através da
sistematizacdo, com metodologias capazes de entender as necessidades dos
grupos e seus contextos econémicos, sociais, culturais e politicos, desejamos

contribuir de forma permanente com a promocao da saude nas escolas.
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